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Aptaujas rezultatu analitiskais
apkopojums

Radiologijas specialistu aptaujas “Izaicinajumi un attistiba 2026 dalibnieku atbilzu analize

Sagatavotajs:
Metodiskas vadibas institiicija radiologija (MVI radiologija) 2 0 2 6



IEVADS

Prezentacijas merkis

MVI radiologija | Analttiskais zinojums 2026

Ko parada dati

Aptaujas galvenos secinajumus par
darba slodzi, izdegSanas risku,
finanséSanu, nositijumu kvalitati, IT,
drosibas kultiru un tehnologiju
ievieSanu.

Ko nepiecieSams izvertet

Kuri aptauja biezak noraditie
jautajumi prasa papildu datus,
profesionalu apsprieSanu un
starpinstitucionalu koordinaciju.

Ko piedava prezentacija

Aptaujas rezultatu kopsavilkumu,
interpretacijas robezas, iesp€jamos
izveérteéSanas virzienus un jautajumus
turpmakai diskusijai.

Galvena ]Ogika Aptaujas dati — MVI sakotnéja interpretacija — ierobeZojumi — jautajumi — turpmakie soli

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026
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METODOLOGIJA

Aptaujas metodologija un datu kvalitate

Analizes pieejas

188 44
05.11.2025-30.05.2026 aprakstosa statistike,
derigas aptaujas analiz€jamie datu atbilzu iesniegSanas atbilzu sadalijumi,
atbildes lauki periods 1zvéles seciba,
tematiska kodésana
| |
Analizes tvérums Interpretacijas ierobezojumi
Atbilzu sadalfjums, respondentu raksturojums, darba Izlase veidota péc brivpratigas dalibas principa. Rezultati
slodze, drosiba, IT, teleradiologija, Al, atvértie komentari raksturo respondentu pasvert€jumu; komentari nav
un iespejamie MVI darbibas virzieni. problému izplatibas mérijums.

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026
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IZLASES STRUKTURA

Respondentu raksturojums

Profesiju grupas Pamatdarbavietas veids

Arsti radiologi / invazivie radiologi

Radiograferi _ 55| 29,3 % Vairakas iestades _ 40 | 21,3 %
Radiologa asistenti _ 39 1 20,7 % Privats centrs / ambulatora iestade 32| 17,0 %
Rezidenti 10 | 53 % Regionala slimnica 28 | 14,9 %
Citi 6132% Lokala slimnica 10 | 53%

Radiograferi un radiologa asistenti kopa veido 50,0 % izlases; Sie dati sniedz biitisku ieskatu, bet
nenodroSina reprezentativitati visam profesionalajam grupam.

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026
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GALVENIE SIGNALI

Aptaujas datos balstiti galvenie secinajumi

cilvékresursu trikumu un parslodzi tarifu un finans€Sanas jautajumus
ieklauj TOP 3 ieklauj TOP 3

vienotu vadliniju un protokolu
trikumu ieklauj TOP 3

73,4 % 72,3 % ‘ 58,5 %

IzdegSanas risks IT darbibas traucéjumi Drosibas kultira
57,4 % respondentiem E-veseliba 58,5 %, RIS 46,8 %, 62,8 % nav registréjusi nevienu
pasvertéjums ir 7-10 punktu PACS 46,3 % — dazas reizes drosibas atgadijumu; 33,0 %
diapazona. nedéla vai biezak. kludu analizi verte ka parak retu.

S1 seciba raksturo aptaujas dalibnieku izvéli, nevis objektivu visas nozares prioritasu
hierarhiju.

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026
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POZITIVAIS PAMATS

Aptaujas dalibnieku pozitivi vértetie darba vides aspekti

81,4 % 71,7 % 67,6 % 59,9 %
pozitivi vert€ darbam pozitivi verteé komandas pozitivi verte piekrit, ka noteiktas
nepiecieSsamo tehnologiju atbalstu talakizglitibas iesp&jas procediiras mazina

pieejamibu drosibas riskus

Aptaujas dalibnieku vértejuma Sie raditaji norada uz pozitiviem priekSnosacijumiem turpmakai
profesionalai diskusijai un metodologiskiem uzlabojumiem.

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026



CILVEKRESURSU SIGNALI

Darba slodze un izdegsanas riska pasvertejums

MVI radiologija | Analttiskais zinojums 2026

57,4 %

norada vairak

Optimala neka vienu
slodzi

Augsta, bet parvaldama 102 | 54,3 %

Loti augsta, regularas virsstundas - 33 | 17,6 %
7,9

vidgjais risks loti
augstas
noslodzes grupa

Videja [0 12 | 6.4 %

71,8 % respondentu noslodzi verte ka augstu vai loti augstu.
Aptauja norada uz iespéjamu saistibu ar izdegSanas
paSvértéjumu, bet nepierada celonsakaribu.

