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kvalitates nodroSinasanas sistémas izstrade un ievieSana prioritaro jomu ietvaros” nodevumi
nr. 13. un 17.— Kartéjums, cilvékresursu planosana.
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AKronimi un saisinajumi

A&E Negadijumi un arkartas situdcijas

ALOS Videjais uzturésanas ilgums

BUA Apdzivota teritorija

CAPEX Kapitalieguldijumi

Cath Lab Katetrizacijas laboratorija

CGIS Geogrdfiskas informdcijas sistemas centrs

CON Nepieciesamibas apliecinajums

CSF Klinisko pakalpojumu sistéma

CT Datortomografija

DC Diagnostikas centrs

DTC Diagnostikas & arstniecibas centrs

ENT Ausis, deguns un kakls

FF&E Mébeles, kustamais ipasums un ar arstniecibu tiesi nesaistitais aprikojums
FTE Pilna laika ekvivalents

GIS Geografiskas informdcijas sistéma
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HC Veselibas centrs

HDTC Diagnostikas un arstniecibas centrs ar hemodializes iespéju
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ICU Intensivas apripes vieniba

IP Stacionars

IR/ CL Invaziva radiologija | Katetrizacijas laboratorija
LHFMP Latvijas veselibas apripes infrastruktiras generalplans
LINAC Linearais paatrinatajs

Litho Litotriptors

LTC llgtermina apripe

Mammo Mamogrifija

MDPS Attistibas planoSanas un statistikas ministrija
MME Bitiskais arstniectbas aprikojums

MMUP Pasvaldibu un pilsétu planosanas ministrija

MOI lekslietu ministrija
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NCCCR Nacionalais Véza arsteSanas un izpetes centrs
NCS Nacionala Veéza stratégija 2011-2016

NDC Nacionalas attistibas centri

NHS Nacionald veselibas strategija 2011-2016
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oP Ambulators

PET Pozitronu emisijas tomografija
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LHFEMP Latvijas Veselibas apripes infrastruktiiras generalplans
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TOD Uz tranzitu orientéta attistiba

UK Apvienotais Karalnams

USA Amerikas Savienotas Valstis
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WHO Pasaules Veselibas organizacija
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levads

Sis zinojums piedava pieradijumos balstitas politikas pieeju galveno Latvijas veselibas apriipes
sist€tmas resursu ilgtermina planoSanai. Lieka infrastruktiiras, aprikojuma un personala
kapacitate rada izmaksu slogu veselibas apriipes sist€mai, un kapacitates optimizacija var
sniegt ietaupijumus sist€mai, kvalitates uzlabojumus, ka ar1 uzlabotu pakalpojumu pieejamibu
iedzivotajiem un augstaku apmierinatibas Itmeni. Izmantota pieeja ir balstita ilgtermina
pakalpojumu vajadzibu prognozeésana un nodroSinajuma limena noteikSana, balstoties Sajas
vajadzibas un sagaidamajas demografiskajas un epidemiologiskajas izmainas, kas sagaida
iedzivotajus laika posma lidz 2025.gadam.

Lai arT veselibas apriipes sist€éma Latvija ir pieredzgjusi attistibu daudzas jomas, joprojam ir
daudz vietas attistibai un uzlabojumiem. Latvija cinas ar hroniskam slimibam un iedzivotaju
novecos$anos un skaita samazinasanos, tad€] nepiecieSamas atbilstoSas izmainas tas veselibas
apriipes sist€ma, ja ta v&las §is problémas risinat. Nemot véra slimibu daudzumu, generalplans
ipasu uzmanibu piever§ cCetram galvenajam problému jomam: kardiovaskularajam
saslimSanam, v€zim, mates un perinatalai veselibai un garigajai veselibai. Mirstibas raditaji
STm saslim$anam Latvija ir salidzino$i augsti, kardiovaskularas slimibas, v@zis un garigas
veselibas traucgjumi veido lielako saslimS$anu skaitu valsti. Lai apmierinatu iedzivotaju
vajadzibas un attistitu $ts Cetras mérka jomas, javeic daudzas esosas sist€mas izmainas un
reformas, 1pasi saistiba ar infrastruktiiru un cilvékresursiem.

Turklat Latvija, iesp&ams, saskarsies ar problémam, ko rada trikumi veselibas infrastrukttra
un aprikojuma, ka ari arstniecibas personala trikumu vienlaikus ar nepietickamu cetram
prioritaro slimibu jomam atbilstosas tehnologijas pieejamibu. Lidzigi daudzam citam sisttmam
Latvija cenSas parcelt pakalpojumu piedavajumu uz ambulatoro jomu, kas ievérojami ietekmé
vispargjo apriipes nodrosinajumu, 1pasi attieciba uz veselibas infrastruktiiru.

Valst1 ir panakts progress ar kop€ja slimnicu gultu skaita 67% samazinajumu laika posma no
1990 Iidz 2010.gadam (no 36 000 lidz attiecigi 12 000). Slimnicu skaits samazinajas no 88
2008.gada lidz 67 2010.gada, un tikai 42 ar NVD ligumu noslégu$am vienibam 2015.gada. Par
spiti centieniem pariet uz lielaku ambulatoro pakalpojumu Ipatsvaru, izrakstiSana no stacionara
un gultu noslodze nav samazinajusies tada pasa méra, ka notikusi samazinajumi infrastruktiira,
un joprojam pastav ievérojams kapacitates parpalikums.

Ar1 arstniecibas personala trikums rada nozimigu problému Latvijas veselibas apriipes
sist€tmai. Gimenes arstu skaits ir pieaudzis, taCu joprojam pietriikst specialistu primaraja
apripé, un virkné pasvaldibu nav pieejams gimenes arsts. Latvija ir arl zems masu Ipatsvars
salidzinajuma ar vidéjo Eiropas Savienibas un citu regiona valstu raditaju. Masu uUn vecmasu
personala blivums ir 4,73 uz tiikstoti, kas ir daudz zemaks neka Lietuva (7,17) un Igaunija
(6,43) (PVO, 2015). Sie trikumi nelabvéligi ietekmé sistému, prasot, lai esosais personals
uznpemas uzdevumus, kas ir vai nu augstaks vai zemaks par ta prasmju Itmeni, lai nodroSinatu
nepiecieSamo aprupi.

So situaciju rada nevienmérigs arstniecibas personala izvietojums valstT. Pieméram, tikai viena
treSdala iedzivotaju dzivo galvaspilséta Riga, tacu gandriz 60% no Latvijas arstiem praktize
Saja teritorija (PVO, 2010). Arstniecibas personals nav vienigais nevienmérigi izvietotais
veselibas apriipes sisteémas elements — arT véza arstéSana, kardiovaskularo slimibu arstéSana un
galvenas tehnologijas ir galvenokart koncentrétas pilsétas un turigajas teritorijas. Sads
neviendabigs izvietojums ir jamaina, lai uzlabotu veselibas apriipes sisttmu Latvija un
nodroSinatu augstakas kvalitates apripi tas iedzivotajiem.

Lai uzlabotu So situaciju, Latvijas valdiba ir ltigusi Pasaules Banku (i) identific€t un izvertét
galveno veselibas sist€mas vajo vietu nozimigumu; (ii) identificet konstateto vajo vietu pamata
eso$as problémas un c€lonus, un (iii) identificét risinajumus un izveidot instrumentus to
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ievieSanai. Ka dala no §1 uzdevuma ir izstradats generalplans, lai atbalstitu uz pakal pojumiem
balstitas veselibas infrastruktiira un cilvékresursos veicamo ieguldijumu planoSanas pieeju, ka
ar1 investiciju plans, lai noteiktu nakotné€ veicamo investiciju vajadzibas infrastruktiira un
aprikojuma.

Svarigi ir uzsvert, ka Latvijas veselibas generalplans ir ,,dzivs” instruments, kas nav domats
ka prieksraksts. Tiek gaidits, ka Saja dokumenta izteiktie ierosinajumi klis par plasu
ieinteres€to puSu apspriezu un diskusiju objektu, lai nodroSinatu vienpratibu attieciba pret
izmainam sistéma, kas nepiecieSamas, lai sasniegtu 2025.gadam izvirzitos mérkus. Stratégija
uzsver regionalas kapacitates stiprinasanu, pasi pieejamibas uzlaboSanu visapdraudétakajos
regionos. Saja zinda piedavata strategija liela mera palaujas uz dualo stratégiju ar augsti
Specializétu pakalpojumu centralizaciju izcilibas centros, vienlaikus nodro$inot labaku
pamatpakalpojumu pieejamibu iedzivotajiem.
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1. Konteksts

Labi organizéta, ilgtsp&jiga veselibas pakalpojumu tikla izveide ir fundamentals veselibas
apriipes sist€tmas elements, lai nodroSinatu augstas kvalitates pakalpojumus. Valdibas
apnémiba nodroSinat labaku apriipi un pakalpojumus Latvijas iedzivotajiem tas cCetras
prioritaro saslimSanu jomas prasa fundamentalas parmainas slimnicu pakalpojumu
finansé$anas un sniegSanas veida. Generalplana izveides stratégija un optimizacijas plani
ierosinas izmainas veselibas apriipes tikla un atbilstosu So reformu secibu.

Veselibas generalplanam pamata ir pieci galvenie mérki. Tie ir buitiskie kritériji, kas valdibai
japem veéra un jaizvert€, meklgjot labako veidu, ka nodroSinat slimnicu pakalpojumus
iedzivotajiem ar valsts Tpasuma esoSu slimnicu starpniecibu. Sie mérki ir $adi:

1. Visiem laikus pieejami slimnicu pakalpojumi;

2. Drosi un kvalitativi slimnicu pakalpojumi, kas tiek sniegti saskana ar starptautiskiem
apriipes standartiem;

3. Taisnigs resursu sadalfjums starp primaras apriipes un slimnicu pakalpojumiem,;

Ilgtsp&jigas finanséSanas sistemas izveide, kas nodrosinato pakalpojumu klastu saskano
ar piegjamajiem resursiem; un
5. Slimnicu izcilibas centru izveide, kas sniedz augstaka limena apriipi visiem

iedzivotajiem.
pakalpojumi javeido atbilstosi cilvéku, nevis institiiciju vajadzibam un ka piedavatajiem
pakalpojumiem jabiit ilgtspgjigiem esosaja finansgjuma sistéma. Sis méginajums izmanto
integrétu pieeju iedzivotaju veselibas vajadzibu analizei, sektoram pieejamo resursu
izvertejumam un labas prakses piemé&ru un salidzinosu lielumu izmantojumam, lai salidzinatu
pasreiz&jo Latvijas pakalpojumu sniedzgju tikla situaciju ar labakajiem paraugiem. PlanoSanas
parametru un vadliniju izstrade Latvijas Generalplanam ir balstita gan Eiropas slimnicu tiklu
labas prakses piem&ros, gan Latvijas iedzivotaju specifisko vajadzibu izvert€juma, izmantojot
Veselibas vajadzibu noveértejumu (VVN) un Infrastruktiiras novertg§jumu (IN).

Tadgjadi galvenas Generalplana izvertetas jomas ir Sadas:

e Sagaidamie pakalpojumu Itmeni: informacija par izrakstiSanu no slimnicas nacionala
un regionala limeni sniedz pamatu pakalpojumu pieprasijuma analizei. Apvienojot
vesturisko iedzivotaju pieprasijumu pa pakalpojumu tipiem ar starptautiskiem
pakalpojumu klasta kriterijiem, planoSanas parametri nosaka minimalo sagaidamo
noslodzes Itmeni katra mikrorajona.

e Infrastruktiiras standarti: pamatojoties uz sagaidamajiem pakalpojumu Iimeniem un
salidzinoSa pieprasijjuma péc fiziskas telpas un gultu skaita pa specialitateém,
Generalplans piedava slimnicu tikla parveidi attieciba uz nepiecieSamo gultu skaitu,
specialitasu gultu atraSanas vietu un sagaidamo pieprasijumu péc slimnicu un primaras
apriipes pakalpojumiem lidz 2025.gadam. Tas lauj aprékinat nepiecieSamas izmainas
infrastruktira attieciba uz €ku biivniecibu un rekonstrukciju.

e Aprikojuma standarti: izmainas medicinas tehnologija var radit ievérojamus
uzlabojumus kvalitaté, pacientu droSiba un efektivitateé. Generalplans sniedz savu
viedokli Veselibas ministrijai un NVD par minimalajam aprikojuma prasibam
(atbilstosi iedzivotaju skaitam) un akcenté jomas, kur tehnologiju attistiba ir
nepiecieSama.

e Personala komplekteSanas standarti: cilvékresursu kartéSana izmanto iedzivotaju
skaita balstitus standartus, lai ierosinatu veicamas personala komplekteéSanas izmainas
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visa sistéma. Sie standarti izklastiti 4.nodala kopa ar Cilvekresursu kartg$anas (CRK)
kopsavilkumu. Izteiktie ierosinajumi saskan ar Pasaules Veselibas organizacijas (PVO)
un citu Eiropas Savienibas (ES) valstu vadlinijam attieciba uz specialistu skaitu un
specialitasu tipiem pakalpojumu sniedz€ju tikla. Izmantojot salidzinajumu ar
pasreiz&jiem specialitasu limeniem, CRK piedava trukumu analizi, izcelot parpalikumu
vai trikumu katra institticija.
Siem &etriem apaks$elementiem ir kopigs metodologiskais aspekts. Pirmkart, VVN izmanto
pacientu datus, kas piegjami NVD, ka arT datus par apriipes kvalitati, esoSo kapacitati (gultas,
cilvékresursi un aprikojums) un iedzivotaju skaita tendences, lai identific&tu iesp&jamo resursu
trukumu. Analizes aridzan izmanto papildu informaciju, kas iegiita no citiem Pasaules Bankas
RAS nodevumiem, ieskaitot galveno veselibas sist€émas funkciju politikas un prakses
vert€§jumus (tas ir, cilvékresursu planoSana un kapitalieguldijumu planosana, valsts apmaksato
pakalpojumu klasts un pakalpojumu sniegSanas organizacija).

Infrastruktiiras, aprikojuma un personala komplektéSanas vajadzibu noveért€§juma izmantoti ar1
Geografiskas informacijas sist€émas (GIS) dati, lai nodro$inatu, ka generalplana ieteikumu
ievieSanas rezultata geografiska piecjamiba tiek saglabata vai uzlabota. GIS ir Joti derigs
politikas instruments, kas pasi palidz:

e Resursu regionalas izplatibas grafiska att€lojuma izveidg;
o Identificét parklajuma nepietickamibu vai parpalikumu sistéma;

e Novertet dazadu apriupes Itmenu pieejamibu iedzivotajiem (pieméram, ar GIS ir
iesp&jams noteikt, kads iedzivotaju Tpatsvars dzivo 30 minidiSu attaluma no otra Itmena
slimnicas p&c tam, kad Tstenotas ieteiktas izmainas);

e Nodrosinat valdibas iestades ar aktivu visas apkopotas informacijas datubazi, ko
iesp&jams pastavigi atjauninat.

Generalplans visaptveroSi izmanto salidzino$as analizes metodi, kas salidzina Latvijas
rezultatus ar labas prakses piemériem un tapéc sniedz papildu pamatojumu zinojuma
sniegtajiem ieteikumiem. Tas lauj politikas veidotajiem salidzinat paSreiz sniegtos
pakalpojumus personala, aktivitates, resursu un veselibas kvalitates zina ar starptautiskajiem
standartiem un salidzinat regionalos raditajus ar nacionalajiem standartiem, lai izvertétu, vai
sniegtie pakalpojumi ir gan efektivi, gan rentabli. AtbilstoSi lietota, $ada salidzinoSa pieeja var
biit efektivs instruments lielu veiktsp€jas uzlabojumu iesp&jamibas identificéSana.

Visbeidzot, Generalplans lielu uzmanibu pieveér§ Cetru galveno saslimS$anu jomu ipatsvara
mazinasanai: (i) kardiovaskularas saslimSanas; (ii) vézis; (iii) mates un b&rna veseliba; un (iv)
garigas saslimSanas. [zvert€jot pieprasijumu pec apriipes pa specialitatém un slimnicu tipiem,
balstoties konsultacijas ar ekspertiem un citu vispargjas planosanas pasakumu izvertgjuma, Sis
Generalplans sniedz ieteikumus infrastruktiiras vajadzibu pardalei atbilstoSi apriipes ITmenim
un tipam.
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2. Dati un metodologija

Vispargja Saja Qeneralplana izmantota restrukturizacijas pieeja ir izveidota, balstoties
ieprick$éja generalplanu izstrades pieredzé Latvija, Kazahstana, Albanija, Azerbaidzana,
Moldova, Makedonija, Serbija un Slovakija. Sis process ir att€lots talak redzamaja algoritma.

l.attels: Integréta pieeja veselibas apriupes sektora rekonfiguracijai

Health
Assessments jti 8 i

Planning Parameters ] L Master Plan ) L Developing Plan: Strategy )

Y Y Y

~
[ Utilization Current Gap Analysis 4’[-
supply

\

Capital
Impact of Changes in ALOS Investment
Increases Ambulatory Surgery
Increase Gccupaln(y Rgte D
Effect of population Aging Resources
Downsizing Esticr:::i:m
Feasibility
Study
Environmental
Plan
e ———
Action
Plan
Veselibas novertejumi
PlanoSanas parametri Generalplans Attistibas plans:
stratégija
Izmantojums | Pasreizgjais Trikumu Parbauda geografisko
nodro§inajums analize pieejamibu (GIS)
Izmaigu ietekme ALOS Konsolid€ apjomus — 1pasa Kapitalieguldijumi
Palielina ambulatoro kirurgiju uzmaniba augstas mirstibas
Palielina noslodzi centriem
Ietekme uz iedzivotaju novecosanos
Pacientu Ja Cilvekresursi
plusmas
Kopsavilkums |  Apstiprina Ne Samazinasana Izmaksu
Velamas piekluvi aprekins
izmainas Reizes, kad
atbilstosi apmekl&jums Iespgjamibas
regionam, nav noticis izvertejums
rajonam un
pakal pojumu Vides plans
sniedz&jam
Darbibas
plans

Avots: Sanigest Internacional

Ka izskaidrot 1.att€la, Generalplans ir atvasinats no Veselibas vajadzibu izvertéjuma, kas
prognoze pieprasijumu pec veselibas apriipes pakalpojumiem cCetras prioritarajas saslimsanu
jomas un izverté esoSo kapacitati. Kopuma Sadas galvenas problémas tika pemtas veéra,
izstradajot Generalplanu: demografija, sociali ekonomiskais statuss, tehnologiju attistiba,
esoSais pakalpojumu sniedz&ju tikls, personala komplekt&$ana, epidemiologiskais profils un
kvalitates standarti. ST metodologija ietver ieteiktos salidzinamos kritérijus jeb aktualaja
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veselibas pakalpojumu planoSanas starptautiskos standartus, kas ir nepiecieSami un resursu
zina iesp€jami Latvija.

Papildus Siem planoSanas parametriem no starptautiskas labas prakses piemériem slimnicu
restrukturizacija Latvija vajadzé€tu nemt véra ari divus citus faktorus. Pirmkart, izmainas
mediciniskaja un arstniecibas tehnologija lautu ievérojami samazinat stacionaro apripi un
veicinatu visparéjus veselibas uzlabojumus. Otrkart, pasreizgjais kapacitates parpalikums
Latvijas Republikas veselibas apriipes sisttma ir jarisina, apvienojot planoSanu un
ekonomiskos mehanismus, kas radis labak organizétu, daudz efektivaku slimnicu sistému.

Dazi no galvenajiem problémjautajumiem Latvija, ko Generalplans risina, sniedzot tikla
optimizacijas ieteikumus, ir sadi:

1. Ilgtermina planoSana balstita pakalpojumu nepiecieSamiba un mainigaja iedzivotaju skaita
dinamika.
Gultu un infrastruktiiras dubleésanas
Augsti hospitalizacijas raditaji.
Ilgs vid&ji slimnica pavaditais laiks (ALOS), zems izrakstiSanas / gultu koeficients®
Nedrosa arstniecibas prakse (pieméram, mazs kirurgisko iejaukSanos skaits uz nozari)
Nepiemeroti fiziskas infrastruktiiras / aprikojuma apstakli
Iespgjas atbrivot finansu resursus

Nogkwd

2.1. Galvenas analizes

Ir tris visaptveroSas analizes jomas, kas izmantotas, lai raditu $o integréto Generalplana
dokumentu:

1. Veselibas iestazu (infrastruktiiras) un aprikojuma vajadzibas;
2. Cilvekresursu vajadzibas;
3. Investiciju vajadzibas.

