Fizikilas un rehabiliticijas medicinas arsta Sertifikicijas eksimena teorétisko zinasanu
piarbaudes un praktisko iemanu parbaudes norises kartiba.
Saskana ar Ministru kabinetu

2012.gada 18.decembri noteikumu Nr.943
“Arstniecibas personu sertifikacijas kartiba” 39.punktu.

Sertifikacijas eksamena (turpmik - cksamens) novértéjuma struktiira un saturs.
1. Teorétiskas dalas cksimens ir rakstisks un tas satur 80 daudzatbilZu jautajumus
(MCQ) ar pieciem atbil?>u variantiem (4 varianti nepareizi un viena pareiza atbilde).

Eksamena jautajumi ir balstiti uz Sertifikacijas eksamena programmu specialitat€ un Ministra
kabineta2009.gada 24.marta noteikumiem “Noteikumi par arstniecibas personu un studejoso,
kuri apgiist pirma vau otra limena profesionalas augstakas mediciniskas izglitibas programmas,
kompetenci arstnieciba un $o personu teorétisko un praktisko zinasanu apjomu”.

Teorétisko zinasanu, prasmju un kompetences parbaudes laika rezidentam ir aizliegts izmantot
jebkadus macibu materialus, elektroniskos sazinas lidzeklus, viedierices. Ja sertifikata
pretendents neievéro $os noteikumus, tad Komisijas locekliem ir tiesibas $adu ricibu vertet ka
sertifikata pretendenta parkapumu un nesp&ju patstavigi izprast un noorientéties pamatbatiba.
Sada gadijumi Komisijas priekssédétajs un locekli sastada aktu briva forma par neatlautas

darbibas fakta konstataciju un eksamens tiek partraukst.

2. Praktiskas dalas eksamens ir mutisks. Norisi fiksé audioieraksta. Eksamena mutvardu
dalas audioierakstu glaba ne mazak ka 3 darba dienas, bet apelacijas sudzibas

sanem3anas gadijuma — lidz galiga lémuma pienem3anai.

Pretendenta uzdevums ir izstradat mediciniskas rehabilitacijas planu, atbilstoSi Ministru
kabineta 2018.gada 28.augusta noteikumu “Veselibas apriipes pakalpojumu organiz€$anas un

samaksas kartiba” 3.11.apak3nodalu “Mediciniska rehabilitacija”.

Eksamena ilgums.

Eksamens noris vienu darba dienu un sastav no divam dalam: teor€tiskas dalas - daudzatbilzu
testa, tas ilgums ir 90 minites, praktiskas dalas - kliniska gadijuma, ilgums ir 90 mindtes.

ArhiveSana - visi dati tiek ieklauti sertifikacijas komisijas s€des protokola un glabajas
sertifikacijas komisija
Rezultatu aprékinasanas procedira

Par katru pareizo jautajumu daudzatbilZu testa tiek pieSkirts viens punkts. Par nepareizam
atbildem negativi punkti netiek pieskirti. Par mutisko dalu - vértgjot atbildes.

Rezultatu pazinoSana
Péc katras eksamena dalas nokarto3anas.

Eksamena jautajumu izvéle
Jautajumi tiek izvéléti no “jautajumu bankas”, kura tiek papildinata. Lielaka dala jautdjumu ir

jauni jautagjumi, ko nodroiina eksaminétaji (t.i., tadi, kas nav izmantoti iepriek3gjos
eksamenos). Mazika dala jautdjumu ir no iepriek$€jo gadu eksamenu jautdjumu bankas.
Komisijas uzdevums ir nodroginat lidzsvarotu jautajumu izveidi saskana ar eksamena planu.
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X I dala - Teoratiskais eksamens
. Fizikalas u
l - sy - . .
! rehabilitacijas medicinas (FRM) pamati
FRM ka avi ici
- X patstaviga medicinas nozare, tas filozofija un metodologija;
RM' 1 arsta loma rehabilitacijas medicina.
Cilvéka funkcionesana
R_ehe?bllitﬁcijas process, rehabilitacijas veidi
Pétnieciba rehabilitacija, kvantitativie un kvalitativie p&tfjumi;
Starptautiska funkciongsanas klasifikacija (SFK);
Rehabilitacijas nozari regul€josie normativie akti.
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Novertesana rehabilitacija