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026

6,5/10

vidgjais izdegSanas
riska paSvertéjums

4,7

vidgjais risks
optimalas
noslodzes grupa



FINANSESANAS JAUTAJUMI
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Tarifi un finanseSanas modelis aptaujas dalibnieku vertéjuma

72,3 %

respondentu zemu valsts
apmaksato pakalpojumu
tarifu ierindo TOP 3

33,0 %

tarifus norada ka galveno
problému

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026

Aptauja iezimetais
jautajums

Izmaksu neatbilstiba
Tarifs ne vienmér atspogulo izmekl&juma

sarezgitibu, laiku, personala iesaisti un
tehnologiju izmaksas.

Cilvekresursu noturiba
a Finans€Sanas un atalgojuma jautajumi
atkartojas arT atvertajos komentaros.

Kvalitates attistiba
a Nepietieckami prognozejams finans€jums

ierobeZo personala un tehnologiju
atjaunoSanu.

Iesp€jamais izverteSanas virziens

Apmaksas modela izvértéSana

« izvertet faktiskas izmaksas un
slodzi;

» nemt vera sarezgitibu, laiku un
resursus;

* paredzet regularu indeksaciju;

* ilgtermina sasaistit finanséSanu ar
kvalitati, droSibu un pieejamibu.



NOSUTIJUMA KVALITATE
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Nosutijumu kvalitate un nepamatoti izmeklejumi

29

atverto komentaru
mingjumi par
nepamatotiem
1izmekl&jumiem /
nosiitijumiem

Turpmaikas izvértésanas kéde

G Minimalas prasibas

anamnéze, sudzibas, kliniskais
merkis

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026

49 150 36,2 %

atbildes, kuras CT domin& ming&jumi par klmisko no tematiskaja analizé kodetajiem
ka nepamatotu nositijumu vadliniju komentariem saistiti ar
izmekl&jumu grupa izstradi nosutijumu kvalitati

G Nositljumu vadlinijas ° Digitals lemumu atbalsts G Audits un atgriezeniska
saite

vienoti krit€riji nostitosajiem piem&ram, ESR iGuide nepamatotu un dubletu
arstiem izmekl&jumu apjoma
izvertéSanai



METODOLOGISKA VIENOTIBA
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Respondentu biezak noraditie iespéjamie MVI darbibas virzieni

Klinisko nosiitijumu vadlinijas

Nacionalie izmekl&jumu protokoli

Pacientu informeéSanas un
sagatavoSanas standarti

Personala noslodzes un planoSanas
metodika

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026

150

Protokolu pieejamiba

® Pieejami Novecojusi
® Nav informacijas ® Nav

39,4 % norada uz novecojusiem,
nezinamiem vai nepieejamiem
protokoliem.
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DIGITALA INFRASTRUKTURA

IT sistemu darbibas probléemu bieZzums un administrativais slogs

37,8 % 60,6 %

E-veseiiba | << pickrt, ka pr eprickscio
daudz laika velta 1zmeklgjumu
RIS 46,8 % administrativiem parbaude primari
pienakumiem notieck DATAMED

PACS

46,3 %

Iespéjamais ietekmes mehanisms

HIS 44,1% Darbibas trauc&jumi

Manuala meklesana un atkartota ievade

DATAMED

36,9 %
Mazak laika kliniskajam darbam

Augstaka kognitiva slodze

Aptauja norada uz iespéjamu saistibu, bet nepierada célonsakaribu — nepiecieSama procesu un
darba laika analize.

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026
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DROSIBAS KULTURA

Pacientu droSiba, protokoli un maciSanas no klidam

Klidu analizes regularitate

62,8 % 33,0 % 60,6 %
naY reglstrgj sl norada, ka kliidu
nevienu pacientu ’

analize notiek, bet norada, ka protokoli ir

drosibas a_tgavduumu parak reti pieejami

12 ménesos
Iespejamie droSibas parvaldibas jautajumi
° Zinosanas prakses izvértéSana ° MaciSanas sanaksmju prakse
Skaidri kritériji, konfidencialitate Sistemiska kltidu analize bez
_ o un vienota klasifikacija. individualas vainoSanas.
® J3, bet parak reti
Ja ° Atgriezeniska saite un auditi ° Protokolu aktualizéSana
mNé

Korektivo pasakumu uzraudziba Regulara parskatiSana, pieejamiba
un ikgad€js nozares drosibas un dokumentéta informesana.
parskats.