Lai izvertetu §is dazadas vajadzibas, tika izmantoti dazadi datu avoti un ieklautas vairakas
atSkirigas metodologiskas pieejas.
Analizes laika tika piesaistiti $adi datu avoti:

1.tabula: Datu avoti

Analizes joma Dokumenta nosaukums Formats Avots
Personals Ambulatoras manipulacijas Stata formats WB Group
_2014/OQutpatient_2014 (.dta) augSupieladéts

Inpatient payment data.zip [Stacionaro
pacientu maksajumu dati]

Aprikojums Slimnicas sagatavots zinojums par  Excel formats Informacija sanemta no
medicinisko aprikojumu (xIsx) dazadam iestadem
Infrastrukturas  Slimnicas sagatavots zinojums par Excel  formats Informacija sanemta no
investicijas infrastruktiiras investicijam (xIsx) dazadam iestadem
Gultas Slimnicas gultu noslodze 2009-2014 Excel  formats  WB Group
(xIsx) augSupieladets

1PVO dati ietver daudzas CIS slimnicas, kuros ir ilgs arste$anas laiks, un més atsaucamies uz ieteicamo scenariju,
kur més salidzinam optimalo ALOS, ko vajadz&tu sasniegt. Ja jiis aplikojat jauno ieklauto tabulu, jus redzat, ka
akutas stacionaras apriipes dienu ALOS Latvija (8 dienas) ir vairak neka 1sakais akutas stacionaras apripes
periods, teiksim, AK un Ziemelvalstis, kas ir zem 6 dienam. Tas neieklauj psihiatrijas gultas, un més aplikojam
tikai noligtas slimnicas.
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2.2. Metodes

2.2.1. ledzivotaju skaita prognozes

Iedzivotaju skaita prognozes tika veidotas, izmantojot 2011.gada Tautas skaitiSanas datus no
Latvijas Centrala Statistikas biroja ka iedzivotaju skaita bazi.? Prognozes tika aprekinatas Iidz
2025.gadam, atseviski izmantojot katra regiona izaugsmes tempu, nemot véra informaciju par
iedzivotaju uzvedibu pedgjos gados ar izaugsmes / krituma tempu, kas att€lots 2.tabula.

Iedzivotaju skaita prognozes tika aprékinatas, izmantojot $adu formulu:

Popyakotne = PopTagadne *(1+ D"
Kur:

Poppskotne = Nakotnes iedzivotaju skaits
Popragaane = Tagadnes iedzivotaju skaits
i = izaugsmes temps

n = gadu skaits

ledzivotaju skaita prognozu aprékina nosléguma solt tika veikta korekcija, lai nemtu véra faktu,
ka cilveki drizak tiecas sanemt specialista pakalpojumu Riga, nevis sava regiona. Tadgjadi
katra regiona, iznpemot Rigu, analize pienéma iedzivotaju skaita samazinasanos par 20
procentiem, kas attiecigi tika pieskaititi Rigas iedzivotaju skaitam 2020. un 2025.gada.
Japiezimé, ka Sada korekcija netika piem@rota primaras apriipes pakalpojumu sniedzg€ju
analizei, jo tika pienemts, ka cilvékiem primaras apriipes pakalpojumus vajadz&tu sanemt sava
regiona.

2.tabula: Iedzivotaju skaita prognoZu pienémumi

Regions  Iedzivotaju Aprékinatais Aprékinatais Baze 2020 Baze 2025 Korekcija Korekcija
skaits 2011  pieauguma temps pieauguma temps 2020 2025
(2011-2015) (2015-2025)
Riga 658 640 -0,29% to -0,01% -0,07% 628 782 617 329 884 762 861 783
Pieriga 371431 -0,16% to 0,03% 0,03% 370099 372987 296 080 298 390
Vidzeme 211309 -0,39% to -0,27% -0,29% 184 596 171767 147 677 137413
Kurzeme 270498 -0,36% to -0,26% -0,26% 238 321 223320 190 577 178 656
Zemgale 254 461 -0,32% t0 -0,21% -0,22% 228 390 215 962 182712 172 769
Latgale 304 032 -0,45% to -0,33% -0,33% 258 597 238234 206 877 190 587
Kopa 2070371 1908 684 1839 598 1908 684 1839 598

Avots: izmantoti dati no Centrala Statistikas biroja

Veidojot paSvaldibas iedzivotaju skaita Itmena prognozes (piemé&ram, primaras apriipes
pakalpojumu sniedz&ju sektord), regionala pieauguma temps tika pienemts vienads visam
regiona pasvaldibam. Ta, pieméram, Ventspilij tika pieméroti Kurzemes izauguma tempi.

Prognozes Latvijai 2020.gada no Eurostat nedaudz atskiras (par 1,5% zemakas) pie 1 880 087
un par 4,6% zemakas 2015.gadam pie 1 755404 neka S$ajas analiz€s izmantotas. Galvenais
atSkirigo prognozu iemesls ir tas, ka Saja analizé pienemts augstaks ataudzes limenis. Turklat
Sajas prognoz€s ieklauts pieaugoSais sagaidamais dzives ilgums, nemot véra sagaidamo
pozitivo ietekmi, kadu intervence veselibas apriipes sektora atstds uz pastavigu apripes
pieejamibas uzlabosanos. Rezultata visas prognozes balstitas ,,labakaja iesp&jamaja scenarija”.
Ja iedzivotaju skaits pieaug tikai lidz Eurostat prognozetajam Itmenim, nedaudz mazaks
aprikojuma vienibu, personala un citu resursu vienibu skaits biitu nepiecieSams.

2 predef tables_ts2011 _fin2_en.xlsx lejupieladéts no http://www.csb.gov.|v/en/statistikas-temas/popul ation-
census-30761.html 2016.g. 10.aprilt
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2.2.2. Cilvékresursu kartesana izmantotas analizes

Cilvekresursu standarti Latvija
Sis dokuments ietver cilvekresursu karti Latvijai, icklaujot tris galvenas CR grupas:

1. Specialisti;
2. Primaras apripes pakalpojumu sniedzgji;
3. Masas un cits atbalsta personals.

Lai aprékinatu veselibas apriipg provizoriski nepiecieSamos cilveékresursus, tika ieveérota
noteikta darbibu seciba katra joma (ar dazam specifiskam papildu metodém, kas tika
izmantotas personala komplektéSanas joma). Veiktas darbibas aprakstitas $aja metodologijas
nodala.

Specialistu standarti Latvija

Arstu standartu parskats veidots vairaku pakapju procesa. Sis process apvieno esosas situacijas
analizi ar labako starptautisko pieredzi un ar iedzivotaju vajadzibu aprékinu pa regioniem, un
tas paredz korekcijas katra regiona, balstoties domingjoso geografisko pieejamibas apstaklos
(tas ir, brauciena ilguma). Visi arsti ir uzskaititi ka arsti uz 100 000 iedzivotajiem, lai lautu
izmantot starptautiski salidzinamus kritérijus. Arstniecibas specialitates tika grupétas plasas
grupas — pieméram, tika izveidota jauna zobarstniecibas kategorija, kas ietvéra ortodontiju,
paradontologiju, B&rnu zobarstus, zobu protézistu, endodontu, zobu estétikas specialistu,
proteézu meistaru (tehniki), zobu higi€nistu, zobu tehniki un zobarstu. Pilns specialitaSu un to
kategoriju saraksts pieejams 12.pielikuma.

Specialistu arstu galigo standartu piedavajuma ieklautie soli bija:

1. Parskatit starptautiskos personala komplektacijas limenus un salidzinat tos ar
pasreiz€jiem limeniem Latvija;

2. Apréekinat sagaidamo arstu skaitu pa specialitatém, balstoties pasreizgjos ITmenos un
iedzivotaju skaita krituma;

3. Parr€kinat nepiecieSamo arstu skaitu, lai apmierinatu planoto gultu skaita scenariju
izveletaja slimnicu tikla alternativa, izmantojot pieprasijuma balstito pieeju, kas
izmanto arstam gada laika izskatamo gadijumu skaitu, lai aprékinatu nepiecieSamos
gultus limenus papildus pienémumiem par arstu un gultu skaita attiecibu pa
specialitateém,;

4. Pamatojoties minétajos rezultatos, ierosinat standartu, kas raditu adekvatu arstu
nodro§inajumu, lai apmierinatu nakotnes pieprasijumu, un kas pielauj izmainas prakses
modelos (piemé&ram, tadi, kas raditu stacionaru noslodzes samazinajumu).

Svarigi piezimét, ka piedavata arsta standarta izstrades procesa kluva skaidrs, ka pastav
atSkiriba starp slimnica stradajosu specialistu un arstiem, kas strada ambulatoros apstaklos, kas
rada krasu pretstatu starp Latvijas paSreiz€jo personala komplektéSanas profilu un OECD
noverojumiem. Latvija tikai aptuveni 35 procenti no arstiem strada slimnicas, turprett OECD
valstis vairak neka 75 procenti specialistu strada slimnicas un tikai 25 procenti strada arpus
stacionaru sektora. Faktiski Eiropas tendence ir palielinat slimnicas stradajoSo arstu skaitu, un
daudzas valstis, pieméram, Danija daZos pédgjos gados §is Ipatsvars parsniedzis 85%. Sis
nozimigas atskiribas dél treSais nosauktais solis biitiski attiecas uz nepiecieSamo tikai slimnicas
stradajoso arstu skaitu.

Specialisti — 1. solis: 1. Parskatit starptautiskos personala komplektacijas limenus un

saltdzinat tos ar paSreizéjiem limeniem Latvija.

Salidzinat valstis vienm@r ir sareZgiti, jo pastav atSkiribas taja, ka dati tiek apkopoti, atskiras
kategorijas un nomenklatiira, ka arf informacijas grup&Sanas principi ne vienmér ir sastatami.
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Tomeér pedejo gadu laika, liela mera pateicoties ES harmonizacijas procesiem, tagad pastav
daudz lielaka atbilstiba valstu starpa un lielaka caurspidiba attieciba uz noteikumiem, kas diktg,
kadi dati ieklaujami. Tiktal vérojama pieaugosa konvergence personala komplektacijas datos
PVO, Eurostat un OECD datubazés. ST dokumenta vajadzibam tiek izmantoti dati no OECD,
kas musu aprékiniem sniedza datus par pedgjiem gadiem.

Sekojosa tabula sniedz kopsavilkumu par specialitatém, kadas nodroSinatas uz 100 000
iedzivotaju. Lai arT nav pieejama pilniga informacija par visam specialitatém, galvenas
tendences ir redzamas. Tabula rada, no kreisas puses uz labo: arstniecibas specialitates Latvija;
pasSreiz&jie arstu Iltmeni (kopa slimnicas un ambulatoraja sektora) Latvija uz 100 000
iedzivotaju; specialistu limenis Savienotajas Valstis, Apvienotaja Karalnama, Australija un
Kanada — visi uz 100 000 iedzivotaju; vidgjais ne Centralas un Austrumeiropas (CEE) valstis
no datubazes un vidgja vertiba atbilstosi OECD datiem.

Latvijas paSreiz€jie [imeni ieverojami atSkiras no AK limeniem, kas ir mazaki neka viena
tresdala no doming&josa Iimena Latvija. Dazas jomas, tadas ka pediatrija un dzemdnieciba un
ginekologija, specialistu blivums Latvija izradas divreiz lielaks neka vidgji OECD Kkirurgijas
specialistiem.
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3.tabula. Starptautisks salidzinajums: specialistu skaits uz 100 000 iedzivotaju

Arsti uz ASV AK Australija Kanada Videji ne Videji
100 000 CEE OECD
(pasreiz)
Arstniecibas specialitates 2237,7 69,00 53,20 41,00 68,0 65,1 56,2
Visparéja medicina 81,0 32,70 8,50 3,71 455 22,6 20,3
Negadijumu un neatliekama 9,8 8,20 6,75 3,79 2,6 53
palidziba
Anestézija (ieskaitot intensivo 22,6 10,20 16,80 15,25 12,7 13,7 134
apriipi)
Kardiologija 14,7 6,00 3,00 4,31 4.4 53
Bérnu un pusaudzu psihiatrija 2,3 2,20 1,50 1,9 15
Dermatologija 10,4 2,90 1,50 1,88 2,5 2,2 41
Endokrinologija un cukura diabéts | 4,5 1,80 1,47 16 17
Gastroenterologija 7,1 3,10 2,40 2,62 2,7 2,4
Geriatriska medicina - 5,00 1,46 3,2
Infekciju slimibas 3,6 0,37 0,65 0,5
Interna medicina 41,1
Mediciniska onkologija 5,6 1,04 1,33 12 17
Neirologija 17,2 3,20 1,40 1,67 3,6 2,5 4,0
Kodolmedicina - 0,50 0,10 0,76 11 0,6
Nieru arstéSana 2,3 1,53 1,10 1,3
Reimatologija 1,6 15 1,0 1,3 1,8
Pediatrija 41,6 27,2 11,3 51 19,6 11,0 13,3
Pediatrija 33,6 15,50 10,8 4,8 11,2 10,6 125
Neonatalogija 4,9 -
Pediatriska kirurgija 31 0,50 0,36 0,4 0,7
Dzemdnieciba un ginekologija 26,4 11,7 16,3 6,1 8,3 10,6 12,3
Kirurgijas specialitates 60,3 34,2 24,8 21,1 30,5 29,7 30,5
Visparéja kirurgija 20,3 9,00 10,70 6,63 9,0 8,8 12,9
Traumu un ortopédiska kirurgija 10,3 8,00 8,40 4,06 6,0 6,0
Kardiotorakala kirurgija 0,9 1,26 0,81 14 1,3
Neirokirurgija 29 1,80 0,94 0,74 1,2 1,2 1,0
Oftalmologija 9,6 5,70 3,90 3,91 5,1 4,7 75
Mutes un Zokla — sejas kirurgija 2,2 1,77 0,27 1,0
ENT 9,4 2,80 2,63 1,76 3,0 25 54
Plastiska kirurgija 15 2,00 1,25 1,57 2,1 1,7 1,0
Urologija 35 3,10 2,30 1,33 2,8 2,4 2,7
Ilgtermina apriipe - 2,2 2,2 25 2,0 2,2
Garigas saslim$anas un traucéjumi | - 9,2 12,8 11,6 20,2 16,2 11,3
Visparéja psihiatrija - 9,20 9,10 11,63 20,2 12,5 11,3
Tiesu psihiatrija - 0,80 0,8
Psihoterapija 22,0 0,26 0,3
Vecuma psihiatrija 16,7 1,80 1,8
Maci$anas traucéjumi 1,9 0,80 0,8
Patologija un radiologija 35 7,8 12,3 14,6 14,3 14,6
Kimiska patologija 27,1 0,40 3,12 1,6 1,7
Kliniska genétika 2,8 0,30 0,35 0,3 0,3
Kliniska neirofiziologija 3,2 0,20 0,2 0,2
Kliniska radiologija 16,5 7,80 5,00 7,86 10,3 77 8,0
Hematologija 1,3 2,10 1,59 0,3 1,3
Histopatologija = 2,76 0,25 15
Imunologija 11 0,16 0,62 0,4
Mediciniska mikrobiologija & 2,4 1,12 0,40 1,6 11
virusologija
Pavisam 401,2 161,3 132,8 102,1 163,0 149,3 123,6

Avots: www.oecd-ilibrary.org/social -i ssues-migrati on-heal th/data/oecd- heal th-statistics_health-data-en

Sie skaitli sniegti, lai ilustrétu potencialos personidla samazinajumus, kas biitu iespgjami, ja
pieaugtu vispargja produktivitate.

Specialisti — 2.solis: Iedzivotdju skaita samazinasandas ietekme uz personala l[imeniem

Otrais solis standartu izveide ir balstls pien€muma par nakotné nepiecieSama personala
komplektéSanas nepieciesamibu, saglabajot nemainigu esoSos komplektéSanas modelus un
paredzot, ka iedzivotaju skaits atspogulo pieprasijuma izmainas. Sis scenarijs aktivi piedava
,hedarit neko” celu (tas ir, nenotiek nekadas citas izmainas produktivitaté vai pieprasjjuma ka
vien tas, ko nosaka iedzivotaju skaita kapums / kritums) un rada, ka mainisies kopgja
nepiecieSamiba pec personala, atbilstoSi iedzivotaju skaita kritumam samazinoties darba
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apjomam. Saja scendrija talak redzama tabula rada, ka vajadziba péc arstiem lidz 2025.gadam
samazinasies no pasreizgja pari par 8 000 Iimena Iidz 7 132.

4.tabula: Provizoriska vajadziba péc arstiem, samazinoties iedzivotaju skaitam

Pasreiz (100 tk Pasreiz 2020 2025
iedzivotaju)

Arstniecibas specialitates 242 4842 4626 4 459
Negadijumu un neatliekama 10 195 186 180
palidziba
Anestezija (ieskaitot intensivo 23 452 432 416
apriipi)
Kardiologija 15 293 280 270
Dermatologija 10 208 199 192
Endokrinologija un cukura diabéts 5 90 86 83
Gastroenterologija 7 141 135 130
Visparéja medicina 81 1619 1547 1491
Geriatriska medicina - 0 - -
Infekciju slimibas 4 72 69 66
Interna medicina 41 822 785 757
Mediciniska onkologija 6 111 106 102
Neirologija 17 344 329 317
Kodolmedicina - 0 - -
Arodmedicina 13 259 247 238
Pneimonologija 8 160 153 147
Nieru arstéSana 2 45 43 41
Reimatologija 2 31 30 29
Pediatrija 42 831 794 765
Pediatrija 34 671 641 618
Neonatalogija 5 98 94 90
Pediatriska kirurgija 3 62 59 57
Dzemdnieciba un ginekologija 26 528 232 233
Kirurgijas specialitates 64 1277 1220 1176
Visparéja kirurgija 20 405 387 373
Traumu un ortopédiska kirurgija 10 205 196 189
Kardiotorakala kirurgija 1 17 16 16
Neirokirurgija 3 57 54 52
Oftalmologija 13 264 252 243
Mutes un Zokla — sejas kirurgija 2 43 41 40
ENT 9 188 180 173
Plastiska kirurgija 1 29 28 27
Urologija 3 69 66 64
Patologija un radiologija 27 542 518 499
Kimiska patologija 3 56 54 52
Kliniska genétika 3 63 60 58
Kliniska neirofiziologija - 0 - -
Kliniska radiologija - 0 - -
Hematologija 1 26 25 24
Histopatologija - 0 - -
Imunologija 1 21 20 19
Mediciniska mikrobiologija & 2 47 45 43
virusologija
Pavisam 401 8 020 7390 7132

Sis rada, ka par spiti gaiditajam arstu skaita kritumam pension&$anas rezultata arstu skaits
daudzas jomas vartu biit pietickams, lai apmierinatu vajadzibas nakotn&, nemot véra
iedzivotaju skaita samazinasanos.

Specialisti — 3.50lis: Parrekinat nepiecieSamo arstu skaitu atbilstosi pieprastjumam nakotné
un gultu nepiecieSamibai

Sis solis verte nepieciesamibu péc slimnicu specialistiem, pamatojoties prognozétaja
nepiecieSamiba péc gultam Iidz 2025.gadam, kas ir pienemts ka atbalstamais modelis slimnicu
vajadzibam nakotn€. Sis modelis ir normativa balstits standarts, kas nemts no parskata par
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OECD vastu arstu personala komplektésanas koeficientiem p&c specialitates un arstu un gultu
skaita attiecibas. Vispargji ir 1 arsts uz 4 gultam vai arstu un gultu skaita attieciba 0,25 , lai gan
pastav attiecibas variacijas ar 1:1 attiecibu intensivaja aprip€ lidz o,10 garigas veselibas
pakalpojumiem un ilgtermina apripei. Ar $adu pieeju 5.tabula rada aprékinato arstu skaitu,
kads nepiecieSams katra specialitate, pamatojoties uz 2025.gadam prognozeto gultu skaitu, kas
izklastits 2.pelikuma. ST gultu skaita prognoze ir nemta no ieteicama scenarija, kas raksturots
nodala ,,Nakotn€ nepiecieSamo gultu skaita prognoz&sana”. Japiezimé, ka Sis aprékins ietver
tikai stacionaros stradajoSos arstus un tadeél domats ka vadlinijas slimnicu noligSanai, nevis
kopgja sistema nepiecieS$ama arstu skaita aprékinam. 4.tabula rada arstu un gultu skaita
attiecibu un $aja koeficienta balstitus nepiecie$ama slimnicu arstu skaita aprékinus un gultu
skaita prognozes lidz 2025.gadam.

Ka redzams no 5.tabulas, tikai slimnicas stradajoSo arstu skaits (tas ir, slimnicu arsti bez
ambulatoras darbibas) biitu aptuveni 25 procenti no kopgja alternativiem lidzekliem prognozeta
skaita. Tas nozim¢, ka aptuveni 75 procenti planota arstu skaita paliks ambulatoraja sektora.
Tomeér, balstoties ieprieks citétaja informacija no ES valstim, kam ir pret€ja attieciba, §im arstu
skaitam vajadz€tu vai nu nosverties par labu stacionarajam sektoram, vai ar atstat sist€mu
nakamo desmit gadu laika.