Locitavas un muskuli, motoras un sensoras funkcijas;

Gaitas un kustibas novértésana,

Muskulu un fizisko darbs spéju novertésana, EIROFIT tests;

Kognitivas, runas un valodas, atminas un izturé€Sanas funkcijas;
Iaboratoriskas un radiologiskas izmekl€sanas metodes, to merktiecigas
jzmanto$anas planosana;

Digitalas gaitas analizes metodes, 3D un 4D skeng$anas, speka plates un
elektromiografijas kombingta izmanto$ana funkcion€$anas novertesana;
7. Elekrtoneirolofiziologiskas izmeklésanas metodes;

8. Pulmonologiska funkcionala novértésana;

9. Kardiovaskulara funkcionala novertésana,

10.Biokimiskie un patologiskie izmeklgjumi,

11.Funkcioné$anas novertésanas instrumenti, funkcioné$anas noverteésanas
rezultatu atspoguloana SFK kategorijas.
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Rehabilitacijas terapijas
1. Fizioterapija pielietojamas tehnologijas:
1.1. Fizioterapijas aktivas un pasivas manualas un instrumentalas

metodes un tehnikas;
1.2. Terapeitisko vingrojumu fiziologiskais pamatojums;
1.3. Mobilitates tehniskie paliglidzekli, to izrakstiSanas pamatprincipi

2. Fizikilo modalitau lieto3ana - indikaciju un kontrindikaciju noteik3anas
principi, sagaiddmie terapijas efekti un to novertésana:

- o



2.1.  Elektroterapijas un magnetoterapijas metodes-TENS,
elektromagnétiskas modalitites u.c.;

2.2.  Ultraskana;

2.3.  Gaismas terapijas modalitites;

2.4.  Termoterapijas metodes- aukstuma un siltuma efektu izmanto3ana;

2.5.  Balneoterapijas (kurortologijas) metodes.

2.6. Ekstrakomporilas “shock-wave” metodes izmanto3ana
rchabilitacija;

2.7.  Atgriezeniskas saites (biofeedback) principu izmanto$ana
rehabilitacija;

- Ergoterapija pielietojamas tehnologijas:

3.1.  Metodes, ierices, specialas t.sk. ergonomisko aspektu novérianas
metodes;

3.2.  Vides-socialas un fiziskas novérsanas metodes;

3.3. Darba un nodarbinatibas noveértésana;

- Audiologopédija pielietojamas tehnologijas:

4.1.  Komunikacijas t.sk. alternativas komunikacijas iespgju
noverteésana;

4.2.  Komunikacijas deficits, ta mazinasana

4.3. Disfagijas novérté$ana un vadi$ana;

4.4. Kohlearo implantu izmantosana.

. Paligtehnologijas

5.1.  Izmantojamie materiali un tehnisko paliglidzeklu izgatavosanas
tehnologijas riipnieciskie un individualj 1zgatavojamie tehniskie
paliglidzekli;

5.2.  Paligtehnologiju ordingsanas (izveles) principi;

5.3. Ortozes;

5.4.  Protézes;

5.5.  Paapriipes u.c ikdienas aktivitadu tehniskie paliglidzek]i;

5.6. mobilitates tehniskie paliglidzek]i;

5.7. alternativas komunikacijas tehniskie paliglidzekli;

5.8.  Stomu terapija.

. Manuala terapija- principi, indikacijas un kontrindikacijas, riska

apzinasanas;

. Sociala darba pielietojamas tehnologijas:
7.1. Sociala darba aspekti rehabilitacija;
7.2. Socialas palidzibas pasakumu organiz&sanas principi.