® Neesmu parliecinats

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026
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TEHNOLOGIJU PARVALDIBA

Teleradiologija un maksligais intelekts

65,5 % 54,3 % 37,8 %

teleradiologiju verte
pozitivi, dala — ar Al izmanto regulari vai
nosacijumu par stingraku testa reZima
kvalitates kontroli

Al neizmanto

. e e v A IRAT 1
Galvenie Al ieviesanas Skersli

Vienots parvaldibas ietvars
idiska atbildiba N 5ciia e inridicks athildi S
e e 1 i orl il og i Validacija ¢ juridiska atbildiba ¢ datu drosiba
Finansgjums [N 102 | 54.3 % * lietotaju apmaciba  RIS/PACS integracija
Apmacibu trikums [ IENEGEGEG 55 | 452 % kvalitates un efektivitates uzraudziba péc
IT integracija INEG_—N 50 | 426 % ievieSanas.
Pieradijumi par ieguvumu IR <o | 319 %

Jautajums turpmakai izvertésSanai: kontrolétu Al pilotprojektu priekSnosacijumi, validacija,
juridiska atbildiba un kliniska uzraudziba.

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026
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PROFESIONALU BALSS

Atverto komentaru tematiska analize

NosiitTjumi / nepamatoti izmekl&jumi _ 29 | 36,2 % Nosiitijumu kvalitate

Atalgojums / finans€jums / tarifi _ 20 | 25,0 % “Loti daudz nosutijumu bez anamnézes,
kliniskam stidztbam”

Izglitiba / talakizglitiba

17 | 21,2 %

Darba parslodze un drosiba

Komunikacija / sadarbiba 17| 21,2 %
“Darba parslodze, apjomigais izmeklejumu

Vadlinijas / protokoli / standarti 13 162 % skaits, kas noved pie kladam.”

IT sisteémas / savietojamiba 13 162%

IT un datu pieejamiba

“Nav vienotas, kop€jas datu bazes

Citati ir kvalitativi, ilustrativi pieméri — tie papildina atteliem.”

kvantitativos rezultatus, bet nav problému izplatibas
merijums.

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026 14



TURPMAKA DISKUSIJA
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Aptaujas datos iezimétie jautajumi un potenciali iesaistamas puses

Aptauja iezimetais jautajums

. e e e . . Potenciali iesaistitas
Iespéjamais izvertésanas virziens

Turpmakai diskusijai

Cilvékresursi un darba slodze

Tarifi un finanséSana

Vadlinijas un protokoli

Nosutijumu kvalitate

IT un datu pieejamiba

Radiologijas speci

Pacientu droSiba

puses

Slodzes indikatoru un personala

kapacitates izvertéSana VM, NVD, MV1
Faktisko izmaksu un apmaksas principu VM, NVD,
izverteSana asociacijas

MVI iespéjamo virzienu saskanoSana ar

LRA/LRRAA/LUSA MVI, asociacijas

Minimalas informacijas prasibu un

lemumu atbalsta apsprieSana MVL NVD
Datu plusm_u un sav1_evt0jam1bas VM, NVD
problému kartésana
ZinoSanas un kludu analizes prakses SPKC, VI, MVI

izveértéesana

iestades, LRA, LRRAA,
LUSA profesionalas
asociacijas

MVI, iestades

VM, NVD

nostutoSie arsti

iestades, IT uzturetaji

iestades, asociacijas

Matrica nav apstiprinats ricibas plans; ta izmantojama profesionalai diskusijai un papildu datu

ieguves planosanai.



TURPMAKIE SOLI
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No aptaujas rezultatiem Iidz saskanotam ricibas planam

Tuvakie soli | Diskusija un datu precizeéSana

‘ Profesionalo asociaciju komentaru apkoposSana
‘ Papildu datu vajadzibu un avotu precizéSana
‘ Atsevisku profesionalo grupu aptauju sagatavosana

‘ Aptauja iezimeto jautajumu validacija ar datiem
‘ [esaistito pusSu kompetencu un lomu apspriesSana

‘ Kopigas darba grupas iesp&jamibas izvert€Sana

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026

Péc izvertéSanas | Saskanots ricibas plans

Saskanoto prioritaro jautajumu noteikSana
Atbildigo un lidzatbildigo pusSu definéSana

Veicamo darbibu un provizorisko terminu
sagatavoSana

Finans€juma un resursu vajadzibu izvertéSana

Rezultativo raditaju un uzraudzibas principu
noteikSana

Strukturéta ricibas plana sagatavoSana tikai pec
saskanoSanas

16
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KVALITATES VADIBA

Iespéjamie rezultativie raditaji turpmakai apspriesSanai

Cilveékresursi FinanséSana Nosutijumi
« virsstundas uz darbinieku * izverteto tarifu grupu skaits * nosiitijumi ar obligato klinisko informaciju
« vairak neka vienas slodzes Tpatsvars * izmaksu aprékinu aptvérums * preciz€Sanai atgriezto nositijumu skaits
* izdegSanas riska vid€jais vertejums * pieejamibas izmainas pret bazes  nepamatotu / dubletu CT 1patsvars
periodu
Protokoli un kvalitate IT savietojamiba Drosiba un Al
* apstiprinato protokolu skaits * trauc€jumu bieZums * zinojumi uz izmeklgjumu apjomu
* ievieSanas aptveérums iestades » laiks 1eprieksejo izmeklejumu atraSanai * korektivo pasakumu izpilde
» atbilstiba kliniskajos auditos » manuali atkartoti ievadamo datu apjoms * Al pilotu precizitate, laiks un droSiba