12



Latvijas veselibas apriipes infrastruktiiras generalplans 2016-2025

5.tabula: Provizoriskais nepiecieSamais arstu skaits, balstoties gultu skaita prognoze.

Specialitates Prognozétas Arstu un Noteikta
gultas 2025 gultu vajadziba
skaita péc
attieciba slimnicu
arstiem
Arstniecibas specialitates 2 396 1037
Visparéja medicina 420 0,38 160
Negadijumu un 350 1,00 350
neatliekama palidziba
Anestezija (ieskaitot 186 1,00 186
intensivo apriipi)
Kardiologija 305 0,28 85
Dermatologija 8 0,20 2
Endokrinologija un cukura 25 0,19 5
diabéts
Gastroenterologija 52 0,50 26
Geriatriska medicina 45 0,65 29
Infekcijas slimibas 156 0,15 23
Mediciniska onkologija 217 0,20 43
Neirologija 515 0,20 103
Pulmonologija 107 0,20 21
Kodolmedicina - 0,33 -
Nieru medicina - 0,37 -
Reimatologija 8 0,27 2
Pediatrija 624 233
Pediatrija 278 0,25 69
Infekciju pediatrija 148 0,25 37
Neonatologija 54 1,00 54
Pediatriska kirurgija 144 0,50 72
Dzemdnieciba un 604 0,31 187
ginekologija
Kirurgijas specialitates 1104 314
Vispargja kirurgija 547 0,22 120
Traumu un ortopédiska 102 0,40 41
Kirurgija
Kardiotorakala kirurgija 165 0,16 26
Neirokirurgija 105 0,20 21
Oftalmologija 47 0,94 44
Mutes un Zokla — sgjas - 0,27 -
Kirurgija
ENT 28 0,50 14
Plastiska kirurgija 6 0,65 4
Urologija 104 0,42 43
Patologija un radiologija 59 12
Kimiska patologija - -
Kliniska genétika - -
Kliniska neirofiziologija - -
Kliiska farmakologija un - -
terapija
Kliniska radiologija - -
Hematologija 59 0,20 12
Histopatologija - -
Imunologija - -
Mediciniska - -
mikrobiologija &
virusologija
Pavisam 4786 1783

Specialisti — 4.50lis: ieteikto standartu izstrade

P&c ieprieks€jo tris solu pabeigSanas ieteicamo standartu izveid€ tagad tiek nemts véra esosais
Iimenis, pieprasijums p&c apriipes un starptautiskie standarti, lai ierosinatu standartu, kas
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nosaka arstu skaitu uz 100 000 iedzivotaju Latvija. Ieteiktais standarts talak redzamaja tabula
ir aprakstits makrospecialitasu Itmeni, savukart paskaidrojumi par ieteikto standartu
pamatotibu katrai specialitatei sniegti 16.pielikuma.

6.tabula: Ieteiktie specialistu standarti

I nternacional Sanigest
Nozares Pasreizéjais | Internacional arpus CEE ieteiktie Ieteikta standarta pamatojums
Iimenis regiona valstis standarti
Arstniecibas 2240 81,4 65,1 155,0 Internai medicinai ieteiktais
specialitates standarts ir nedaudz augstaks neka

arpus CEE regiona, jo augstaks
infekcijas slimibu izplatibas
Itmenis;  salidzino§i  augstaka
arodmedicinas arstu
nodarbinatiba un lielaka visparéjas
medicinas gultu noslodze.
Pediatrija 42,0 16,1 11,0 19,5 LV ir augstaks pediatrija
nepiecieSamo arstu Iimenis, jo
lielaks <14 b@érnu TIpatsvars,
augstaki ataudzes raditaji, kas
nakotné pieaugs un gandriz 2x
noslodzes Iimenis neka ES valstis.
Dzemdnieciba un 26,0 14,0 10,6 20,0 Piepémums paredz 150 dzemdibas
ginekologija uz vienu specialistu un prognozé
dzimstibas pieaugumu Iidz 20%.tas
pielauj papildu 30% ambulatoraja
un ginekologijas sektora pie
striktas  pieprasijuma balstitas
prognozes, kas tuvaks vidéjam.
Kirurgijas 60,0 39,6 29,7 30,3 Kirurgisko specialitasu limenis ir
specialitates gandriz vienads ar arpus CEE
regiona raditaju. Par spiti faktam,
ka sagaidama Kirurgijas jomas
paplasinasanas, prognoze paredz,
ka 10 gadu laika Iidz 40%
manipulaciju  iespéjams  veikt

ambulatori.
Garigas 30,0 12,9 16,2 10,8 Ieteiktais psihiatriskas aprapes
saslim$anas un standarts ir zemaks par
traucéjumi salidzinoSo, nemot véra zemako

par 65 gadiem vecaku iedzivotaju
Tpatsvaru LV, bet zemaka neka
esoSais 1Ipatsvars, lai pielautu
korekcijas lidz ar novecosanos
nakotné un pieaugoSo garigo
saslim§anu arstéSanu sabiedriba.
Patologija un 26,2 225 14,6 15,6 Koeficients ir nedaudz augstaks
radiologija neka arpus CEE regiona valstis, lai
lautu Latvijai pakapeniski sasniegt
lielaku automatizaciju patologiju
un laboratoriju pakalpojumos,
tacu krietni  zemaks neka
pastavoSie Iimeni, lai iedvestu
optimismu.

Pavisam 408,2 186,5 147,2 251,2

Ja ierosinatie standarti tiek salidzinati ar citu ES un OECD valstu standartiem, kas tika izverteti
1.soli, ir skaidrs, ka ieteiktie standarti joprojam ir vid€ji par 50 lidz 100 procentiem augstaki
neka citas valstis. Tas dod iesp&ju veikt pamatotu pareju un modernam apriipes praksém un
augstaku produktivitates Itmeni, kads ir pieredzéts salidzinajuma valstis. Pamatojoties uz
ieprieks, 3.soll, sniegto stacionaros stradajosa personala parskatu, ir skaidrs, ka Latvijai
vajadz€tu panakt visu nozaru arstu produktivitates palielinajumu un ka tas lautu normaliz&t
esoSos persondla ltmenus. Papildus minétajam v€l viens solis parbaudis provizorisko
pensionéSanas ietekmi uz iesp&jamo personala triikumu salidzinajuma ar ieteikto standartu.

Lai aprekinatu vietjos produktivitates limenus, tika veikti $adi pasakumi:

o Cetras stacionaro maksajumu datubazes par 2014.gadu tika sapludinatas viena
datubazg, izmantojot unikalu mainigo ,,ipr_d”, kas tika izmantots visas datubazes. Sis
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ir Pasaules bankas izveidots mainigais. Tas apzimé stacionara ieraksta numuru un
sastav no gadijuma ID un institticijas ID.

e Jaunizveidota 2014.gada stacionaro pakalpojumu datubaze tika sapludinata ar
saskanotajiem pakalpojumu sniedz&ju specialitaSsu kodiem (skat 12.pielikumu) un
regionalajiem slimnicu kodiem (skat. 14.pielikumu). Mazak neka 5% no visiem
pakalpojumu sniedzg€jiem un iestadém nebija identific€jami, jo iztriika ID.

e Nakamaja soli stacionaro pakalpojumu datu kopa maksajumu dati tika izmantoti, lai
aprékinatu gadijumu skaitu / procediras, par ko pakalpojuma sniedzgjs ar noteiktu ID
izrakstijis rékinu (HC Person ID). Ari §i analize tika veikta pa regioniem.

e Kad tas bija paveikts, procediru apjoms tika sadalits p&c unikalu pakalpojumu
sniedz&ju numuriem, lai noskaidrotu vid&jo apjomu katrai specialitatei.

e [idzigas darbibas tika veiktas ar ambulatoro pakalpojumu datubazi, lai noteiktu
ambulatoro pakalpojumu produktivitates limenus.

Specialisti: esoSo personala komplektésanas limenu aprékinasana

Lai noteiktu personala komplekteéSanas vajadzibas Latvija, papildus ieprieks skaidrotajiem
standartiem un iedzivotaju skaita prognozem ir nepiecieSama pasreiz&jo cilveékresursu [imenu
aprekinaSana, lai noskaidrotu, vai patlaban vérojama personala vienibu skaita parpalikums vai
deficits.

Arstniecibas personala registra datubaze, kas tika lietota ieprieks, tika lietota arT tagad, lai
noteiktu unikalo pakalpojumu sniedz&ju skaitu valstt pa specialitatém. Japiezime, ka S$aja
analizes stadija Latvijas nacionalie raditaji katra specialitaté uzrada vairak neka faktisko kopgjo
cilvéku skaitu veselibas sektora. Pieméram, ja pakalpojuma sniedzgjs tiek uzskaitits gan ka
kardiologs, gan ka kardiotorakalais kirurgs, tas tieck pieskaitits abas $ajas specialitatés, lai gan
patiesiba ir tikai viena persona.

Talak redzama tabula rada, cik daudz ir tadu pakalpojumu sniedz&ju, kam datubaze registréta
papildu specialitate.

Pakalpojumu
specialitasu skaits sniedz€ju skaits
27 140
2763

345
30
3

G W NP

Pieméram, ka talak redzams, tris pakalpojumu sniedzgji tika uzskaifiti pie piecam (5)
specialitatém:

Pakalpojumu sniedzeju Pakalpojumu Pakalpojumu sniedzéju 3.
1. specialitates sniedzeju 2. specialitates
specialitates
Interna medicina Vispargja medicina Neonatologija
Reimatologija Mediciniska onkologija Neirologija
Kardiologija Interna medicina Pediatrija
Ar veselibas apriipi Ar veselibas apripi Anestézija (tai skaita intensiva
saistitais personals saistitais personals apriipe)
Vispargja medicina Arodmedicina Ar veselibas apripi saistitais
personals

Visbeidzot, kad analizei tiek paklauts regionalais limenis, paradas vél viena véra nemama
dimensija, tapec ka, l11dzigi ieprieks noraditajam, ne visu iestazu datus bija iesp&jams sapludinat
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ar maksajumu datubazém (kas ir c€lonis regionalajam atskiribam). Tika uzraditi 3 879 unikalu
pakalpojumu sniedz&ju ID, par kuriem nebija piecejama nekada regionala informacija. Turklat
viens pakalpojumu sniedzgjs var darboties vairakos regionos. Rezultata, ja Pakalpojumu
sniedzg&js X tika fikset iestadeé Riga un iestad€ Latgale, iesp&jams, $is pakalpojumu sniedzgjs ir
ticis pieskaitits divreiz (tas ir, ja runa ir par kardiologu, tad regionalas planoSanas konteksta
paradas, it ka kardiologs biitu pieejams abos regionos). Lai novérstu $adu iesp&jamu dubultu
uzskaiti, tika identificéti dubulti uzskaititie pakalpojumu sniedzgji (tos, kas ar vienu un to pasu
ID viena un taja pasa specialitaté registréti vairak neka viena regiona), un vairaki regioni tikai
pec nejausas atlases principa dzesti. Piem@ram, iepriek§ minétaja pieméra Pakalpojumu
sniedzgjs X tiks uzskaitits tikai viena regiona (vai nu Riga, vai Latgal€). Tad¢] jauzsver, ka $aja
analize aprékini nav FTE (pilna laika darba slodzes ekvivalenti). Aridzan — viena un ta pasa
pakalpojumu sniedz&ja vairakkartéja uzskaites dazados regionos rezultata kopgjais skaits pa
regioniem nesakrit ar kop&jo skaitu valsts m&roga.

Specialisti: Faktisko personala komplekteSanas vajadzibu aprekini

Pec galveno ieprieks aprakstito elementu izveides, tika aprékinats nakotné faktiski
nepiecieSsamais personala vienibu skaits pa regioniem un pa specialitatém, izmantojot
pamatformulu:

Pasreizéja nekorigéta nepiecieSamiba péc specialistiem:

ledzivotajus skaits,qsreizs jal-s)

nepiecieSamiba,, s, »i,aiz = Standarts s, X
14 pasreizéja specialitate < 100000

2020 nekorigéta nepiecieSamiba péc specialistiem nakotné:

iedzivotaju skait52020>

nepiecieSamiba = standarts - X(
p 2020 specialitate 100000

2025 nekorigéta nepiecieSamiba péc specialistiem nakotné:

iedzivotaju Skait52025>

nepiecieSamiba = standarts - X(
p 2025 specialitate 100000

Ikgadejais trukums tiek aprekinats Sadi:

trﬁkumsspecialitéte = nepleaesamibaspecialitéte - nOdrOSlné]umsspecialitéte

Pieméram, gadijuma ar dzemdniecibas un ginekologijas specialistiem, Latvija patlaban ir
licenzeti 528 specialisti. leteicamais standarts Latvija Sai specialitateé 2020.gada ir 20 /
100 0000 iedzivotaju, kas lidzinas:

1908684
100000
Ja visi faktori paliek nemainigi, Latvija nebiis vajadzibas péc jauniem ObGyn specialistiem.

20,0 X ( ) = 382 0bGyn

Tomér nozimigs cilvékresursu planoSanas elements, kas janem véra, ir darbaspéka
novecosanas.

Tade] tika veikta papildu analize, lai noteiktu galveno prioritaro apaksgrupu (kardiologija,
gariga veseliba, dzemdnieciba un ginekologija, onkologija) patsvaru, kas sasniegs 62 gadu
vecumu l1dz 2020. un 2025.gadam.

16



Latvijas veselibas apriipes infrastruktiiras generalplans 2016-2025
Specialisti: Darbaspéka novecoSands ietekme uz prioritarajam specialitatem

Lai veiktu $adu specifisku analizi, tika sapludinatas vairakas datubazes, lai iegtitu datus par
pakalpojumu sniedzgja vecumu, specialitati un regionu:

(1) Pakalpojumu sniedz€ju datubaze tika sapludinata ar NVD nodroSinato datubazi, kas
sastata veselibas apripes pakalpojumu sniedz&ja ID ar anonimu personigo ID, un tika
izveidota jauna datubaze, kas ieklauj pakalpojumu sniedzg€ja ID, specialista ID un
anonimo personigo ID.

(2) Jauna datubaze talak tikai sapludinata ar sociali ekonomisko datu datubazi, ko
nodrosina Centralais Statistikas birojs, izmantojot anonimu personigo 1D, lai noteiktu
pakalpojumu sniedzg&ju dzimsSanas datumu.

(3) Jaunizveidota datubaze (kas satur pakalpojumu sniedzgja ID, specialitati, anonimo 1D
un dzim$anas datumu) tika sapludinata ar stacionaro un ambulatoro datubazi, lai
noteiktu regionu, kura katrs pakalpojumu sniedzgjs strada.

(4) Visbeidzot, nejausas izlases cela tika dzesti atkartoti iek]autie pakalpojumu sniedz&ju
ID (kas notika, kad pakalpojumu sniedz€js strada vairak neka viena iestadg€). Tas
nozimé, ka, ja pakalpojumu sniedzg&js stradaja tris dazados regionos, vins vai vina péc
nejausibas principa tika pieskaititi vienam no Siem regioniem.

(5) Rezultata izveidota datubaze, kas tika izmantota analizes veik$anai, tadéjadi saturcja
$adus informacijas elementus: pakalpojumu sniedz€ja dzimsanas datums, specialitate
un darba regions. Tomér vairakkart&ju sapludinasanu rezultata izveidojas tikai viena
pakalpojumu sniedz&ju apakskopa, par kuru bija pieejami dati (talak redzamaja tabula
skat. kop€jo specialistu skaitu katra no prioritarajam specialitatéem salidzinajuma ar
specialistiem, par kuriem pieejama visa nepiecieSama informacija).

Specialitate Kopgjais Galveno mainigo skaits
skaits
' Dzemdnieciba un ginekologija =~ 528 35
Mediciniska onkologija 111 28
Kardiologija 209 132
Kardiotarakala kirurgija 17 7

Gariga veseliba:

Bérnu & pusaudzu 46 12
psihiatrija

Tiesu psihiatrija 37 5
Visparéja psihiatrija 333 219

Izmantojot ieprieks aprakstitaja cela izveidoto datubazi, tika izveidoti divi jauni mainigie
lielumi: retire/pensionéjas] 2020 un retire 2025:

(1) Pakalpojumu sniedzgja dzimSanas datums tika atvilkts no (a) 2020 un (b) 2025, lai
izveidotu divus mainigos — age] vecums| 2020 un age2025;

(2) Tika izveidots binarais mainigais, kur retire2020 bija vienads ar 1, ja pakalpojuma
sniedzgja vecums 2020.gada bija >62, un retire2025 bija vienads ar 1, ja

17



Latvijas veselibas apriipes infrastruktiiras generalplans 2016-2025

pakal pojuma sniedzgja vecums 2025.gada bija >62, un abiem mainigajiem vértiba
bija vienada ar 0, ja vecums biitu mazaks par 62.3

Rezultata katram regionam tika aprékinata katras specialitates grupa, kas parsniegtu 62 gadu
vecumu 2020. un 2025.gada un secigi savienota ar faktisko specialistu skaitu katra regiona, lai
izveidotu provizorisko pensionéto arstu skaitu pa specialitatém pa regioniem. Tad tas tika
atnemts no attiecigas specialitates pasreizéja skaita katra regiona, lai iegitu potencialo aktivo
specialistu skaitu 2020. un 2025.gada pa regioniem (piepemot, ka specialitaté jauni arsti
neienak).

NékOtnespaciélisti
= Pasrelze]lespeciélisti
— (Paéreizéjiespeciélisti X %Pensionéjusies Spea-alisti)

Ta, pieméram, dzemdniecibas un ginekologijas specialistu gadijuma, no 528 pasreiz
registrétajiem vecums un regions bija noradits 375 no tiem. Tika aprékinats, ka 2020.gada
39,6% no viniem bis vismaz 62 gadus veci un sasniegusi pensionéSanas vecumu. Tadgjadi
2020.gada (pamatojoties uz pasreiz&jo nodrosinajumu) biis pieejami:

528-(528* 39.6%) = 528 — 209 = 320.
Sads ar pensiongsanas vecumu korigéts skaits tikai lietots iepriek§ mingtaja aprekina:
trﬁkumsspecialitéte = nepiedeéamibaspecialitate - nOdr0§inéjumsspecialitéte

Tadgjadi ieprieks aprekinata 2020.gada nepiecieSamiba pec 382 ObGyns raditu deficitu382 —
320 = 62. Tadgjadi tiesi tik daudz dzemdniecibas un ginekologijas specialistu biitu jauzsak
darba gaitas, lai nodrosinatu, ka vélamie standarti tick apmierinati.

Primaras apriipes pakalpojumu sniedzéji

Atseviska analizu kopa tika veikta, lai analiz€tu primaro pakalpojumu sniedzg&ju (PPS) tiklu
Latvija. Lidzigi ka ar prioritaro specialitaSu parstavjiem ieprieks, analize tiek korigéta
atbilstosi (i) pakalpojumu sniedz&ju novecosanas pakapei un (ii) demografijas atskirtbam valsts
méroga. Tada pati metodologija, kada tika izmantota, lai korigétu nakotnes raditajus ieprieks
analiz€tajam specialitatém, tika lietota, lai aprékinatu PPS pieejamibu 2020.gada pasvaldibu
Itment. Tiesi tapat, ka ne visi PPS bija sastatami ar vecuma datiem, kopa bija 1565 PPS, kuriem
pasvaldibas ITmena dati bija pieejami, bet tikai 1534, kuriem bija pieejami vecuma dati. Turklat
no 1565 PPS 62 izradijas stradajosi vairakos regionos, tapec bija 1786 PPS, kad tika summéti
visi pasvaldibas Iimena dati.

Lai korigétu demografiskas atskiribas starp pasvaldibam, tika ieviestas vecuma un dzimuma
korekcijas, lai izveidotu ,,svertas paSvaldibas”. Lai So korekciju biitu pec iesp&jas vienkarSak
izmantot, tika izmantoti $adi no Apvienota Karalnama parnemti primaras apriipes korigg&jumi
(parasti tadus lieto iedzivotaju skaitiSanai):

Viriesi
1.8 .
5-14 0.5 0.5
15-44 05 1
45-64 1 15
65+ 2.2 2.4

3 Faktiska pension&sanas shema atkariga no katras personas dzim3anas gada un prasitu daudz sarezgitaku analizi,
bet vienkarsibas labad tika izmantots vienkarss 62 gadu griezums .
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Katrai pasvaldibai 2011.gada tautas skaitiSanas dati par iedzivotaju skaitu un dzimumu tika
izmantoti 2020.gada prognozésana, izmantojot iepriek$ minétos regionala limena korig&jumus.
Katra grupa tika korigéta atbilstosi iepriek§ min&tajam sverumam, lai iegiitu atbilstosi
dzimumam Korigétu iedzivotaju sastavu primaras apripes pakalpojumu pieejamibas
aprékinam.