8. Kliniska psihologija:
8.1, Kognitivd un apmiicibas potenciiilii novertéSana rehabilitdcija;
8.2.  Pacienta motivicijas novértéSana un veicinidana;

9. Farmakoterapija fizkilaja un rehabilitiicijas medicind:
9.1. Farmakokinctikas aspekti FRM;
9.2. Farmmakologisko agentu un rehabiliticijas programmas un
terapeitisko vingrojumu mijiedarbiba;

10.Reitterapijas tehnologijas rehabilitacija;

11.Makslas terapijas tehnologijas rehabilitacija;

B. Kliniska fizikala un rehabilitacijas medicina
S. Imobili pacienti

1. Imobilitates patofiziologija
1.1. Kardiovaskulara sistéma;
1.2. Respiratora sistéma;
1.3. Gremosanas sistéma;
1.4. Metabolas konsekvences (osteoporoze)
1.5. Nefrologiskas un urologiskas sistémas;
1.6. Ada (izgulgjumi);
1.7. Mioskeletala sistéma.

2. Prevencija, arsteSanas modificg$ana un rehabilitacijas tehnologijas;
6. Muskuloskeletalas sistémas patologijas pieaugusajiem

1. Ne-traumatiskas kliniskas problémas (stavokli)
1.1. Iekaisigas locitavu slimibas, reimatiska polimialgija, saistadu
saslim3anas;
1.2, Kiristaliska$ artropatijas;
1.3, Osteomalacija un osteoproze;
1.4. Pedzeta slimiba;
1.5. Kaulu audzgji;
1.6.  Ekstraartikularas reimatiskas slimibas;
1.7.  Neiromuskularas slimibas;
1.8. Osteoartrits;
1.9.  Spinalas patologijas;
1.10. Plaukstu un p&du problémas.

2. Traumatiskas kliniskas probleémas (stavokli)
2.1.  Lokomotoras sistémas audu bojajumu patofiziologija;
2.2. Saspiedumi un sastiepumi;



2.3. Dislokacijas;
2.4. Luzumi;
2.5.  P&du un plaukstu traumatisko bojijumu specifika,

3. Apdegumi (apsald&jumi)
3.1. Klasifikacija;
3.2.  Arst&anas process un agrina rehabilitacija;
3.3.  Kontraktiiras;
3.4. Apdegumu slimiba.

8. FRM un neirologiskas patologijas

1.1. Vaskularas, neoplastiskas, traumatiskas, iekaisigas un
degenerativas patologijas galvas un muguras smadzengés, to
rehabilitacija

1.2. Muguras smadzenu traumatiski bojajumi, to rehabilitacija;

1.3.  Spinocerebrali degenerativi trauc€jumi;

1.4. Neiropsihilogiskas disfunkcijas.

9. FRM un respiratoras sistemas patologijas

1. Akati un hroniski obstruktivi plausu stavokli;
2. Rehabilitacijas principi
2.1.  Aktivas un pasivas posturalas drenazas tehnikas;
2.2.  Pacientu izglitoana un apmaciba;
2.3.  llgstosa plauiu maksliga ventilacija, tas organiz&sana, traheostomu
uztur€Sana, aparatira.

10. FRM un kardiovaskularas sistémas patologijas

Valvuopatijas un to rehabilitacija;

. Rehabilitacija sakara ar miokarda infarktu;

Kardiomiopatijas;

Rehabilitacija sakara péc sirds transplantacijas

Rehabilitacija sakara ar asinsvadu slimiby kirurgiskam konsekvencem:
5.1.  Arterialas sistémas obliter&josas slimibas;

5.2.  Amputacijas;

5.3.  Venozas sistémas dzilo vénu tromboze un Culas.

6. Limfatiskas sistémas patologiju rehabilitacija;

11. FRM pediatrija
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Parasta bérna attistiba;

Bérna attistibas traucgjumi un rehabilitacijas principi bemiem;

