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APSTIPRINĀTS 

LU Eksakto zinātņu un tehnoloģiju 

 fakultātes domē 

2025. gada 6. novembrī 

protokola Nr. 19-3/17 

domes lēmums Nr. 19-4/210 

 

Latvijas Universitātes Eksakto zinātņu un tehnoloģiju fakultātes 

zinātniskā asistenta darba uzdevumi (plānota 0,2 slodze) 

1. Akadēmiskajam amatam atbilstošās zinātnes nozares, apakšnozares nosaukums1 

Fizikas un astronomijas nozares medicīniskās fizikas apakšnozare  

2. Pētniecības darba joma: Personalizētas redzes funkciju izvērtēšanas un uzlabošanas metodes izstrāde 

cilvēkiem ar ambliopiju 

3. Zinātniskais, pedagoģiskais un organizatoriskais darbs  

Darba uzdevumi 
Minimālās prasības izpildei  

6 gadu laikā 

3.1. Zinātniskais darbs 

Publikāciju sagatavošana zinātniskajam žurnālam 

vai konferenču ziņojumu izdevumam, kas 

indeksēts datubāzē Scopus vai Web of Science  

3 publikācijas, norādot piederību EZTF Optometrijas 

un redzes zinātnes nodaļai 

Uzstāšanās ar ziņojumiem starptautiskās 

zinātniskās konferencēs un kongresos 

3 referāti, norādot piederību EZTF Optometrijas un 

redzes zinātnes nodaļai 

3.2. Pedagoģiskais darbs 

Dalība studiju programmu īstenošanā un 

pilnveidošanā pēc EZTF Optometrijas un redzes 

zinātnes nodaļas vajadzībām 

Pēc nepieciešamības 

Noslēguma darbu vadīšana pēc EZTF 

Optometrijas un redzes zinātnes nodaļas 

vajadzībām 

4 noslēguma darbi 

3.3. Organizatoriskais darbs 

Dalība zinātnisko darbu recenzēšanā un 

apspriešanā, eksperta atzinumu sniegšana pēc 

EZTF Optometrijas un redzes zinātnes nodaļas 

vajadzībām  

Pēc nepieciešamības 

Dalība aktivitātēs, kas veicina EZTF un 

Optometrijas un redzes zinātnes nodaļas attīstību 
Pēc nepieciešamības 

4. Valodu zināšanas  

Valsts valodas zināšanas C1 

Pārējās ES valstu oficiālajās valodās – angļu 

valodas zināšanas 

B2 

 

  

 
1 Zinātnes nozari un apakšnozari norāda atbilstoši Ministru kabineta 27.09.2022. noteikumiem Nr. 595 “Noteikumi 

par Latvijas zinātnes nozaru grupām, zinātnes nozarēm un apakšnozarēm”. 



LU Eksakto zinātņu un tehnoloģiju fakultātes dekāns ___(paraksts*)_____/ Aigars Ekers / 

Iepazinos, esmu informēts par šo darba uzdevumu izpildes vērtēšanu katru otro gadu pārskata periodā 

 

Datums:  _______________________/ ___________________/ 

 

 

______________________________ 

*ŠIS DOKUMENTS IR ELEKTRONISKI PARAKSTĪTS AR DROŠU ELEKTRONISKO PARAKSTU 

UN SATUR LAIKA ZĪMOGU 
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