Piemeérs:
Viriesi SENEES
04 514 1544 4564 65+ 04 514 1544 4564 65+
Jekabpils
pilséta 670 1222 5273 2885 1306 681 1155 4913 3701 2829

Korigéjumi katrai kategorijai tika reizinati, lai iegtitu atbilsto$i riskam korigétus iedzivotaju
skaita raditajus, pamatojoties uz sagaidamo katra grup&juma vajadzibu izlietojumu.

Viriesi Sievietes
04 514 154 4564 65+ 04 514 154 4564 65+
Jekabpils
pilséta 1206 611 2637 2885 2873 1158 578 4913 5552 6790

Sadi iegits atbilstosi riskam korigéts iedzivotaju skaits 29 201 tika korigéts, izmantojot
regionalas ataudzes faktorus Zemgalé un iegiistot atbilstosi riskam korigétu 2020.gada
iedzivotaju skaitu 27213.

Lai noteiktu katras pasvaldibas vajadzibu péc primaras apriipes pakalpojumu sniedzgjiem, tika
izmantots standarta 2000 iedzivotajus skaits uz PPS.

B korigéts iedzivotaju skaits,qspaiaiva
PPSpaévaldiba - 2000

Tadgjadi Jekabpilij tika veikti $adi aprekini:
27213 14
2000

Masas un cita limena personals
Madsas un masu paligi

Analiz€jot nepieciesamo masu skaitu, tika izmantotas divas piegas. Pirmkart, standarti tika
definéti, pamatojoties uz masu un pacientu skaita attiecibu (balstoties droSibas un atbildibas
kriteériju), sadalot pa pacientu (vai nodalu) tipiem. Otrkart, tika izmantota salidzinoSa
informacija no OECD un ES valstim. Saja analizé abu metozu rezultati tika salidzinati, un tika
ieklautas papildu apriipes modela pieejas, lai noteiktu Latvijai specifisku standartu kopu, kas
tiktu piemérota regionos, lai aprékinatu nepiecieSamibu péc masam 2020.gada.

Masas
un masu paligi — 1. metode: masu un pacientu skaita attieciba

Tabula redzama starptautiskas literatiiras ieteikta ipasa stacionara stradajo$o masu un pacientu
skaita attieciba, lai nodrosinatu optimalu pacientu drosibu un personala pieejamibu.
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7.tabula; Masu un pacientu skaita attieciba, kas lietota standartu izveidé

Slimnicas nodala Masu un aiznpemto gultu attieciba

Neatliekamas palidzibas nodalas 1nhdz 4
Uznemsana (tikai registrétas masas) lhdz 1
Paramediku bazes stacija Radio registrétas masas lhdz 1
Traumas lhdz 1
Kritiskas apriipes pacienti 1ldz 2

Vispargjas medicinas kirurgijas stavs 1ldz5

Intensivas apriipes vienibas/kritiskas apripes vienibas 1lidz 2

Dzemdibu nodala 1lidz 2
Pirmsdzemdibu (nesaku$as dzemdibas) 1lhdz 4
Pécdzemdibu (mates) 11idz 6
Zidi$anas (mates un bérni) 1lidz 4
Apvienota dzemdibu nodala 1lidz 3

Jauktas vienibas 1lidz 6

Neonatalas intensivas apripes vieniba (tikai registrétas masas) 1ldz 2

Operaciju zale lhdz 1

Pediatrija 1hidz 4

P&coperacijas apkopes telpa 1lidz 2

Speciala aprupe (dialize & onkologija) 1hdz 4

P&c intensivas apriipes nodala 1hdz 4

Telemetrijas vieniba 1hidz 4

Veselo zidainu istaba 1hdz 8

Uzvedibas veselibas un psihes vienibas 11lidz 6

Ilgtermina apriipe 1lidz 8

Avoti: Sanigest Internacional

Demonstrétie standarti tika pieméroti katram regionam, pamatojoties uz to specifisko
izrakstiSanas no stacionara profilu, un 2020.gads tika prognozets, izmantojot ieprieks
apspriestas iedzivotaju skaita prognozes. Attieciba uz masam primaras apripes sektora
2020.gadam tika prognozeta attieciba divas masas uz vienu primaras aprupes arstu, kamer
ambulatoraja sektora tika lietota attieciba 0,5 masas uz vienu arstu.

Masas — 2.metode: ES salidzindjuma balstitas prognozes

Otra piegja masu nakotnes skaita aprékinasanai Latvija 2020.gada tika balstita OECD vidgjos
raditajos par 800 masam un 100 000 iedzivotaju. Aprekini tika veikti ari, pamatojoties uz
datiem par slimnicu aktivitates Iimeniem un masam valsts méroga. Tabula redzams vidgjais
raditajs — 0,7 masas uz vienu no stacionara izrakstijusos pacientu.
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8.tabula; Masu un no stacionara izrakstijuso pacientu skaita attieciba ES griezuma

IzrakstijuSies Masa

pacienti lizrakstijies
pacients

Austrija 52 795 1,627,438 0.032
Belgija 139577 1,154,001 0.121
Horvatija 23852 383,711 0.062
Cehijas Republika 86 989 1423 900 0,061
Danija 51 787 676 874 0,077
Igaunija 8803 173822 0,051
Somija 45 040 681 540 0,066
Francija 483 380 8126 600 0,059
Vacija 644 000 13135456 0,049
Griekija 36 434 1357 194 0,027
Ungarija 90 889 1481 604 0,061
Islande 2760 24 207 0,114
Irija 67 245 320444 0,210
Italija 413 000 5545 884 0,074
Lietuva 24804 586 306 0,042
Luksemburga 4678 51 705 0,090
Polija 178 781 4191 119 0,043
Portugale 50 955 683 614 0,075
Rumanija 85 785 3179 352 0,027
Slovakija 34038 591112 0,058
Slovénija 15 361 205 168 0,075
Spanija 322 600 3138891 0,103
Zviedrija 98 378 905 101 0,109
Sveice 59 833 835423 0,072
Apvienota 284578 4626 195 0,062
Karaliste

Vidéji 0,073

Avoti: Sanigest Internacional

Tadgjadi nakotné nepiecieSamais masu skaits tika balstits sagaidamaja hospitalizéto pacientu
skaita, izmantojot zemako provizorisko izrakstiSanas skaitu — 342 000 gadijumi 2020.gada.

Parejais arstniecibas personals

St kategorija ietver dazada veida tehnisko personalu, kas palidz nodro$inat arstniecibas
pasakumus ka pacientu apriipes asistenti (PAA), sakot ar radiografijas asistentiem un beidzot
ar neatliekamas palidzibas nodalas tehnikiem. ST ir nozimiga kategorija, jo ta samazina masam
un arstiem uzlikto slodzi, veicot ,,rokam daramos” darbus un laujot optimizet darbaspéeku.

Ta ir daudz sarezgitaka kategorija galigo standartu noteikSanas zipa, jo ta atkariga no
juridiskajam un politiskajam izmainam, kas ietekme to pakalpojumu klastu, ko asistenti drikst
sniegt. Tomér tika veikta analize, lai salidzinatu pasSreiz€jos arstniecibas asistentu Itmenus
Latvija ar citam ES un OECD valstim. Visbeidzot, tika izmantoti ASV balstiti salidzinoSie
kritériji, lai izveidotu potencialos mérkus, uz ko Latvijai virzities.
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2.2.3. Izmantotas analizes veseltbas apripes iestaZu (infrastruktiiras) & aprikojuma
planoSana

Prognozgjot veselibas apriipes iestazu (infrastruktiiras) un aprikojuma vajadzibas Latvija, visas
atsevis$kas analizes sakas ar pirmo soli, nosakot pieprasijumu p&c apriipes pa regioniem un pa
specialitatém 2014., 2020. un 2025.gada.

Pieprasijuma apréekins 2014., 2020. un 2025.gada

Izmantojot iepriek§ min€tas iedzivotaju skaita prognozes un pasreiz€jo izmantoSanas
intensitati, tika veidots veselibas apripes pakalpojumu pieprasijuma aprékins. Provizoriskais
pieprasijums péc apriipes 2025.gada tika aprékinats sekojosi:

e FEsosa hospitalizacijas un ambulatoro viziSu skaita uz 1000 cilveékiem analize pa
regioniem un specialitaSu nozarém;
e Apripes pieprasijuma modela izveide, izmantojot $adus raditajus:
o ledzivotaju skaita prognoze, ka ieprieks noradits;
o Hospitalizacijas un ambulatoro viziSu pasreizgjais pieprasijuma atbilstosi
iepriek$gja punkta noraditajam;
o Sakotngjo prognozu korekcija, pemot véra vecuma un geografiskos faktorus,
= B@rniem, vecakiem iedzivotajiem un sievieteém reproduktivaja vecuma
ir augtaks pakalpojumu izmantoSanas ipatsvars neka pusaudziem un
picaugusajiem. Tadel regionos ar lielaku $adu grupu parstavniecibu
(atbilstosi regiona iedzivotaju skaita dalai) sagaidams augstaks
pieprasijums p&c apriipes.
= Lauku un nomalakiem rajoniem nepiecieSama 1pasa korekcija, lai
kompensg&tu to Tpasas vajadzibas.
o IpaSu pienémumu izvirziana saistiba ar ambulatoras kirurgijas (provizoriski
25 % pieaugums ambulatoras kirurgijas dala lidz 2025.gadam) un moderno
praksSu izmantojumu.

Sekojosais attéls apkopo metodologiju, kada tika lietota, lai aprékinatu stacionaro pacientu
vajadzibas.
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2.attels. Stacionaro pacientu prognozésanas metodologija

SanigestAnpatientd/olume@®rojectionMethodology

Inpatient®@olumesEarelrojectedibasedbn@marketBize@stimatesdbased@bnRusel ates@nda
population)Zandeby pplyingBnarketBhare@rowthBassumptions.

ProjectdPMDischarge@olume:Market®Hospital Key@ssumption®ea

Variables

* Population/demographics

* Uselflates® Science@nd®
Technology

* MedicalBtaffix@hanges

* Hospital@narketBharefbyBervicel
line)

* In/out@nigrationdbyBervicesline)

* ALOS:Bciencefndf@echnology@@
Performance@mprovement

BaseXearf

Population
(age/sex-
stratified)

Baseearl
Inpatient
Volumel

(2014)

Baselinel

Utilization®
Rate

+ 100,000

ProjectiPMischarge@/olume:Market®MHospital

Projected®

Inpatient
Market
Volume

Projected®
Hospital®
Inpatient®
Volume

Focused?
Utilization X
Ratel@
Adjustments

Projected?

Population
S5@rs
103rs

Hospital
Marketl
Share

Baselinel
Utilizationt [l
Rate

Incorporate@hangesin®@
utilization@uefiol
ambulatoryBurgery,Bl
shift@odlesstacuteBitesd
de-institutionalization@
LTC

SensibilityBAnalyses/Strategy@cenarios:
Ability@o@Enodel@nultipleFuturel
outcomes@orBplanningPurposes?

Sanigest stacionaro pacientu skaita prognozésanas metodologija
Stacionaro pacientu skaits tiem prognozets, balstoties tirgus liecluma prognozes (pamatojoties uz izmantojuma intensitati
un iedzivotaju skaitu) un piemérojot tirgus dalas izauguma pienémumus.
Prognozg&tais no stacionara izrakstijusos skaits: tirgus & slimnica

Galvenie piepémumi & mainigie

Bazes gads Bazes gads Bazes vertiba - ledzivotaju skaits / demografija
Stacionaro ledzivotaju skaits Izmantojuma - Izmantojuma intensitate — zinatne
pacientu skaits (vecuma/ dzimuma intensitate un tehnologija

(2014) klasifikacija) - Arstniecibas personila sastava

izmainas

- Slimnicas dala tirgii (p&c
pakalpojumu ipatsvara)

- Kaustiba iek$a / ara (atbilstosi
pakalpojumu sniegSanas kartibai)

- ALOS: zinatne un tehnologija /

veiktspgjas uzlabojumi
Prognozg@tais no stacionara izrakstijusos skaits: tirgus & slimnica
Bazes linija Fokusgta Provizoriskais Prognozgta Slimnicas Prognoz&tais
|zmantojuma izmantojuma iedzivotaju stacionaro tirgus dala stacionaro
intensitate intensitate skaits pacientu tirgus pacientu
Korekcijas - 5 gados vertiba skaits
- 10 gados

Ieklautas izmainas
izmantos$ana, ko rada
ambulatora kirurgija,
pareja uz mazak
akatam vietam, ITA

Jutiguma analize / stratégijas
scenariji

Spé&ja model&t vairakus nakotnes
variantus, planoSanas mérku
iznakumi

deinstitucionalizacija

Avots. Sanigest International

Gultu standartu izveide un prognozes Latvija

Lai aprékinatu pieprasijjumu péc stacionara gultam Latvija, tika izmantota informacija no
datubazes par slimnicu gultu noslodzi (2009 — 2014).

Tika ievérota $ada seciba p&c prognozeta stacionaras apripes pieprasijuma analizes:
1. Noteikti pasreiz&jie gultu limeni uz 100 000 iedzivotaju pa regioniem un specialitatém;

2. Parskatiti starptautiski salidzinamie lielumi un paSreizgjas labas prakses attieciba uz
apjoma standartiem un klinisko praksi;

3. Sagatavoti piedavajumi jauniem standartiem, kas regulé stacionaras apripes kartibu.
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Lai veiktu 2.soli, komanda vispirms parskatija noverotas starptautiskas tendences gultu skaita
zina citas valstis, izmantojot Pasaules Globalas veselibas observatorijas datubazi (Pasaules
Veselibas organizacija), Eurostat un OECD, ka arT apkopojot katras valsts datus no vietgjam
veselibas apriipes institiicijam un izpétes centriem. Sekojo$a tabula rada starptautiskus
piemérus gultu skaita un 100 000 iedzivotaju attiecibai specialitaSu griezuma atseviskas
Eiropas valstis.

9.tabula: Gultas/ 100 000 iedzivotaju atseviskas valstis

AK Zviedrija Austrija

Arstniecibas specialitates 165 208 331
Vispargja medicina 80 71 190 226 142
Traumu un neatlickama mediciniska apriipe 1 n/a n/a n/a 1
Anestézija (ieskaitot intensivo apriipi) 1 n/a 6 n/a 3
Kardiologija 8 5 n/a 18 10
Bérnu un pusaudzu psihiatrija 1 65 70 74 52
Dermatologija 1 n/a 12 7 7
Endokrinologija un cukura diab&ts 1 1 n/a 2 1
Gastroenterologija 4 n/a n/a 13 8
Geriatriska medicina 56 40 25 11 33
Infekcijas slimibas 1 10 n/a n/a 6
Mediciniska onkologija 2 7 n/a n/a 4
Neirologija 3 5 28 23 15
Nefrologija 4 2 n/a 4 3
Reimatologija 2 2 n/a 4 3

Analizes 3.solis sakas ar eso$ajam gultas dienam Latvija pa regioniem un labas prakses
pieméros balstita v€lama standarta izstradi Latvijai. Galvenie pienémumi ietvéra: (a)
ambulatoras kirurgijas pieaugums, atspogulojot 25% kapumu ambulatoras kirurgijas dala; (b)
turpmaks vispargjas medicinas gultu skaita samazinajums, nemot v&€ra samazinajumu no
ambulatoras apriipes atkarigo saslimS$anu joma un talaku uzsvaru uz dienas apriipes un majas
aprupes attistibu; (c) ilgtermina apriipes pacientu deinstitucionalizacija garigo saslimSanu un
narkotisko vielu atkaribu gadijumos var tikt aizvien lielaka mera tikt arstéti ar nevalstisko
organizaciju sektora veikto darbibu palidzibu; un (d) prognozetais dzimstibas raditaju
pieaugums un izrietosais pediatrijas gadijumu skaita kapums. Sada scenarija gultu noslodzes
raditajs 85 5 apmera tika noteikts vairumam specialitaSu, iznemot dzemdniecibu, kas tika
samazinata 11dz 75%.

P&c ieprieks min&to vertibu aprékinaSanas nakamais solis ietvera labas prakses pieméru analizi
stacionaras apriipes joma — 1paSi starptautisko pieejamibas apsvérumu standartu, efektiva
pakalpojumu apjoma un attiecigi datu (pieméram, neonatalas intensivas apriipes gultas) un
ieteicamo klinisko praksu (piem., tadi produktivitates raditaji ka minimalais operaciju [imenis
uz vienu arstu diena un minimalais gultu skaits nodala) analizi.
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3.attels. Starptautisko standartu piemérs Latvijas konteksta

Skaita sliek$pa vertibas Uz centru Skaita sliek$pa vertibas Uz centru
Védera dobuma aortas aneirismas (AAA) | 30 Dzemdibas (regionalais dzemdibu centrs) | 8 000
operacija
Abdominoperineala rezekcija (APR) >109 Sirds saslimSanas 500
Karotida endarektomija (CEA) 100 Triekas arstéSana 20
(samazinats
apjoma
ierobezojums
2005.gada)
Koronara angioplastija 400 Dzemdes kakla véza skrinings 20000
(ieteicams
50 000)
Koronaras arterijas SuntéSana (CABG) >450
Cistektomija (pilniga) 11
Baribas vada rezekcija 13
Ezofagektomija 7
Koronarais transplants 9
Nieres transplants 25
Celgala antroplastija (pilniga) 50
Aknu transplants 20
Apaksgjo ekstremitasu arterialais Sunts 20
Nefrektomija 33
Pankreatiska rezekcija (pankreatektomija) | 11
Zemadas kardio manipulacijas (PCI) 400
Prostatektomija (radikala) 60
Cilmes $iinu transplants 25

Avots. Sanigest Internacional
Aprikojuma standartu izstrade Latvijai

Metodi veselibas apriipes iestasu tikla nepiecieSama mediciniska aprikojuma aprékinasanai
var iedalit piecos (5) solos:

Nozimigaka vertgjamo mediciniska aprikojuma vienibu defin€sana
Eso$a aprikojuma ITmena novértésana iestades un regionala Iimeni
Aprikojuma standartu noteikSana uz 100 000 iedzivotaju Latvija
Galveno medicinas aprikojuma vajadzibu noteik$ana

Papildu aprikojuma vienibu sadalijums pa atbilstoSajam iestadém

agrpOdDE

Nozimigaka mediciniska aprikojuma saraksta izveide

Nozimigaka mediciniska aprikojuma saraksts (MME) tika izveidots, balstoties prognozétaja
iedzivotaju diagnostikas un profilakses vajadzibu Iimeni, un ir tieSi saistits ar Cetram (4)
saslim$anam ar augstako saslimstibas limeni: kardiovaskularas saslimSanas, diabéts, v€zis un
neiropsihiatriskas saslimSanas. Saraksta izveidi ietekme arT $adi kriteriji:

e Augstu izmaksu vienibas, kas tiesi saistitas ar arstéSanu un diagnozi, kas pieder veido
lielako finanSu slodzi veselibas apriipes sistema;

e Informacija par pieejamibu un starptautiski iedzivotaju skaita balstiti standarti.
EsoSa aprikojuma nodroSindjuma limenu izvertéjums

Analize tika balstita datos, kas tika iegliti no jaunakas Pasaules Bankas veiktas veselibas iestazu
aptaujas rezultatiem, ko veido no 41 slimnicas parstavjiem siitita datu pieprasijuma sanemtas
atbildes. Pavisam 34 slimnicas sniedza detaliz€tu informaciju par aprikojuma atbilstibu
noteikta satura aprikojuma sarakstam, turklat dazos gadijumos nosaucot aprikojumu, kas
nebija ieklauts saraksta; sarakstu veidoja 49 vienibas, kam ir pieejami standarti. Informacija
tika sakartota pa regioniem, lai iegtitu kop&jo vienibu skaitu regiona katram aprikojuma tipam.
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Tabula sniegta informacija par slimnicu parstavju uzskaitito aprikojumu.