Spina bifida, cerebrala trieka u.c. neiroortopediskas konsekvences;
Iedzimtas mioskeletalas sistemas malformacijas un ar bema augSanu
saistitas problémas;
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5. Skoliozes un iespiestas kriitis, rehab
6. Traumas bérniem un to ipatnibas;

7. Rehabilitacijas principi pediatrija,

ilitacijas principi;

"transition” periods

12. FRM un inkontinence un scksuiiliis problemas

1. Inkontinences novertcsana;

2. Pusla un (a sfinkteru darbibas trauc€jumi, urodinamikas trauc€jumu
rehabilitacijay
3. Anorektalas sfinkteru sistémas dar

: bibas traucgjumi;
4. Seksuila disfunkcija, risindjumi,

13. FRM un geriatriskie pacienti

1. Novecosanas procesi organisma- CNS un PNS, muskuloskeletala sistéma,
kardiovaskulara sistéma u.c.

2. Rehabilitacijas principi gerontologija
3. Majas vai institucionalas rehabilitacijas izvéle gados veciem cilvekiem

14. Onkologiskas rehabilitacijas principi.
15. Invaliditates ekspertize un rehabilitacijas pasakumu organizésana

1. Invaliditates ekspertizes un rehabilitacijas procesa mijiedarbiba,
prognozg€jama invaliditate;

2. Akuta, subakuta un ilgtermina rehabilitacija, intensitate rehabilitacija -
definicijas, uzdevumi.

3. Sabiedriba balstita rehabilitacija ar intermitgjo3am rehabilitacijas
aktivitatém,;

4. Multiprofesionala rehabilitacija (multidisciplinara un interdisciplinara
pieeja);

5. Rehabilitacija majas vid€ un apriipe majas izmantojot FRM tehnologijas.

II dala - Praktiskais eksamens

Praktiskais eksamens ietver klinisku situacijas uzdevumu risinasanu no
FRM arsta profesionalas darbibas aspekta.

FRM arstam kartot sertifikacijas eksamenu katrd no zemak minétajam
klinisko patologiju grupam ir jazin:

e Kliniskas izpausmes un simptomi;
* Diagnostiskie un funkcion&anas novertesanas krit€riji;
e Arste3anas un apriipes principi;



Indikacijas un kontrindikacijas rehabilitacijas uzsak$anai(
)rehabilitacijas potenciiils, veselibas stavok|a stabilitate, pieejamie
resursi rchabiliticijas pasikumu nodrodinadanai u.c.)

Pacienta funkcionclanas novérté3ana un Rehabilitacijas plana
sagatavolana

Rehabilitacijas procesa vadiana un parraudzidana;
Rehabilitacijas procesa nobeig$anas (“izraksti3anas”) kritériji;
Pasa FRM arsta veicamie uzdevumi, manipulacijas un metodes
attiecigo pacientu arsté$ana un rehabilitacija, t. sk., infekciju un

blokazu veiksana, terapiju ordiné3ana, multiprofesionalas
komandas rehabilitacijas darba organizésana u. tml.;
Vélino rehabilitacijas rezultatu apzinasana un darba analizes

organizésana

Klisko situacijas uzdevumu témas:

Galvas smadzenu traumatisks bojajums;

Insults
Muguras smadzenu bojajums;

Nespecifiskas muguras sapes;
Periferas neiropatijas;
Muskuloskeletali bojajumi;
Reimatoidais artrits un osteoartits;

Lielo locitavu protezésana
Kaulu lizumi;

Cukura diabéts;

Apaksgjo ekstremita$u amputacijas;
Plaukstas un pirkstu amputacijas;
Kermena apdegums;

Kaju un pédu apsaldéjums;
Miokarda infarkts;

Hroniska obstruktiva plaugu slimiba;
Neiromuskularas saslim$anas;
Multipla skleroze;

Krits vezis;

Béru cerebrala tricka;

Er¢u encefalits.