Meérka vertibas nosakamas tikai péc sakotneja audita, papildu datu ieguiSanas vai
pilotprojekta — nevis pirms bazes mérijuma.

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026 17
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IESAISTITAS PUSES

Komunikacijas akcenti turpmakai profesionalai diskusijai

Veselibas ministrija NVD Arsti radiologi Radiograferi un NosittoSie arsti
radiologu asistenti
Fokuss: cilvekresursu Fokuss: tarifi, Fokuss: protokoli, Fokuss: izglitibas Fokuss: kliskas
noturiba, nacionalais  pakalpojumu efektivitate strukturétie sleédzieni, I'T pecteciba, pacientu informacijas kvalitate un
attistibas ietvars, digitala un izmeklI€jumu un droSibas kultira. sagatavoSana, slodze un izmeklI&jumu
infrastruktiira un Al pamatotiba. ALARA. pamatotiba.
reguléjums. Diskusijai: interpretet
Diskusijai: 1zvertet aptaujas rezultatus un Diskusijai: 1zvertet Diskusijai: apspriest
Diskusijai: apspriest pakalpojumu apmaksas, identific€t prioritarus izglitibas, slodzes, kliniskas informacijas
turpmakos datu ieguves, tarifu un nosttijumu profesionalas diskusijas ALARA un pacientu minimumu un
cilvékresursu un datu izmantoSanu jautajumus. sagatavoSanas nositijumu kvalitates
digitalas veselibas analizel. jautajumus. uzlaboSanas iespéjas.
jautajumus.

Meérkis ir izmantot aptaujas rezultatus ka pamatu mérketai diskusijai, papildu datu ieguvei un
iesp€jamai sadarbibas strukturai.

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026
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DISKUSIJAS JAUTAJUMI

Jautajumi vadibas limena turpmakai izvertésanai

G Kadi papildu dati nepiecieSami radiologijas jomas situacijas padzilinatai izverteSanai?
Aptaujas rezultati pasSi par sevi nav apstiprinats nozares ricibas plans.

Ka izvertet cilvekresursu, darba slodzes un tarifu jautajumu savstarpéejo saistibu?
Iesaistot profesionalas asociacijas, arstniecibas iestades un pieejamos administrativos datus.

e Kurus metodologiskos virzienus vispirms apspriest ar LRA, LRRAA?
Kliiskie nosiitijumi, protokoli, pacientu sagatavoSana, kvalitates auditi un datu pieejamiba.

Turpmakie lemumi sagatavojami tikai péc profesionalas diskusijas, papildu datu iegiSanas un iesaistito

Ka kartet IT darbibas traucéjumus un datu pieejamibas problémas?
Aptaujas dati rada lietotaju pieredzi, bet nepiecieSama tehniska un procesu analize.

Ka izvertét pacientu drosibas zinoSanas un klidu analizes praksi?
Noskaidrojot definicijas, zinoSanas paradumus, atgriezenisko saiti un iestazu datus.

pusu viedoklu apkoposanas.

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026 19



NOSLEGUMS

Nosleguma secinajumi un nakamie procesa soli
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Respondentu signali Interpretacijas Turpmaka diskusija
robezas
biezak noraditie nav visaptveross vai LRA, LRRAA,
jautajumi un vajadzibas reprezentativs nozares LUSA,VI, VM, NVD
audits un arstniecibas iestades

Nakamais solis

papildu dati un
strukturéts ricibas plans
péc saskanosanas

Aptaujas rezultati aktualize vairakus savstarpeji saistitus jautajumus, bet tie pasi par sevi

nenosaka apstiprinatas visas nozares prioritates.

Zinojums izmantojams ka sakotnejs informacijas avots profesionalai un

starpinstitucionalai diskusijai.

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026
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METODISKAS VADIBAS INSTITUCIJA
RADIOLOGIJIA

ashmnica

RIGAS AUSTRUMU KLINISKA UNIVERSITATES SLIMNICA

PALDIES PAR UZMANIBU!

Gaidisim Jusu jautajumus, komentarus un priekslikumus!

Metodiskas vadibas institiicija radiolog
RAKUS

ja

Radiologijas specialistu aptauja, n=188, 2025-2026
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