Anesthesy Unit

Angiography, digital unit (DSA)
Angiography, Ophthalmology
Apparatus ED-410

Apparatus for electro therapy seizures
Aqua distiller DE-4

Arthroscopy Unit

Biochemical analyzer Cobas C111
Blood Gas Analyzer

Blood pressure measurement OMPON
BRAND FIT TEST APARAT Fit Test
Cardiograph Cardio M plus

Clinical Chemistry Analyzer

CT Scanner

Defibrillator/Monitor

Dental equipment

Dental Unit

Automatic biochemical analyzer Cobas Mira
Automatic defibrillatorliphasic HeartOn A10

10.tabula: Uzskaitita aprikojuma saraksts

Developing machine AGFA CURIX
Echograph, general purpose
Echograph, Mammography
Echograph, Ophthalmologic
Electrocardiograph
Electroencephalograph
Electromyograph

Endocavital probe

Endoscope, flexible

Endoscopic Unit

Endoscopy, Video System
Extracorporeal Unit

Gamma Camera

Hematology Analyser
Hemodialysis Unit

Incubator, Infant

Incubators, Infant, Intensive Care
Laboratory centrifuge CM-6M
Laboratory centrifuge LMC-3000

Laparoscopy Unit

Laser apparat ALTO-0,5

Laser, Surgical

Linear Accelerator
Lithotripter, Extracorporeal
Mammography Unit
Med.patient monitor PM-8000
Microscope, Electronic

MRI - Magnetic Resonance Imaging
Negatoscope QUAL"X

Neuro machine Malahit
Operating Table

Patient Monitor

Perfusors Sy-O ARGUS600

PET scanners

Ppparatus Tonuss-2
Refrigerator, Blood Bank
Sensitometrs / Densitometer
Slit Lamp

Sterilizer, Ethylene Oxyde

Sterilizer, Plasma

Sterilizer, Steam

Surgical Lamp, ceiling

Tonometer, Electronic

Ultrasonograph Sonoace with probe
Ultrasound diagnostic equipment

UV sterilizer

Ventilator, Adult

Ventilator, Neonatal

Ventilator, Pediatric

Visual diagnostic apparatus DUO Diagnost
Water Purification System

X-Ray Fluoroscopic Unit, Image Intense
X-Ray Hemodynamic Unit

X-Ray Unit

X-Ray Unit, Mobile, Image Intense

CT Scanner + angiography

Tonometer, Mehanic

Iericu saraksts

Anestézijas iekarta

AttistiSanas iekarta AGFA
CURIX

Laparoskopijas iekarta

Sterilizetajs, etiléna oksids

Angiografija, digitala ierice

Ehografs, vispargja
specializacija

Lazeriekarta ALTO-0,5

Steriliz&tajs, plazma

Angiografija, oftalmologija

Ehografs, mammografija

Lazeris, kirurgiskais

Steriliz&tajs, tvaiks

Aparats ED-410

Ehografs, oftalmologija

Linearais akselerators

Kirurgiska lampa, griestu

analizators Cobas Mira

Aparats elektroterapijas Elektrokardiografs Litotriptors, ekstrakorporals Tonometrs, elektroniskais
Iekmém
Udens destilétajs DE-4 Elektroencefalografs Mammografijas ierice Ultrasonografs Sonoace ar
zondi
Artroskopijas ierice Elektromiografs Med. pacienta monitors PM- Ultraskanas diagnostikas
8000 aprikojums
Automatiskais biokTmiskais Endokavitala zonde Mikroskops, elektroniskais UV sterilizators

Automatiskais defibrilators,
bifazisks HeartOn A10

Endoskops, elastigs

att€lveidotajs

MRI — Magngtiskas rezonanses

Ventilators, pieaugusajiem

Cl11

Biokimiskais analizators Cobas

Endoskopijas ierice

Negatoskops QUAL”X

Ventilators, jaundzimusajiem

Asins gazu analizators

Endoskopija, video sistéma

Neiro ierice Malahit

Ventilators, pediatriskais

Asinsspiediena meritajs
OMPON

Ekstrakorporala ierice

Operaciju galds

Vizualas diagnostikas aparats
DUO Diagnost

BRAND FIT TEST APARAT
Atbilstibas parbaude

Gamma kamera

Pacienta monitors

Udens attirisanas sistéma

Kardiografs Cardio M plus

Hematologijas analizators

Perfuzors Sy-O ARGUS600

Rentgena fluoroskopijas ierice,
attClu pastiprinatajs

Kliniskas kimijas analizators

Hemodializes ierice

PET skeneri

Rentgena hemodinamiska
ierice

CT skeneris

Inkubators, jaundzimus$o

Aparats Tonuss-2

Rentgena ierice

Defibrilators/ Monitors

Inkubatori, jaundzimuso,
intensivas apriipes

Ledusskapis, asins banka

Rentgena ierice, mobila, att€lu
pastiprinatajs

Zobarstniecibas aprikojums

Laboratorijas centrifiga CM-
6M

Sensitometri / desensitometri

CT skeneris + angiografija

Zobarstniecibas ierice

Laboratorijas centrifiga LMC-
3000

Spraugas lampa

Tonometrs, mehaniskais

Aprikojuma standartu izstrade

Aprikojuma standarti tika izstradati, balstoties vid€jos aprikojuma pieejamibas Itmenos 31
OECD valsti kops 1980.gada, modific€jot tos atbilstosi attiecigajam kontekstam raksturigajam
epidemiologiskajam prognozém, pasreiz€ja pieprasijuma Latvija un labai kliniskai praksei.
Katra standarta izvértesanas detalas ir ieklautas 9.pielikuma. Seit sniegti dazi pieméri:

26



Latvijas veselibas apriipes infrastruktiiras generalplans 2016-2025

e Anestézijas aprikojuma vieniba (10 uz 100 tukstoSiem): tipiska anest€zijas vieniba var
tikt izmantota vidgji 3 operacijas diena, 260 dienas vai 780 operacijas gada, ar
sagaidamo kirurgisko procediiru skaitu starp 5 un 8 tiikstosiem uz 100 000 iedzivotaju.

e Gamma kamera (1 uz 100 tikstoSiem): Sis pienémums ir balstits prognozé par
sken&jumu skaitu uz 100 tiikstoSiem iedzivotaju no OECD / ES statistikas un ierices
veiktspgjas datiem.

e PET skengjumi (0,1 uz 100 tukstoSiem): Sis pien€mums ir balstits prognozeé par
sken&jumu skaitu uz 100 tiikstoSiem iedzivotaju no OECD / ES statistikas un ierices
veiktspgjas datiem.

MME nepiecieSamibas aprekini

Prognozeta aprikojuma nepiecieSamiba tika aprkinata, izmantojot iedzivotaju skaita
prognozes katram regionam, kas tika veidotas, balstoties Latvijas Centrala Statistikas biroja
sniegtajos datos. ledzivotaju skaita dati uzradija negativu iedzivotaju skaita ataudzi visos
regionos ar vidéjo negativo raditaju 0,19% 2015.gadam. Ataudzes raditaji 2015.gadam tika
saglabati nemainigi pa regioniem lidz 2020. un 2025.gadam. Kopgjais provizoriskais
iedzivotaju skaits tika izmantots, lai aprékinatu aprikojuma nepiecieSamibu un attiecigi
noteiktu papildu aprikojuma vienibas, kas nepiecieSamas, lai sasniegtu starptautiski
salidzinamo raditaju Iimeni, izmantojot $adas formulas:

iedzivotaju skaits,gzs
100,000

1. Aprikojumsyepieciesamiva = X Standarts

2. Trukums = Aprikojumspepieciesamiva — €S05a kapacitate

Trikums tika aprékinats gan 2020., gan 2025.gadam, izmantojot 2025.gada skaitu, lai
aprékinatu nepiecieSamas investicijas.

Papildu MME sadalijums

Papildu aprikojuma sadalfjums noteiktam arstniecibas iestadém tika veikts, nemot véra
eksistejoSas arstniecibas iestades, kas jau piedava pakalpojumus, kam jau ir maksatspgjas
kapacitate un kas uzpem lielako dalu pacientu, veicot dazas izmainas, nemot vera
centralizacijas / decentralizacijas mérkus. ST procesa apkopojums redzams $aja attéla.
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4, attels: jauna aprikojuma atrasanas vietas noteikSanas process

Local Equipment Needs
* Facility survey data on 49 medical equipment
Initial Estimated Gap
* Population*standard - Existing
Evaluation of Services Available

= Specialized Centers Available
* Medical Professionals Available

Final Distribution of Equipment

Starptautiski salidzinami kriteriji

e  OECD vidgji uz 100 000 iedzivotajiem

Vietgja aprikojuma nepiecieSamiba
e  lestazu aptauja par 49 aprikojuma vienibam

Sakotng&ji aprékinatais trikums
e  ledzivotaju skaits * standarts — esoSais aprikojums

Pieejamo pakalpojumu izvert&jums
e Picejamie specializEtie centri
e  Pieejami medicinas profesionali

Galigais aprikojuma sadalijums

Avots. Sanigest Internacional

Infrastruktaras aprekini

Lidzigi ka gadijuma ar informaciju par aprikojumu, eso$as infrastruktiiras attistiba
ieguldamo investiciju apjoms tika aprekinats, izmantojot datus, kas tika iegtti no 34
aptaujatajam slimnicam. Informacija par infrastruktiras ieguldijumiem tika prasita §ada
formata un ietver talak min€tos mainigos lielumus.

11.tabula: Informacijas pieprasijums
Dati

Buvniecibas gads

Platiba (m?)

Eku skaits

Gultu skaits

2016 - m? atjaunota platiba

2016 — atjaunoS$anas izmaksas (€ir 0)
2015 - m? atjaunota platiba

2015 - atjaunoSanas izmaksas (eiro)
2006 - m? atjaunota platiba

2006 - atjaunoSanas izmaksas (eiro)

Generalplana pieeja nepiecieSamo infrastruktiiras izmainu un nakotnes ieguldijumu analizei
verte vairakus aspektus, tai skaita:

1. Eku vecuma un pedgjos 10 gados notiku$o atjaunoSanas darbu izvértgjums;

2. Esosas gultu kapacitates un gultu nepiecieSamibas prognozes, bal stoties pakal pojumu
nepiecieSamibas aprékinos nakotng;

3. Salidzinosu standartu piem@rosana pa specialitatém un izmainas tados galvenajos
pienémumos ka vidgjais uzturéSanas ilgums stacionara, ambulatoras kirurgijas
Ipatsvars, lai aprékinatu gultu nepiecieSamibu nakotng;

4. Jerosinajumi akcenta parlik§anai no akuitas apriipes gultam un ilgtermina apriipes
gultam uz ambulatorajiem pakalpojumiem, kam vajadz€tu samazinat akiito gultu
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nepiecieSamibu.
Tika veikti $adi pasakumi:
1.solis: izveidot datubazi ar informaciju, kas iegiita no Latvijas arstniecibas iestadeém;
2.s0lis: analiz&t investicijas infrastruktiira pa slimnicam perioda no 2006. Iidz 2016.gadam.
Balsoties pieejamaja informacija tikai aprékinati $adi mainigie lielumi:
e Kopgjas investicijas pa slimnicam pieejamaja laika posma;
e Kopgjas investicijas pa regioniem pieejamaja laika posma;
e Kopgjas investicijas uz iedzivotaju pa regioniem, izmantojot 2014.gada iedzivotaju
skaita datus,
e Kop¢ja atjaunota platiba un slimnicu lielums, pa regioniem;
e Vidgjais €ku vecums un kops p&dejas atjaunosanas pagajusais laiks.

Visas analizes attiecas uz diviem laika periodiem: 2006-2010 un 2011-2016.

Nosléguma metodologiskie apsvérumi

Generalplana izteiktie nosléguma aprékini ietver virkni citu planoSanas scenarijos ieverotu
faktoru, lai prognozetu nakotnes vajadzibas. Tie ir visparigi verteti ka vai nu pieprasijuma, vai
piedavajuma blakus faktori. Galvenie jautajumi ir uzskaititi talakaja teksta. Sie faktori
parsniedz mainigas demografijas robezas un nem véra citus faktorus, kas varétu butiski
ietekm@t aprupes nepiecieSamibu 2025.gada.

Dzivesveids

Lidzigi daudzam rietumu pasaules valstim Latvijas iedzivotaju dzives veids mainas.
Nelabveligu veselibas raditaju kapums Iidz ar lieka svara un alkohola patérina pieaugumu, ka
arT stresa izraisito saslims$anu kapums ietekmées Latvijas veselibas apripes vajadzibas nakotné.
Latvija ir viens no zemakajiem auglu un darzenu patérina raditajiem ES, un Ilidzigi daudzam
citam rietumu valstim Latvijas iedzivotaju kermena masas indekss strauji pieauga laika no
2000. 11dz 2010.gadam. rezultata domings tadas hroniskas slimibas ka diabgts.

Veseltbas apriipes tirgus
Lidzigi citam, ar1 veselibas industrija ir paklauta tirgus izmainam. Tas ietver:
e Veselibas apriipes un tehnologiju inovacijas, kas maina arstéSanas iespgjas.

e Neapmierinatais pieprasjums, tai skaita ambulatoro pacientu rindas, vai arl
pieprasijums, kas netiek apmierinats finansialu barjeru raditas ierobeZotas pieejamibas
del.

e Pacientu ve€lmes, kas mainas, paterétajam ienakot veselibas apriipes sisteéma;
pieprasijums péc tehnologijam (medikamentiem un iericém).

Veselibas apriipes inovacijas

Veselibas apriipes tehnologiju joma pieaug inovaciju skaits un notiek pareja uz aizvien
mobilakam tehnologijam. Sagaidams, ka piecu gadu laika viedtalruni nodro$inas arstus ar
EKG, ultraskanas un laboratorisko izmekl&jumu rezultatiem. Protams, tehnologijas pédgjo
divdesmit gadu laika ir veicinajusi virzibu uz mazak intensivu un invazivu apripi, kas bieZi
tiek 1stenota ambulatoraja sektora. Sagaidams, ka $ada vispar€ja tendence saglabasies ar1 lidz
2025.gadam, mainoties diagnostikas un arstéSanas tehnologijam, ne tik daudz politiskam
izmainam, laujot saslimSanas arstét citadi neka stacionara gultas.
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 Kliniskas apriipes inovacijas varétu vai nu palielinat, vai samazinat veselibas pakalpojumu

patérinu. Jaunas tehnologijas, procediiras un medikamenti — tas viss kopa veicina arstéjamu
saslim$anu skaita pieaugumu. Daudzi slimibu c€loni misdienas ir arst§jami ar
medikamentiem, lai gan pirms gadiem desmit tos biitu arstgjusi kirurgiski.

Tas, ka inovacijas tiek parnemtas Latvija, ir atkarigs no daudziem faktoriem, tai skaita
finans€juma, noteikumiem un kliniskas prakses standartiem. NVD tagad apmaksa virkni
procediiru, pienemot, ka tas veicamas dienas laika. Tas ir veicinajis dienas procediiru skaita
pieaugumu slimnicas.

Daudzas no inovacijam bis galvenais dzin€jspeks Generalplana izvirzito mérku
sasniegSana, lai samazinatu hospitalizaciju skaitu un veicinatu pareju uz neinvazivam
procediram, kas lauj saisinat stacionara pavadito laiku. Ieinteres€tas puses un
starptautiskie eksperti ir noradijusi galvenas inovacijas, kas ietekm@es akiitas apriipes gultu
pieprasijumu Latvija laika posma no Sodienas Iidz 2025.gadam — apkopojums piegjams

sekojosaja tabula.

12. tabula: Galveno inovaciju parskats

Minimali Samazina pieprasijumu Mazinvazivas procediiras prasa isaku atlabSanas laiku. Turpinot

invazivas péc akiitas apriapes ,minimali” un / vai mazak invazivu pieeju Kkirurgiskajam

diagnostikas un | gultam procediiram (laporoskopija, giiZas protezéSana, torakala kirirgija,

arstéSanas atveértas sirds operacijas) un diagnostika (Fast CT, PET) veicinas

metodes stacionara pavadita laika samazinasanos un pareju no stacionaras
apriipes uz ambulatoro.

Kirurgijas Samazina pieprasijumu Mediciniska un farmaceitiska apriipe ir aizvietojusi daZas

aizvietoSana ar peéc akitas apriipes Kirurgiskas intervences. Kardiovaskularajam apriip€, pieméram,

arstniecisko gultam izplatitais statina medikamentu lietojums kopa ar angioplastijas

terapiju izmantojumu un medikamentus saturoSie stenti ar laiku var
aizvietot lielu dalu atveértas sirds operaciju. Arstniecibas attistiba
nodros§ina daZzu Kimijterapijas medikamentu, intravenozu
antibiotiku vai ilgas iedarbibas medikamentu lietoSanu arpus
stacionara.

Jaunas Var izraisit gan akiitas Pastav vairakas implantéjamas ierices, kas var bitiski palielinat

ambulatori apriipes gultu  intervences apmeérus (tadas ka ventrikularas atbalsta ierices,

kirurgiskas pieprasijuma maksligas sirdis, insulina siikni, bio-maksligas aknas) un atbalstit

procediiras — | samazinajumu, gan arpus stacionara apriipi (monitori).

ieri¢u skaita | pieaugumu

palielinasanas

Jaunas Palielina pieprasijumu Tadas jaunas attélveides tehnologijas ka virtuala kolonoskopija un

attélveides péc akiutas apripes CT sirds skenéSana var bitiski palielinat izmekléto cilvéku skaitu

tehnologijas gultam un atklato un arstéto nenormalibu skaitu.

Telemedicinas Samazina pieprasijumu Informacijas tehnologiju attisttba nozimé to, ka pacientu

attistiba péc akiitas apriipes novéro$sana majas ir reala alternativa cilvéku hospitalizacijai. Tas

gultam ir 1pasi nozimigi sabiedribas novecoSanas konteksta. Attalinatas

konsultacijas un novérojumi, salikuma ar zinoSu pacientu var
samazinat atkaribu no akiitas apriipes.
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Pacientu velmes un neapmierinatais pieprasijums

Veselibas ministrija vai Nacionalais Veselibas dienests var ieviest inovacijas, lai veicinatu
primaras veselibas apriipes un talaka hospitalizacijas nepiecieSamibas samazinajumu.
Pieméram, Savienotajas Valstis un AK izmanto neatlickamas apriipes vai pirmas palidzibas
centrus, lai atturétu cilvékus no doSanas uz slimnicu uzpems$anas nodalu un samazinat
gaidiSanu rinda. Palielinot ambulatoro centru kapacitati vismaz Nacionalas attistibas centros,
iesp&jams butiski samazinat liekas hospitalizacijas apmerus.

Veselibas apriipes pieprasijuma ieklausSana

Ir loti gruti paredzet tirgus nosacitas izmainas pieprasijuma pec veselibas pakalpojumiem. Tas
ir daudzu veselibas apriipes inovaciju un izmainu komplekss, kas liek katram individam
izveleties izmantot veselibas pakalpojumus. Pediatrijas noslodze Latvija, pieméram, ir 4 reizes
lielaka neka ASV. Cik atri Latvija var pieméroties labas prakses standartiem — to ir griiti
paredzet.

Nemot véra nenoteiktibu, zinojuma aprakstita pieeja izmanto mikrodatus no Latvijas un citas
valstis vérojamajam tendencém. Tadél galveno faktoru raditas izmainas veselibas pakalpojumu
pieprasijuma ir ieklautas vairakos veidos:

e Vispargjs 20% dzimstibas pieaugums lidz 2025.gada, nemot vera pieaugoso vispargjas
ataudzes tendenci.

e Vecaka gadagajuma un pediatrijas vecuma iedzivotaju skaita pieaugums un nedaudz
leénaks iedzivotaju skaita kritums neka noradits oficialaja statistika.

e Lai ieviestu starptautiskiem labas prakses paraugiem atbilstoSas prasibas, visos jauna
slimnicu tikla modelos ieklautas $adas norises:

o ALOS samazinajums par 25% visam specialitatém ar IpaSu uzsvaru uz
kirurgiju, TB un pareju no akiitas uz neakito ilgtermina apripi.

o Ambulatoras kirurgijas pieaugums par 25% no visiem kirurgijas gadijumiem.

o Arpus slimnicam veiktu abortu pieejamibas uzlaboSanas, pateicoties
ambulatoras tehnikas uzlabojumiem un farmaceitisko alternativu pieejamibai.

o Ambulatoras apriipes sensitivo stavoklu hospitalizacijas gadijumu skaita
samazinasanas Iidz <10% no visiem hospitalizacijas gadijumiem.
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3. Latvijas veselibas aprupes sistemas pasreizéjais stavoklis

Pasreiz€ja iedzivotaju demografiska, veselibas apriipes iestazu stavokla, pacientu uzvedibas
modelu un arstniecibas aprikojuma stavokla analize veido pamatu veselibas aprikojuma
infrastruktiiras pieprasijuma un kapacitates planosanai.

13. tabula: Apkopojums: aprékinatais pasreizejais veselibas apriipes pakalpojumu izmantojums (2014)

2014

Profils
Kopgjais iedzivotaju skaits 1997 745
Dzimstiba 21543
Pediatrijas pacientu skaits 310 000
>65 iedzivotaji 391 000
Galvenie raditaji
Kopgjais hospitalizaciju skaits 357 462
Kardiovaskularas 55 029
Onkologija 31940
Dzemdnieciba un ginekologija 34705
Pediatrija 39 925
Gariga veseliba 36 430
Gultas pa specialitatem
Arstniecibas specialitates 2628
Dzemdnieciba un ginekologija 542
Pediatrija 856
Kirurgiskas specialitates 2673
Ilgtermina apriipe 1664
Garigas saslim$anas un trauc€jumi 2101
Kopgjais akiitas apriipes gultas (ieteiktais scenarijs) 8 492
Kopgjais garigo saslim$anu un LTC skaits 2741
Kopgjais gultu skaits 11 233
Provizoriskais pieprasijums péc PHHC arstiem 1463

Avots: Sanigest Internacional

3.1. Iedzivotaju skaits

Saskana ar VARAM publicétajiem iedzivotaju skaita datiem iedzivotaju skaits Latvija,
2014.gada 31.maija bija 2 174 035 (VARAM 2014). Tomer jaunakie tautas skaitiSanas dati ar
detalizétu Latvijas demografiju tika publicéti 2010.gada, noradot kopgjo iedzivotaju skaitu
1699435 (QSA, 2010). Latvijas 2010.gada ledzivotaju un majsaimniecibu skaitiSanas
(Latvijas Tautas skaitiSana, 2010) ir izmantota pasreizgjas iedzivotaju demografijas apraksta.

3.3.1. ledzivotaji péc dzivesvietas

Latvijas iedzivotajus pec geografiskas pazimes var iedalit vairakos veidos. Oficiali Latvijatiek
iedalita seSos regionos: Riga, Kurzeme, Vidzeme, Zemgale, Pieriga un Latgale. Ka redzams
karte, Rigas pasvaldiba dzivo 31 procents Latvijas iedzivotaju, kam seko Daugavpils pilséta,
kur dzivo 5 % iedzivotaju.
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S.attels: Latvijas iedzivotaju skaita karte pa pasvaldibam
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| Tedzivotaju skaits galvenajas pilsétas, 2011. | Iedzivotaju skaits pa pasvaldibam, 2015. \

3.3.2. ledzivotaju iedaltjums péc dzimuma

Latvija, atbilstosi 201 1.gada Tautas skaitiSanai, 46% no iedzivotajiem ir viriesi, ka tas redzams
sekojoSaja attela.

6. attels: Latvijas iedzivotaji peéc dzimuma

Sievietes 54% Viriesi 46%

Avots: Dati no 2011.gada Tautas skaitiSanas

3.3.3. ledzivotaji pa vecuma grupam

Lielaka dala (67 procenti) Latvijas iedzivotaju pieder 15-59 gadu vecuma grupai, salidzinot ar
0-14 gadu vecuma grupu (14 procenti) un senioriem, kas ir 60 un vairak gadu veci (18 procenti).
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7.attels: Latvijas iedzivotaji pa vecuma grupam (tiikstosi)

2,055 1,997 1,933
65+ ¥ 403 475
538 505 ]
45, - - 480
64 o o
H 30- -
44 -
2014 2020P 2025P

Avots: Dati no 2011.gada Tautas skaitiSanas

3.2.Akuta apripe stacionara

3.2.1. Veseltbas apriipes iestades

Saja nodala sniegts parskats par pasreiz&jam nozimigakajam akiitas stacionaras veselibas
apripes iestadém Latvija, pamatojoties uz pieejamajiem datiem. Dati galvenokart iegtiti no

veselibas pakalpojumu sniedzgjiem.

Lai prognozétu nakotnes veselibas pakalpojumu piedavajumu, svarigi ir apzinat galvenas
veselibas apriipes iestades valstt. Ir divu veidu planotas iestades:

e Objekti, kas Veselibas apripes iestazu licencéSanas departamenta klasificétas ka
,biivniecibas procesa esosas”, kas nozimé, ka pieteicgjs ir sanémis apspirinajumu

objekta celtniecibas sakSanai.

e Objekti, kas Veselibas apriipes iestazu licenc€Sanas departamenta nav klasificétas ka
,,blivniecibas procesa esosas”, tacu par kuriem no oficialiem avotiem ir zinams, ka tie

tiek planoti vai biivéti.

Sekojosa tabula ietver informaciju par arstniecibas iestadém un sniegtajiem pakalpojumiem,

kas ieklauti Generalplana.

14. tabula: Arstniecibas iestades, kas sniedz akiitas stacionaras apriipes pakalpojumus Latvija

Stacionarie pakalpojumi

Kuldigas slimnica

Liepajas Regionala slimnica
Priekules slimnica

Saldus medicinas centrs
Ziemelkurzemes Regionala slimnica
Daugavpils Regionala slimnica
Kraslavas slimnica

Livanu slimnica

Ludzas medicinas centrs

Preilu slimnica

Jurmalas slimnica

Ogre rajona slimnica

Siguldas slimnica

Tukuma slimnica

Paula Stradina Kliniska universitates slimnica

Rigas 2. Slimnica

Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica
Rigas dzemdibu nams

Universitates Bérnu slimnica
Traumatologijas un ortop&dijas institiits
Aluksnes slimnica

Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba
Cesu klmika

Madonas slimnica

Smiltenes Sarkana Krusta hospitalis
Vidzemes slimnica

Aizkraukles slimnica

Bauskas slimnica

Dobeles slimnica

Jekabpils Regionala centra slimnica
Jelgavas pilsétas slimnica

Avots: Pakalpojumu sniedz€&ju dati

Nakama tabula rada jaunakos datus par visas slimnicas pieejamajam gultam, noradot gultu
klasifikaciju (gariga veseliba un ilgtermina apriipe tiks analizéta velak).
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15.tabula: Kopgjais gultu skaits pa specialitatém

Specialitates grupa Kopgjais gultu skaits
Medicinas specialitates 2628
Pediatrija 1126
Dzemdnieciba un ginekologija 542
Kirurgiskas specialitates 2673
Patologija un radiologija 499
Pavisam 11 233

Avots: pakalpojumu sniedzgju iesniegtie dati
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16. tabula: Stacionaro gultu Kklasifikacija

Masu un
Ietver invazivas  pacientu | Sagaidamais  Ietver slimnicas Ietver fiksétu
uzraudzibas skaita ALOS >24 infrastr. (diagnostika  galvas Komentari
iespgjamibu attieciba stundas & arstesana) nodalfjumu
<1:2

Picaugusie / Viriesi /

pediatrija sievietes

Visas specialitates saslimsanas,
. .. . _ _ _ _ _ kam nepieciesama slimnicas
Pieaugusie Abi Ne Ne Ja Ja Ja infrastruktiira, iznemot pediatriju,
OBSGY N, psihiatriju un PM&R
Visas sievietes visos dzemdibu
cikla posmos (pirmsdzemdibu &

Visparéjas medicinas/kirurgiska
gulta

Dzemdniecibas un ginekologijas

Pieaugusie SievieSu Ne Ne Ja Ja Ja godzemdibu), iznemot paas
gultas p p
dzemdibas
e ey e e . _ _ _ _ - Visi ne-pieaugusie, kam nav
Pediatriskas gultas Pediatriska Abi Ne Ne Ja Ja Ja vajadziga intensiva apriipe
Labiiites un rehabilitacijas . . _ B _ _ _ Rehabilitacija, ieskaitot fizisko un
gultils J Abi Abi Ne Ne Ne Ne Ne neirologisko saslimganu
Psihiatrijas / uzvedibas veselibas , , _ _ - _ - leskaitot psihiatriju narkotisko
gultas J Abi Abi Ne Ne Ja Ne Ne vielu atkaribas post-akiita fazi
o « letver visas nerehabilitacijas, sub
ialas kop3anas un . . . - _ _ - _ > . Jas,
ngeicatr i ;S gglt as s Pieaugusie Abi Ne Neé Ja Ne Ne un post akiitas apriipes darbibas
Visas specialitates & saslim$anas,
kam nepiecieSana < 1:2 Masu un
- = - . w . - - - - - pacientu skaita attieciba +
Intensivas apriipes gultas Pieaugusie Abi Ja Ja Ja Ja Ja invaziva novérosana. Pacients
pilniba nespgjigs pariipéties par
Sevi.
Izslédz bérnistabas gultinas (nav
licenzgtas)
C 1= . _ _ _ _ _ I ink li gti
NICU/PICU gultas Pediatriska Abi Ja Ja Ja Ja Ja etver inkubatorus (licenz¢ti)

1zslédz visas normalas dzemdibas

Avots. Sanigest Internacional
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3.2.2.8tacionara darbiba

ST zinojuma nodala sniedz parskatu par stacionaro darbibu Latvija 2014.gada. Hospitalizacija ir
pakalpojums, kas prasa, lai pacienti paliek slimnica, rehabilitacijas vai veselibas apriipes iestadé uz
24 stundam vai ilgak. 2014.gada dati tika izmantoti tadel, ka tie bija jaunakie no pakalpojumu
sniedzgjiem pieejamie visaptveroSie dati par hospitalizacijas gadijumu skaitu pa specialitatém,
diagnostikas parbaudes un arst€Sanas tipiem.
Hospitalizacijas gadijumu skaits péc pakalpojuma sniedzéja
No pakalpojumu sniedz&jiem iegitie dati liecina, ka kopgjie hospitalizacijas raditaji noligtajas
arstniecibas iestadés 2014.gada bija 305 319. Ka redzams nakamaja attela, dati lecina ka devinas
slimnicas veido vairak neka divas tresdalas no visiem no stacionara izrakstiSanas gadijumiem ar Rigas
Austrumu Kliniskas universitates slimnicu ka lielako stacionaro pakalpojumu sniedz&ju priekSgala,
kas veido 20 % (62 384) no kopg&ja pagajusaja gada fikséto gadijumu skaita.
8. attels: Kopgjais hospitalizacijas gadijumu skaits pa slimnicam (pirmie devini)
Riga Maternity Hospital
Jekabpils Regional Central Hospital
lelgavas City Hospital
Vidzeme Hospital
Liepaja Regional Hospital
University Children's Hospital

Daugavpils Regional Hospital

Pauls Stradins Clinical University Hospital

Riga East Clinical University Hospital

Others

0 20,000 40,000 60,000 80,000 100,000120,000

Rigas Dzemdibu nams

Jekabpils Regionala Centrala slimnica

Jelgavas pilsétas slimnica

Vidzemes slimnica

Liepajas Regionala slimnica

Universitates Be&rnu slimnica

Daugavpils Regionala slimnica

Paula Stradina Kliniska Universitates slimnica
Rigas Austrumu Kliniska Universitates slimnica
Citas

Avots: Sanigest Internacional analize

Paula Stradina Kliniska Universitates slimnica bija otrs lielakais pakalpojumu sniedzgjs, veidojot 11
procentus no 2014.gada registrétajam darbibam, kam seko Daugavpils Regionala slimnica ar 7
procentiem no kop€ja stacionaro darbibu apjoma 2014.gada.

Hospitalizacija pa specialitatem

Ka redzams nakamaja attéla, 18 procentu (55 036) no 2014.gada registrétas hospitalizacijas
gadijumiem bija saistiti ar kardiovaskularam saslim$anam, kam seko 11 procenti (34 705)
griitniecibas gadijumu un 10 procenti (31 940) véza pacientu.

Tikai 2301 gadijuma hospitalizacija 2014.gada bija saistita ar diab&tu. Tas var€tu bit saistits ar
neprecizu pacientu statistiku un pacientu grupéSanu atbilstoSi plasam specialitaSu grupam. Lidzigi
neatliekama mediciniska palidziba, endokrinologija, speciala kop$ana un geriatrija, ka ari invaziva
radiologija nav registréta neviena gadijuma atbilstosi 2011.gada datiem.
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9. attéls: Stacionaras darbibas pa slimibam (galvenas saslim$anas 2014.gada)
Diabetes
Mental
Injury, poisoning and...
Dise ases of the digestive...
Dise ases of the respiratory...
Cancer
Maternal
Cardiovascular

Other 76,166

0 10,000 20,000 30,000 40,000 50,000 60,000 70,000 80,000

Diabéts

Garigas saslimSanas

Traumas, saindé$anas un ...
GremoS$anas sist€mas saslimsSanas ...
ElpoSanas celu saslim$anas ...

Veézis

Griitnieciba

Kardiovaskularas saslimSanas

Citas

Avots: Sanigest Internacional analize

Pavisam kopa galvenas saslimSanas veido 48 procentus no visam stacionarajam aktivitatem.

3.3.Ambulatora un atbalsta apripe

3.3.1.Veselibas aprupes iestades

S1nodala sniedz parskatu par patlaban pastavoso ambulatoro veselibas apriipi Latvija. Nakama tabula
sniedz informaciju par Generalplana ieklautam iestadém un sniegtajiem pakalpojumiem.

17. attéls: Iestades, kas Latvija sniedz ambulator os pakal pojumus

Ambulatorie pakalpojumi

e Slimnicu ambulatoras nodalas

e Primaras veselibas apriipes korporacijas Veselibas
centri

e Iekslietu ministrijas veselibas centri

e Latvijas Gazes veselibas centri

e Latvijas Sarkana Krusta biedribas vaditie primaras
veselibas apriipes centri

e Dazadi privati veselibas centri un kltnikas, kas atrodas
visa Latvijas teritorija

3.3.2.Ambulatoras aktivitates

ST zinojuma nodala sniedz parskatu par ambulatorajam aktivitatém Latvija 2014.gada. Ambulatorie
pakalpojumi tiek definéti ka pakalpojumi, kas tiek sniegti pacientiem ar slimnicas ambulatoras
nodalas starpniecibu, ka arT viet€jos veselibas centros / klinikas, kur nav paredzéts parlaist nakti.

Ambulatoro vizisu dalijums péc pakalpojuma sniedzéja

2014.gada registrétas ambulatoras viziSu kopgjais skaits parsniedz 13 481 872. No pakalpojumu
sniedzgjiem ieguta informacija liecina, ka Rigas Austrumu Kliniska universitates slimnica pienéma
lielako pacientu skaitu 2014.gada — aptuveni 5 procentus no visam taja gada registrétajam aktivitatem.
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Ka noradits Latvijas Sabiedribas veselibas stratégija,* ambulatoro vizisu skaitam pie primaras
veselibas apriipes arstiem uz vienu pacientu jabut 3,2 gada laika, ka arT 2,8 viziteém pie arstniecibas
specialistiem uz vienu pacientu katru gadu. Kopg&jais ambulatoro vizisu skaits tiek planots vismaz
12 880 839 2020.gada un 12 414 607 2025.gada. 13.att€la redzamas slimnicas, kas nodrosinas 10
lielakos ambulatoro pacientu apjomus 2020. un 2025.gada.

10. attels: Ambulatoro viziSu skaits pa slimnicam (pirmas desmit)

Ogre District Hospital

Madona Hospital

Liepaja Regional Hospital

Jékabpils Regional Central Hospital
Ziemelkurzemes Regional Hospital

Vidzeme Hospital

Daugavpils Regional Hospital
University Children's Hospital

Pauls Stradins Clinical University Hospital

Riga East Clinical University Hospital

- 200 400 600 800

Ogres rajona slimnica

Madonas slimnica

Liepajas Regionala slimnica

Jekabpils Regionala Centrala slimnica

Ziemelkurzemes Regionala slimnica

Vidzemes slimnica

Daugavpils Regionala slimnica

Universitates Bérnu slimnica

Paula Stradina Kliniska Universitates slimnica

Rigas Austrumu Kliniska Universitates slimnica
Avots: Sanigest Internacional analize

3.4. Arkartas / neatliekamas apriipes pakalpojumi
3.4.1. Pasreizéjas situdcijas analize

Nelaimes gadijumu un neatlickamas mediciniskas palidzibas nodalas apmekléjumi

Nodrosinat atru piekluvi neatliekamas mediciniskas palidzibas nodalai neatliekamas apriipes
sanemsSanai ir bitisks jebkuras veselibas apriipes sistemas komponents. Pacienti, kas nonak
neatliekamas palidzibas nodalas parasti tiek iedaliti péc 5 punktu skalas:

1. l[imenis - Tuliteja palidziba: apdraudéta dziviba

2. limenis - Arkartas: var rasties draudi dzivibai

3. Iimenis - Steidzams: nav bistams dzivibai L
4. limenis - Dalgji steidzams: nav bistams dzivi jmts taktoS vizisu
5. Iimenis - Nav steidzams: nepiecieSama arstéSana, kad tam ir laiks

Latvija pastav gan neatlickamas mediciniskas palidzibas nodalas, kas atrodas augstaka limena
iestades, ka art ambulatoras steidzamas apripes iestades, kas attieciba uz daziem pacientiem darbojas
ka steidzamas apriipes iestade 3., 4. un 5. liment péc iedalfjuma skalas. Sekojosa tabula redzams, ka
saskana ar ambulatoro datu bazi kopa veikti 440 232 apmekl&jumi nelaimes gadijumu un arkartas

4 Latvijas Republikas Veselibas ministrija. Sabiedribas veselibas stratégija 2011-2017, ko pienémis Ministru Kabinets ar rikojumu Nr. 504, 2011.gada
5.oktobrT
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situacijas, kas veido 22,0 apmeklgjumus uz 100 iedzivotajiem. Tas ir vairak ka uz pusi mazaks raditajs
salidzinajuma ar ASV (42/100) un Kanadu (49/100), ka ar1 Lielbritaniju (34/100).557

Bitu jaatzimé, ka noteiktos regionos Sie raditaji ir 1pasi zemi, Latgalé nov€rojami tikai 5,4
apmekléjumi uz 100 iedzivotdjiem, salidzindjuma ar Rigu ar 35,0 apmekl§jumiem uz 100
iedzivotajiem. Visticamak tas liecina par zemiem piekluves limeniem dazos regionos, kas iesp&jams
ir saistiti ar sociali ekonomisko stavokli $ajas teritorijas - Latgale ir regions ar viszemakajiem
ienakumiem valstl. Zemie Itmeni Pieriga visticamak ir saistiti ar to, ka personas sanem apripi Riga,
un Rigas raditaji varétu biit augstaki neka gaidits, jo atspogulo gan Rigas, gan Pierigas iedzivotajus.

Tabula Nr. 18: Nelaimes gadijumu un neatliekamas palidzibas nodalas apmekléjumi Latvija (2014)

NPN atrasanas vieta: Ap meskliéj mu Uz 100 iedzivotajiem
Latgale 15,543 54
Pieriga 23,509 6.4
Kurzeme 52,661 205
Vidzeme 43,536 21.6
Zemgale 80,139 32.8
Riga 224,844 35.0
Kopa Latvija 440,232 220

Avots: Ambulatoro datu bazes analize

Ieteikumi turpmakai NPN apmekléjumu analizei

Saja sakotngja analiz& sniegts tikai neatlickamas palidzibas apmekl&jumu parskats Latvija. Turpmak
ieteicams analizeét papildu datus, lai noverotu ne tikai pacientus, kas sanem palidzibu NPN, bet ar1
atstdj NPN, nesanemot palidzibu, jo tas ir loti svarigs uz rezultatu orient€ts trauc€tas piekluves
neatliekamai apriipei mérijjums. Ambulatoro pacientu datu baze bija pieejams katra apmekl&juma
diagnozes kods, noradot, ka personas, kas ieradas NPN un devas prom pirms tika izmekl&tas, nav
ieklautas datu baze - tas varetu dal&ji skaidrot zemaku apmekl&jumu skaitu neka gaidits. Pieméram,
Australija Sis raditajs 2003.-2004. gada bija 5,2% (Veselibas un labklajibas institiits, 2005). Kanada
Sis raditajs balstijas uz vienas iestades pétjjumiem un bija 1,4% (Fernandes et al. 1994) un 3.6%
(Monzon et al. 2005). Baibergenova et a. 2006 konstat€ja, ka 3% pacientu, kuri ieradas Ontario NPN
laika no 2003. Iidz 2004. gadam nesanéma arsta apskati. Vairaku iestazu pétjjuma tika izpétiti 9,2
miljoni NPN apmekl&jumi 262 slimnicas Kalifornija un personu, kuras devas prom, nesanemot arsta
apskati, raditaji dazadas slimnicas bija loti atSkirigi, no 0% lidz 20,3% (vid&jais 2,6%)®. Turpmak
butu noderigi izpétit, cik liela pacientu dala Latvija dodas prom no NPN, nesanemot arsta
konsultaciju.

5CDC/NCHS, 2010. gada Nacionala slimnicas ambulatoras mediciniskas apriipes aptaujas Kopsavilkuma tabulas
6 Kanadas Veselibas informacijas institiits, Veselibas apriipes izmaksas veicinoie faktori, 2011. gada 28. aprilis

7 http://www.nhsconfed.org/resources/key-statistics-on-the-nhs apmeklets 2014. gada 6. augusta

8Hsia RY, Asch SM, Weiss RE, et a. Hospital Determinants of Emergency Department Left Without Being Seen Rates. Annals of
emergency medicine. 2011;58(1):24-32.€3. 0i:10.1016/j.annemergmed.2011.01.009.
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Saskana ar esoSajiem pieradijumiem, pacienti atstaj neatlickamas palidzibas nodalu ar pacientiem un
slimnicam saistitu iemeslu dél. Ar pacientiem saistiti iemesli ir akita psihologiska reakcija
apmekl&juma laika (Weissberg et al. 1986), svarigas saistibas cita vieta (Fernandes et al. 1994), vaja
uztverta komunikacija ar darbiniekiem (Fernandes et al. 1994; Arendt et al. 2003) un mazak akiitas
problémas, ka rezultata simptomi izzud gaidiSanas laika. Ar slimnicu saistits faktors, kas tika
konstatéts vairakos pétijumos, ir ilgstoSas gaidiSanas laiks (Baibergenova et al. 2006). Diemzel dati
par apriipes gaidiSanas laiku Latvijas NPN nav pieejami.

3.4.2. Neatliekamas palidzibas transporta pakalpojumi

Galvenais neatlickamas mediciniskas palidzibas pakalpojumu merkis ir sniegt palidzibu pacientiem,
kam nepieciesama neatlieckama mediciniska apripe un/vai transporteét pacientu uz citu galigas apripes
iestadi.

Tabula Nr. 19: Pakalpojumu aktivitate Latvija (2014)

Neatliekamas palidzibas

Regions izsaukumu skaits Uz 100 iedzivotajiem
Pieriga 12,155 33
Kurzeme 20,580 8.0
Zemgale 23,105 9.5
Latgale 32,885 115
Vidzeme 24,086 12.0
Riga 117,866 18.3
Kopa Latvija 231,914 11.6

Avots: SEMS datu bazes analize

Lidzigi ka nelaimes gadijumu un neatlickamas palidzibas nodalu apmekl&jumu gadijuma, pastav
butiskas regionalas atSkiribas attieciba uz neatlickamas palidzibas izbraukumiem - no 3,3 uz 100
iedzivotajiem Pieriga lidz 18,3 Riga. Tas atbilst daziem starptautiskajiem aktivitates [imeniem, kas
redzami zemak esoSaja tabula. Protokolu un citu faktoru atSkiribas nozimé, ka Sie salidzinajumi
paredzeti vienkarsi kontekstam. Ka redzams, ar tikai nedaudz mazak ka 12 izbraukumiem uz 100
iedzivotajiem Latvijas rezultati ir Joti lidzigi citam jurisdikcijam.

Tabula Nr. 20: Neatliekamas palidzibas pakalpojumu aktivitate noteiktas jurisdikcijas (2008)

Neatliekamas palidzibas

Jurisdikcija izsaukumu skaits Populacija Uz 100 iedzivotajiem
Jaunzelande 320,000 4,200,000 7.6
Velsa 269,108 2,900,000 9.3
Istmidlenda 468,656 4,600,000 10.2
Skotija 520,460 5,000,000 10.4
Britu Kolumbija 530,000 4,300,000 12.3
Dienvidaustralija 216,000 1,500,000 14.4
Kvinslenda 698,000 3,900,000 17.9
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Avots: The New Zealand Ambulance Service Strategy 2008°

Tacu pastav vél viens faktors - ko nav iesp&jams analizet ar datu bazu palidzibu - tas ir atras palidzibas
izsaukumi, uz kuriem nav sanemta atbilde, jo tie nav uzskatami par “steidzamiem”. 2014. gada raksta
tika I&sts, ka “no 1200 atras palidzibas izsaukumiem, kas tiek veikti katru dienu, puse pacientu paliek
majas, kas nozimé, ka tiem nebija nepiecieSsams doties uz slimnicu...”*° Ja aprékins 1200 zvani diena
ir pareizs, tas nozimé&tu, ka aptuveni 50% cilvéku paliek majas, jo pacientu transportéSanas gadijumu
skaits ir (231 914), kas ir tikai nedaudz mazak ka 53% no 438 000 izsaukumiem gada. Valsts
Neatliekamas mediciniskas palidzibas dienesta parstave llze Be¢a mingja, ka 2012. gada tika ieviesta
sist€éma, kuras ietvaros notiek sazinasanas ar to pacientu, kuri izsaukusi atro palidzibu vairak ka piecas
reizes menesi, gimenes arstu, un tas ir ]avis uzlabot situaciju.!* Biitu lietderigi veikt talaku analizi, ai
labak noteiktu ka Sobrid tick reagéts uz atras palidzibas izsaukumiem.

Tabula redzams, cilvéku, pie kuriem ieradas atra palidziba vairak ka vienu reizi, skaits 2014. gada.
Ka redzams, pie gandriz 25 000 cilvékiem neatlickama palidziba ieradas divas reizes, pie vairak ka
2200 piecas vai vairak reizes un pie gandriz 250 cilvékiem vairak ka 10 reizes gada laika.

Tabula Nr.21: Vairaki atras palidzibas izsaukumi vienai personai (2014)

Atras palidzibas ierasanas

gadijumi 2014. gada sy el

1 137,295
2 24,970
3 6,567
4 2,379
5 979

6 471

7 268

8 157

9 93

> 10 izbraukumi 249

Avots: SEMS datu bazes analize

° New Zealand Ambulance Sector Office. 2008. The New Zealand Ambulance Service Strategy: Getting it done! Wellington:
National Ambulance Sector Office.

10 ww.rebaltica.lv/en/investi gations/health_in_latvia/a/1066/latvia’s_unhealthy_healthcare_system.html

1 ww.rebaltica.Iv/en/investi gations/health_in_latvia/a/1066/latvia’s_unhealthy healthcare system.html
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Ieteikumi turpmakai neatliekamas palidzibas transporta pakalpojumu analizei

Viens no visplasak izmantotajiem NMP snieguma raditajiem ir kop&jais ierasanas laiks, kas
ietver laiku no zvana sanemsanas lidz personala ierasanas bridim pie pacienta (skat. Error!
Reference source not found.). Reakcijas laiks ir tiesa veida saistits pacienta izdzivosanu, jo
smadzenu bojajumi rodas, ja smadzeném tiek partraukta skabekla padeve uz vairak ka sesam
miniitém. (TriData, 2007). Saskana ar OPALS pétijumu, ja 90 vai vairak procenti pacientu tiek
sasniegti 5 mindisu laika, izdzivosanas raditajs palielinas par 12 procentiem, salidzinajuma ar
iepriek$€jo 8 mintsu merki, kas tika noteikts 1990. gados (OSHA, 2009: Neatlickamas
palidzibas pakalpojumu apskats: SalidzinoSs starptautisko neatlickamas palidzibas
pakalpojumu labas prakses apskats).

Pasreiz&jie Latvijas dati par neatlickamas palidzibas transportu nelauj analizét, ka Latvija ir
salidzinama ar starptautiskiem raditajiem, tacu ta biitu jauztver par butisku turpmakas izp&tes
jomu.

11.attels: Kopéjais ierasanas laiks

919 Call _ Units Apparatus Unit on Arrival at
Received Dispatched en route Scene Patient

/Call Processing: Begins 7
when the call is
answered and ends
when responders are
dispatched to call
address. Additional
activities may take
place after notification
of responders, but is
not included in call
rocessing time.

Travel (Drive): Begins
when the first Vertical: Begins when
appropriate emergency the first appropriate
apparatus actually apparatus arrives at
1! ds ; the scene of the
emergency and ends
when personnel arrive
at the patient’s side.

Turnout: Begins when
emergency responders
are notified and ends
when appropriate
emergency apparatus

actually leaves en
route to the location of
the emergency.

Ierasanas laiks (laju uztvere)

Sanemtie izsaukumi | Nosatitas ekipazas Ekipaza cela Komanda notikuma leraSanas pie
vieta pacienta
Zvanu apstrade: Sakas IzbraukSana: Sakas, kad Brauciens: Sakas, kad  Vertikale: Sakas bridi, kas
bridi, kad zvans tiek NP ekipaza tiek informéta pirma atbilstosa NP pirma atbilstosa ekipaza

pienemts un beidzas, kad = un beidzas, kad atbilstosa = ekipaza dodas prom, un | ierodas otikuma vieta un
ekipaza tiek nositita uz ekipaza dodas cela uz beidzas, kad pirma beidzas, kad personals ir
zvanitaja adresi. Papildu notikuma vietu. atbilstosa NP ekipaza ieradies pie pacienta.
darbibas var tikt veiktas ierodas notikuma vieta.

péc ekipazas
informéSanas, taCu netiek
ieklautas zvana apstrades
laika.

Avots: Saskana ar TriData (2007). “Aleksandrijas pils€tas ugunsdzesibas dienesta novertejums”, 32. Ipp.
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Talak tabulas sniegta kontekstuala informacija un ta ietver Eiropas Neatlickamas palidzibas
datu (EED) projekta pirmas palidzibas standartus un dazus kopgja ierasanas laika raditajus no
dazadiem starptautiskiem pétijumiem.

TabulaNr. 21: EED projekts (neatlieckamas palidzibas ierasanas laika standarti dzivibai bistamos

gadijumos)
Kopenhagena, Danija 4:45 N/A
Dzenova, Italija 8:00 N/A
Bonna, Vacija 7:59 90%
Ri¢monda, ASV 8:59 90%
Ullevala, Norvégija 9:39 N/A
Vestmidlenda, Apvienota 8:00 75%

Karaliste

Avots: OSHA, 2009

Tabula Nr. 22: IeraSanas laika dieksnis

Vidgjais ierasanas Neatliekamas
laiks (minttes) palidzibas

autotransports
(%)
Nuevo Leone, Meksika 4.5 100
Viktorija, Australija 18.7 58
Mancestra, Jorksira, Mersija, Trenta, 7.8 70

Apvienota Karaliste

Kingkatr1, Apvienota Karaliste 10 85
Monreala, Kanada 9.8 100

Avots: balstits uz Roudsari, B.S. et al. (2007) “Neatlickamas medicTniskas palidzibas (NMP) sistémas
attistitajas un attistibas valstis” INJURY Starptautiskais ievainoto aprupes Zurnals. Vol 38, 1001-1013.

Meérka ierasanas laiks ir jakorig€, nemot véra geografisko novietojumu un iedzivotaju blivumu.
Piem@ram, viet€ja méroga saskanotais ASV mérka ierasanas laiks lauku regionos bija 15
minttes 90 procentos gadijumu (OSHA, 2009). Bitiski piezimét, ka pamata dzivibas atbalsta
(PDA) sniedzgja pirmas darbibas (uzsakt maksligo elpinaSanu un sirds masazu) javeic ne vélak
ka péc cetram minttém.

Papildus vidéjam neatlieckamas palidzibas ieraSanas laikam, ir svarigi analiz€t ieraSanas laiku
péc pakalpojuma veida, jo petijumi norada, ka PDA gadijuma ieraSanas laikam vid@&ji ir jabut
atrakam, it 1pasi ja tiek veikti papildu dzivibas atbalsta pasakumi. Cita gadijuma, ja nopietni
neatlieckamas palidzibas izsaukumi tiek kategorizéti ka dzivibas atbalsts un tiem pieSkirta
prioritate, nosttot tuvako ekipazu, PDA gadijumos ierasanas laiks var€tu but ilgaks neka
papildu dzivibas atbalsta pasakumu gadijuma, nemot véra ierobeZotu ekipazu skaitu un
iesp€jamibu, ka ekipaZa var atrasties arpus zonas. Ta tas ir standarta ieraSanas laiku gadijuma
Aleksandrijas pils&ta.?

12 1tiData (2007)
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Dazas no labakajam starptautiski piemé&rotajam praksém ar mérki palielinat neatlickamas
palidzibas pakalpojumu efektivitati ir:
o Attistit feldSeru lomu, paplasinot prakses apjomu un integréjot primaras apriipes sniedzgjus,
kas varétu potenciali samazinat ieraSanas laiku lauku kopienas un viensétas PDA gadijumos.

e PDA arsta noradijumi pa talruni personai, kura veic zvanu, lai samazinatu PDA laiku
(pieméram, palielinat iesp€ju sasniegt sirdsdarbibas apstasanas pacientu 8 miniiSu laika no
zvana sanemsanas).

o |zglitibas kampanu ievieSana. Tam ir dazadi rezultati, tacu tiem biezi ir biitiska loma iedzivotaju
izglttosana par gadijumiem, kados jaizsauc NMP, ka un kad veikt izsaukumu utt.

¢ Kliisko novertgjumu un nostitijumu integracija feldSeru apmaciba, lai nostiprinatu nosttijumu
uz vietgjam medicinas iestadeém sisteému.

e Dispeceru triazas sistémas ievie$ana, lai noteiktu gadijumu prioritati.
e Pacientu sadales sist€mas, kur nodalas nav saistttas ar konkrétu iestadi un kuras identificetas
slimnicas péc resursiem, kas vislabak atbilst pacienta vajadzibam.

e  GPS sistemu izmantoSana, kas ir sniegusi pozitivu ietekmi uz ieraSanas laiku.

Alternativa metode neatlickamas palidzibas pakalpojumu noveértéSanai ir Nodalas stundu
izmantojums, kas tiek aprékinats, balstoties uz izbraukumiem laika perioda, dalot ar nodalas
stundu skaitu taja pasa perioda. Papildus izbraukumu aizkavésanas merijjumiem, tas var liecinat
ar1 par kavésanos citas vietas, pieméram, rindas slimnica. Saskana ar OSHA zinojumu, nodalas
stundu izmantojums Kanada bija 0,2, ASV 0,31 un Eiropa 0,22.

3.5. Gariga un ilgtermina apruape
3.5.1. Veselibas apriipes iestades

Saja sadala sniegts parskats par pasreizgjam stacionara ilgtermina veselibas apriipes iestadem
Latvija, balstoties uz pieejamiem datiem. Sekojosa tabula noradita informacija par iestadém un
sniegtajiem pakalpojumiem, kas noraditi generalplana.

Tabula Nr. 23: Iestades, kas nodrosina ambulatoros pakalpojumus Latvija

Ilgtermina veselibas apriipes pakalpojumi stacionara tiek sniegti devinas
_Iiguma slimnicas:

1. Daugavpils Neiropsihiatriskaja slimnica
Bérnu Neiropsihiatriskaja slimnica “Ainazi”
Valsts Rehabilitacijas centra “Vaivari”
Rigas Psihiatrijas un narkologijas centra
Piejiiras slimnica
Straupes Narkologijas slimnica
Stren¢u Neiropsihiatriskaja slimnica
Aknistes Psihiatriskaja slimnica
Slimnica GintermuizZa

©o N Ok ®WDN

Tabula Nr. 24: Kopgjais gultasvietu skaits péc apriipes veida

Kopgjais gultasvietu

Apriipes grupa skaits
Ilgtermina apriipe 1664
Garigas slimibas un invaliditate 2101
Kopa 11233

Avots: Pakalpojumu sniedz€ju dati
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Gultasvietas
péc tipa

Veseliba un

Piecauguso/
Bérnu

Tabula Nr. 25: Stacionara gultasvietu Klasifikacija

Medmasu
attieciba
pret
pacientiem
<1:2

Gaidamais
uzturéSanas
ilgums > 24
stundas

Ieklauta
invaziva
monitoringa
iespejas

Viriesu / sievieSu

Ietver slimnicas
infrastrukttiru
(Diagnostika un
arsteSana)

|etver
fiksetas
gultas
vietas

Komentari

Rehabilitacija, tostarp fiziskas

rehabilitacija Abas Abas Ne Ne Ne Ne Ne un neirologiskas saslimsanas
ihiatrii Ietver psihiatrisko arstésanu

Psihi a_tr ljaf Abas Abas Ne Ne Ja Ne Ne atkaribas  vielu  lieto3anas

uzvediba pécakiitaja fazeé

Kvalificéta letver ne-rehabilitacijas, mazak

masu apripe PicauguSajiem  Abas Ne Ne Ja Ne Né akdtas, pecakitas fazes

un geriatrija

Avots. Sanigest Internacional
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4. Latvijas veselibas sistemas nakotnes veidosanas galvenas
iezimes

Lai paredzetu nakotnes vajadzibas, tika izveidots pieprasijuma modelis, kur§ lava noteikt
paredzamo stacionaro pakalpojumu, ambulatoro pakalpojumu un diagnostikas un arst€Sanas
pakalpojumu pieprasijumu lidz 2025. gadam. Pieprasijuma un triilkumu analizes rezultati
koncentrgjas uz 2014. un 2025. gadu. Nakotnes rezultati veido veselibas apriipes iestazu un
pakalpojumu sadalijuma valsti planoSanas pamatu. Zemak redzamaja tabula apkopoti dazi
galvenie statistikas raditaji.

Tabula Nr. 26: Apkopots paredzamais veselibas pakalpojumu pieprasijums (2014. un 2025.)

2014 2025

Profils

Kopgjais iedzivotaju skaits 1997745 1839598
Dzimusie 21.543 26.929
Beérni 310.000 301.500
ledzivotaji vecuma >65 391.000 425.000

Galvenie rezultati

Kopgjais hospitalizaciju skaits 357462 330292
Sirds un asinsvadu slimibas 55.029 50.679
Onkologija 31.940 29.411
Dzemdnieciba un ginekologija 34.705 43.381
Pediatrija 39.925 37.539
Gariga veseliba 36.430 33.939

Specializétas gultasvietas

Mediciniska specializacija 2.628 2.235
Dzemdnieciba un ginekologija 542 396
Pediatrija 856 873
Kirurgijas specialitates 2.673 1.592
Ilgtermina apriipe 1664 1.620
Garigas slimibas un invaliditate 2101 1.030
Kopgjais akiitas gultasvietas (vElamais scenarijs) 8.492 5.175
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LTC un kopgja gariga veseliba 2,741 2.650
Kopgjais gultasvietu skaits 11233 7.825
Aprekinatais nepiecieSsamais PVA arstu skaits 1.463 1,104

Avots: Sanigest Internacional

4.1. Apriipes pieprasijuma prognozes

4.1.1. Pieprasijuma prognoZu rezultati: uznemsana stacionara
Paredzams, ka kopgjais stacionara uznemto pacientu skaits 2020. gada sasniegs 352354 un
2025. gada - 340040. Zemak redzamajas diagrammas redzamas desmit galvenas stacionara
pacientu kategorijas 2020. un 2025. gada. 11. pielikuma ieklautas prognozes visam specialitasu
kategorijam 2025. gadam, kas izmantojamas ka nakotnes pieprasijuma novert€Sanas pamats.

Paredzams, ka nakotn€ kop€ja uznemto pacientu skaita sadalijums joprojam koncentrésies
devinas iestades, kas Sobrid uznem vairak ka 60 procentus visu pacientu. Daziem regionalajiem
centriem paredzams apjoma pieaugums, tacu samazinasies uznemto pacientu skaits, uzlabojot
aprupes modeli un turpinoties parejai uz pacientu ambulatoru apriipi, kas lielakoties kompensés
vispargjo pieaugumu.

12. attels: Kopejais uznemto stacionara pacientu skaits pa slimnicam (devinas lielakas, 2020)
Riga Maternity Hospital

JEkabpils Regional Central Hospital

lJelgavas City Hospital

Vidzeme Hospital

Liepaja Regional Hospital

University Children's Hospital

Daugavpils Regional Hospital

Pauls Stradin3 Clinical U niversity Hospital

Riga East Clinical University Hospital

Others
T T T T T T

20,000 40,000 60,000 80,000 100,000 120,000

Rigas Dzemdibu nams
Jekabpils regionala centrala slimnica
Jelgavas pilsetas slimnica
Vidzemes slimnica
Liepajas regionala slimnica
Bérnu Universitates slimnica
Daugavpils regionala slimnica
Paula Stradina Kliniska universitates slimnica
Rigas Austrumu universitates slimnica
Citas
Avots: Sanigest Internacional
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13. attels: Kopéjais uznemto stacionara pacientu skaits pa slimnicam (devinas lielakas, 2025)
Riga Maternity Hospital

JEkabpils Regional Central Hospital

Jelgavas City Hospital

Vidzeme Hospital

Liepaja Regional Hospital

University Children's Hospital

Daugavpils Regional Hospital

Pauls Stradins Clinical U niversity Hospital

Riga East Clinical University Hospital

Others
T T T T T

20,000 40,000 60,000 80,000 100,000 120,000

Rigas Dzemdibu nams
Jekabpils regionala centrala slimnica
Jelgavas pilsétas slimnica
Vidzemes slimnica
Liepajas regionala slimnica
Bérnu Universitates slimnica
Daugavpils regionala slimnica
Paula Stradina Kliniska universitates slimnica
Rigas Austrumu universitates slimnica
Cita
Avots. Sanigest Internacional

4.1.2. Pieprasijuma prognoZu rezultati: ambulatora apriipe
Planots, ka ambulatoro gadijumu un ambulatoras kirurgijas gadijumu skaits ievérojami pieaugs
no 2016. Iidz 2025. gadam. Ambulatoro gadijumu skaits picaugs par 100%, bet ambulatoras
kirurgijas gadijumu skaits pieaugs par 250%. Sis ambulatoro gadijumu skaits pieaugums
galvenokart skaidrojams ar gaidamo pareju no stacionara pakalpojumiem atbilstosi Latvijai
izstradatajam apriipes modelim.

14. attels: Ambulatorie apmekléjumi péc slimnicas (top desmit, 2025)

Ogre District Hospital

Madona Hospital

Liepaja Regional Hospital
Jekabpils Regional Central Hospital
Zieme lkurzemes Regional Hospital

Vidzeme Hospital

Daugavpils Regional Hospital
University Children's Hospital

Pauls Stradins Clinical University Hospital

Riga East Clinical University Hospital

- 100,000 200,000300,000 400,000 500,000600,000

Ogres rajona slimnica
Madonas slimnica
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Liepajas regionala slimnica
Jekabpils regionala centrala slimnica
Ziemelkurzemes regionala slimnica
Vidzemes slimnica
Daugavpils regionala slimnica
Bérnu Universitates slimnica
Paula Stradina Kliniska universitates slimnica
Rigas Austrumu universitates slimnica
Avots: Sanigest Internacional

Ievérojams ambulatoro apmeklg&jumu skaita pieaugums lielakoties saistits ar izmantoSanas
raditaju pielagoSanu, nemot véra pakalpojumu virzibu prom no neatliekamas palidzibas
nodalas un virzibu prom no stacionara pakalpojumiem, kas atbilst izv€leétajam apriipes
modelim.

4.2 Turpmako gultasvietas prasibu novértéjums

Gultu iedaltjums p&c specialitates tiek izvertets, balstoties uz pielietojuma izmainam, kas
gaidamas, nemot veéra veselibas apriipes tehnologijas parmainas, iedzivotaju skaita
samazinasanos un slimibu profila izmainas. Pasreizgjais gultasvietu skaits un sadalijjums tiek
salidzinats ar prognozétajam vajadzibam 2025. gada, lai noteiktu slimnicas pakalpojumu
atSkiribas slimnicu pakalpojumu sniedzgju tikla.

Pakalpojumu sadalfjums péc specialitates tiek noteikta, nemot véra, cik sarezgiti gadijumi
gaidami katra apriipes Itmeni, un specialistu viedokli par to, kadi pakalpojumi nakotné tiks
sniegti katra aprupes ltmeni. Tas nosaka gultasvietu sadalfjumu un limeni. Modelis nosaka
gultasvietu nepiecieSamibu, balstoties uz ieteicamo noslogojumu katra specialitaté un gaidamo
uzturéSanas ilgumu katra specialitate. 11. attela aplikota $1 pieeja.

15. atteéls Stacionara pacientu prognozes metode

Inpatient@olumeskarerojectedbasedbn@narketFZize@stimatesdbased@®nRuseRates@nd?
population)Band@yi pplyingBnarketBhare@rowthZssumptions.

ProjectiPMischarge@olume:Market®Hospital KeyBssumption&e
Variables
* Population/demographics
Baseyeart BaseXears Baseline® * Uselates® Science@nd?
Inpatient . Populationi . I Technology
volumez I S +100,0002= BRELIEEEEUER . \cicaistafimixghanges
Rate « Hospital@narketBharedbyBerviced

(2014) stratified)

line)
* In/out@nigration@byBerviceslline)
* ALOS:BcienceBand@echnology@ R

ProjectdPMischarge®olume:MMarket®MHospital Performance@mprovement

Focused® Projected? Projectedn
Population Inpatient

Projectedn

i
Hospital Hospital

Market

Baselinel
Utilization® X
Rate

Ratel - 5@rs \WELGH Share Inpatient®
Adjustments - 10mrs Volume Volume

Incorporate@hangesin@
utilization@uelfiol
ambulatoryBurgery, Bl SensibilityBAnalyses/StrategyBcenarios:
shift@olllesstacutelBitesn Ability@oBnodel@nultipleFuture
de-institutionalization® outcomesForBlanning@urposest

LTC

Sanigest stacionaro pacientu skaita prognozésanas metodologija
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Stacionaro pacientu skaits tiem prognozgts, balstoties tirgus lieluma prognozges (pamatojoties uz izmantojuma intensitati un
iedzivotaju skaitu) un piemerojot tirgus dalas izauguma pien€mumus.

Prognoze@tais no stacionara izrakstijusos skaits: tirgus & slimnica Galvenie pienémumi & mainigie

Bazes gads Bazes gads /100,000= Bazes vertiba - ledzivotaju skaits / demografija
ledzivotaju skaits |zmantojuma - Izmantojuma intensitate — zinatne

Stacionaro (vecuma/ dzimuma intensitate un tehnologija

pacientu skaits klasifikacija) - Arstniecibas personila sastava

(2014) izmainas

- Slimnicas dala tirgii (p&c
pakalpojumu patsvara)

- Kustiba ieksa / ara (atbilstosi
pakal pojumu sniegsanas kartibai)

- ALOS: zinatne un tehnologija /
veiktspgjas uzlabojumi

Prognozetais no stacionara izrakstijuSos skaits: tirgus & slimnica

Bazes linija Fokuséta Provizoriskais Prognozéta Slimnicas Prognozé&tais
izmantojuma iedzivotaju skaits | stacionaro tirgus dala stacionaro
|zmantojuma intensitate pacientu tirgus pacientu skaits
intensitate - 5gados vertiba
Korekcijas - 10 gados
Ieklautas izmainas Jutiguma analize / stratégijas
izmantoSana, ko rada scenariji
ambulatora kirurgija, Sp&ja model&t vairakus nakotnes
pareja uz mazak variantus, planoSanas mérku
aktitam vietam, ITA iznakumi

deinstitucionalizacija

Avots: Sanigest Internacional
Saskana ar So pieeju tiek izmantotas divas gultasvietu skaita noteikSanas metodes.

e Pirma ir bazlinijas pieeja, kas iezim& gultasvietu nepiecieSamibu, balstoties uz
pasreiz€jo izmantoSanas raditaju, bet nemot veéra demografiskas izmainas, kas
samazinas kopgjo iedzivotaju skaitu 2025. gada. Saja sakara iedzivotaju skaita
samazinajums atsver potencialo pieaugosi pieprasijumu, ka rada plasaks hronisku
slimibu pieprasijums.

e Velama modela pieeja ievieS apriipes modell izmainas un tiek pienemts, ka
starptautiskas labas prakses ir mérktiecigi izmantotas, lai sasniegtu nozimigus veselibas
sistémas produktivitates uzlabojumus. Saja noliika galvenie scenariji ietver:

(a) ambulatoras kirurgijas gadijumu skaita pieaugums?3, ko atspogulo ambulatoras

13 Tika atzimets 28 procediiru saraksts, jo saskana ar starptautisko pieredzi So procediiru veikSanas, lielakajai dalai pacientu
tas iespgjams veikt ambulatori. STs procediiras parasti tiek veiktas ambulatori lidz pat 65% labako veselibas apriipes sistému.
Latvija vélamajam modelim vajadz&tu sasniegt vismaz 40% ambulatoro operaciju, tacu 2. scenarija modeléSana par mérki
izvirzits tikai 25% raditajs, lai saglabatu pakapenisko pareju no situacijas, kur ambulatoro operaciju veik$ana ir loti
ierobezota, lidz vairak ka 40 procentu mérka sasnieg$anai.

IAAS aptauja (2009) tika noskaidroti ambulatoras kirurgijas raditaji vairakam procedfiram un izteikti ka % no
kopgjas kirurgiskas aktivitates vai planveida operacijam Eiropa un ASV. Amerikas Savienotas Valstis (83,5 %), Danija (89
%), Spanija (87 %), Somija (63 %), Italija (64 %), UK (62 %), Zviedrija (80%). Avots: STARPTAUTISKA AMBULATORAS
KIRURGIJAS ASOCIACIJA (TIAAS)

Nemot véra realo kirurgisko procediiru attiecibu pret visiem kirurgijas nodala arstétajiem gadijumiem un veélmi
noteikt konservattvu mérki, mes ierosinam izveleties 25% mérki. Optimali mérkim vajadz&tu sasniegt 50%, tacu §ada gadijuma
biitu nepiecieSams ieviest praks€ loti svarigas izmainas, kas varétu nebiit iesp&jams 10 gadu laika. PaSreizgjie raditaji ir
ieveérojami zem mérka raditdja attieciba uz visiem operaciju veidiem.
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kirurgijas Tpatsvara 25% pieaugums;

(b) turpmaks vispargjas medicinas gultasvietu skaita samazinajums, kas saistits ar
ambulatoras apriipes sensitivo apstaklu samazinajumu un turpmaku pareju uz dienas

apriipi un majas aprupi;

(c) ilgtermina apripes pacientu, piemeéram, garigas aprupes un atkaribu pacientu,
iznemsSana no iestadém, lai arst€Sana arvien vairak notiktu kopienas apripes vidg;

un

(d) paredzamais dzimstibas picaugums un tam sekojoSs pediatriskas apriipes
gadijumu skaita pieaugums. Saja scenarija lielakaja dala specialitaSu méerkis ir 85%
noslogojums, iznemot dzemdniecibu, kur mérkis pazeminats [idz 75%.

Zemak tabula redzams katra scenarija rezultatu kopsavilkums. Katra scenarija 2014. gada
gultasvietu skaits pa makro specialitatém tiek paradits ka “pasreiz€jais” un salidzinats ar
paredzamo nepiecieSamo gultasvietu skaitu 2020. un 2025. gada. Rezultati redzami gan akitas,
gan ne-akiitas apriipes iestadém. Rezultati liecina, ka gaidamais gultasvietu vajadzibas
samazinajums bis no gandriz 9% samazinajuma 1. scenarija lidz 27% samazinajumam 2.

modela gadijuma.

Tabula Nr. 28: Pasreizejais un prognozétais gultasvietu skaits, balstoties uz gultasvietu modela metodiku

Akiitas apriipes slimnicas

Specialitates

Mediciniska specializacija
Pediatrija

Dzemdnieciba un ginekologija
Kirurgijas specialitates

Patalogija un radiologija

Starprezultats - akiita apripe

Ilgtermina apriipes slimnicas
Specialitates

Ilgtermina apriipe

Garigas slimibas un invaliditate
Pediatrija

Mediciniska specializacija
Starprezultats - ilgtermina

Kopa

2020

2025

2,596
856
542
2,673

499

2,478
810
512
2,534

477

2,387
775
490
2,426

460

2,596
856
542
2,673

499

2,390
643
383
1,569

415

2,297
619
368
1,508

403

1,664
2,101
270
32

11,233

1,619
1,964
266

30

10,690

1,587
1,859
263

28

10,275

1,664
2,101
270
32

11,233

1,449
2,211

201

9,266

1,428
2,097

199

8,924

Avots: Sanigest Internacional
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Saja konteksta, balstoties tikai uz iedzivotdju skaita pieaugumu un pasdreizéjo gultasvietu
skaitu, paredzams, ka Latvija nepiecieSamais gultasvietu skaits samazinasies no pasreizeja
Itmena 11 233 Iidz 10 690 gultasvietam 2020. gada un 10 275 vietam 2025. gada.

Kas attiecas uz regionalo pieprasijumu péc akiitas apriipes slimnicam, analize liecina, ka 2020.
gada lielaka dala gultasvietu biis nepiecieSams Riga (45%), Latgal€ un Pieriga (abos gadijumos
14%) un pargjas tiks izdalitas atlikusajos tris regionos. 2025. gada Sie skaitli paliks lidzigi,
iznemot Latgales raditajs nokritisies uz 13% un Pieriga pacelsies uz otro vietu ar 15%, atbilstosi
gaidamajam iedzivotaju izmainam.

Tabula Nr.29: Gultasvietu pieprasijums pa regioniem saskana ar 1. pieeju

Regioni Populacija  Sobrid, 2014 2020

Kurzeme 13% 973 11% 900 11% 844 11%
Latgale 14% 1,239 15% 1,123 14% 1,034 13%
Pieriga 18% 1,158 14% 1,169  14% 1,178 15%
Riga 2% 3784 45 3664 45 3,569 46%
Vidzeme 10% 602 7% 552 7% 514 7%
Zemgale 12% 701 8% 655 8% 620 8%
Nezinams regions 17 0% 16 0% 16 0%
Kopa 100% 8,474 100% 8,080 100% 7,774 100%

Avots: Sanigest Internacional

Ja $is gultasvietu modelis tiek piemeérots tikai slimnicam, ar kuram noslégti VVD ligumi,
pieprasijums balstits tikai uz gaidamo pacientu skaitu saskana ar iedzivotaju izmainam biis
7006 2020. gada un 6710 2025. gada. Nemot véra apléses attieciba uz konkrétam Latvijas
veselibas sist€mas funkciju 1patnibam, $ads paredzamais ambulatoro operaciju pieaugums
veicinas gaidama uzturéSanas ilguma un uzturéSanas ilguma samazinaju, izmantoSanas raditaju
pieaugumu un vispargjo medicinas izdevumu samazinajumu, tad€jadi tiek prognozéts, ka
gultasvietu pieprasijums $aja gadijuma sasniegs 5778 gultasvietas 2020. gada un 5554 vietas
2025. gada.

4.3.Ar nakotnes prognoZzu izstradi saistiti butiski jautajumi

Par spiti dramatiskam akiitas apriipes iestazu kopskaita samazinajumam, Latvija joprojam
vairak ka 40% iestazu ir mazak 100 gultasvietas un liela dala iestazu ir mazak ka 50 gultasvietas
- kas parasti tiek uzskatits par nepietiekamu skaitu, lai uzturétu akttas apriipes iestadi. Turklat,
pakalpojumu izplatiSanai visa sist€éma, janem vera resursu nepiecieSamiba un pieejamiba.

Balstoties uz paredzamo gultasvietu pieprasijumu saskana ar starptautiskajiem standartiem,
Sanigest ir izstradajis jaunu Latvijas slimnicu tikla konfiguraciju ar mérki palielinat resursus
un nodrosinat nepiecieSamo struktiiru, lai sasniegtu 5000 akiitas apriipes gultasvietas [idz 2025.
gadam, taCu ierosinot v€l vairak investiciju jomas, kuras slimnicas jau ir veikuSas ieguldijumus,
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pieméram, Daugavpils gadijuma, kur jau veiktas iev€rojamas investicijas, piemé&ram,
katetrizacijas laboratorija un linearais paatrinatajs.

Svarigi piebilst, ka $1 konfiguracija ir balstita uz 42 liguma slimnicam un zemak aprakstitie
scenariji ir balstiti uz 31 akiitas aprupes slimnicu. Tomér Sanigest veica konfiguraciju ari
ilgtermina apriipes slimnicam (piemé&ram, psihiatriskajam, traumatologijas un rehabilitacijas
slimnicam) un veselibas un dienas apripes centriem, kas sniedz ambulatoros pakalpojumus.
Sis ilgtermina gultasvietu prognozes, ieskaitot neiropsihiatriskos, psihiatrijas, narkologijas un
rehabilitacijas centrus, kas aprakstiti atseviska sadala zemak.

4.3.1. Apripes limenu noteikSana

Lai izstradatu jaunu Latvijas veselibas apriipes iestazu tikla konfiguraciju, slimnicas tika
iedalitas Cetros apriipes [Tmenos:

1. 1. limenis Pirma Iimena stacionara apripe tiek veikta visas slimnicas, kas sniedz
stacionara un ambulatoros pakalpojumus ka vispargja kirurgija, pediatrija,
dzemdnieciba un ginekologija un interna medicina. Sajas iestadés tiek sniegti ari
neatliekamas palidzibas pakalpojumi pieaugusajiem un bérniem, kliniskas laboratorijas
un radiologijas pakalpojumus (piem&ram, rentgenologijas, datortomografijas un
ultraskanas izmekl&jumus), akiitus psihiatrijas stacionaros pakalpojumus (lai stabilizétu
un nosiititu pie specialistiem), fizioterapiju un intensivo aprupi, kas ietver anesteziju.

2. 2. Iimenis: Otra [imena stacionara apriipe ietver augstak mingto un papildus nodro$ina
sadas mediciniskas specialitates: kardiologija, gastroenterologija, infekcijas slimibas,
urologija, nefrologija (dialize), neirologija, neonatalogija un radiologijas nodala, kas
ietver datortomografijas pakalpojumus.

3. 3.Iimenis: Tresa Iimena stacionara apripe ietver pirmo un otro Iimeni, ka ar apdegumu
pacientus, endokrinologijas, kirurgiskas dermatologijas'®, pulmonologijas, ENT, sirds
un asinsvadu kirurgijas, zokla kirurgijas, pediatriskas kirurgijas, kriSu kirurgijas,
rekonstruktivas plastiskas kirurgijas, neirokirurgijas, gastroenterologijas, patologijas,
staru terapija un angiografijas pakalpojumus.

4. 4. Iimenis: Ceturta limena aprupe atbilst specializétajam iestadém ka pediatrijas,
dzemdibu, traumatologijas slimnicas un universitates slimnicas.

5. Veselibas centri: ST iestade piemérota vienkar$iem gadfjumiem, tas var biit un var
nebiit dienas stacionars, kur pacienti sanem specialu arstéSanu, kam nav nepiecieSama
hospitalizacija, pamatojoties uz ambulatoras apriipes mehanismu. Veselibas centru
pakalpojumu klasta citu starpa ietilpst: visparéja medicina, mediciniskas laboratorijas
pakalpojumi, farmacija, PAP uztriepe, kraSu izmekl&jumi, gimenes planosana, seksuali

14 Dermatologijas pakalpojumus ieteicams saglabat tajas pasas iestadés Riga, kas Sobrid sniedz Sos pakalpojumus. Ideala
gadijuma 3 regionalajam slimnicam arT jasniedz dermatologijas pakalpojumi, lai izvairitos no situacijas, kur pacientiem jabrauc
>90 mintes, lai sapemtu pakalpojumu tikai Riga. Veérts piemingt, ka Latvija ir piektais augstakais adas véza izraisitas mirstibas
ITmenis pasaulé: 4.62 gadijumi uz 100 iedzivotajiem, un tas ir tikai vel viens iemesls decentralizet So specialitati vismaz uz
regionalajiem centriem. http://www.worldlifeexpectancy.com/cause-of-death/skin-cancers/by-country/. Dermatologijas
ieklauSana 3. Iimend ir “optimala”, bet ne obligata prasiba.
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transmisivo slimibu profilakse un arstéSana, vakcinacija, alergiju arstéSana, vakcinacija
pirms celojumiem, uztura konsultacijas, tabakas lietoSanas partrauksana, fizioterapija.
Sie centri nav atvérti 24 stundas un atkariba no pieprasijuma var darboties tikai 8 lidz
12 stundas diena. Kopa veselibas centros paredz€ts izvietot 568 ambulatoro pacientu
gultasvietas.

23. pielikuma ieklauts detalizéts minimalo un optimalo pakalpojumu apraksts, kas ir ieteicami
katra slimnicas apriipes [iment.

4.3.2. Apkalpojamds zonas populacijas noteikSana

Apkalpojamas zonas populacijas noteikSana ir biitisks Generalplana aspekts, jo tas ir veérsts uz
iedzivotajiem un balstits uz realu pakalpojumu pieprasijumu. Ir skaidrs, ka saskana ar slimnicu
apriipes Iimenu definicijam, sagaidams, ka lielaka dala 1. Iimena slimnicu apkalpo viet&ja vai
pasvaldibas limeni, regionalas slimnicas apkalpo savus regionus un valsts I[Tmena slimnicas
apkalpo visu populaciju. Tac¢u prakse€, reali uzgemt pacientu analize liecina, ka, nosakot
patiesas apkalpojamas zonas, biitu janem vera dazadas iedzivotaju zonas, balstoties uz realo
pakalpojumu pieejamibu iedzivotaju vidi. Attela redzamas faktiskas dazadu slimnicu
apkalpojamas zonas un redzams, ka lielaka dala valsts slimnicu neproporcionali apkalpo Rigas
un Pierigas iedzivotajus, kamér mazakas slimnicas apkalpo galvenokart pasvaldibu
iedzivotajus.

16. attels: Pacienta izcelsme péc regiona

H Zemgale H Vidzeme

Riga M Pieriga M Latgale
100%

90%
80%

Aizkraukles slimnica

Aliksnes slimnica

Bauskas slimnica

Bérnu neiropsihiatriska slimnica
Daugavpilsregionala slimnica
Slimnica “Gintermuiza”

Jekabpils regionala centrala slimnica
Kraslavas slimnica

Liepajas regionala slimnica
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Livanu slimnica
Madonas slimnica
Ogres rajona slimnica
Piejuras slimnica
Prieku]u slimnica
Rigas 2. slimnica
Rigas Dzemdibu nams
Saldus medicinas centrs
Smiltenes Sarkana krusta slimnica
Strencu neiropsihiatriska slimnica
Tukuma slimnica
Vidzemes slimnica
Avots. Sanigest Internacional

Saskana ar $o pacientu plismu un realo iedzivotaju prognozu analizi, generalplana ierosinata
katras slimnicas apkalpojama zona. Sie dati izmantoti kopa ar kopgjiem iedzivotaju skaita
raditajiem saskana ar tautas skaitiSanas datiem. NepiecieSamiba definét potencialas iedzivotaju
apkalpojamas zonas un pakalpojumu limeni ir bitisks solis nepiecieSama gultasvietu skaitaun
katra iestadé nepiecieSamo tehnologiju noteiksana.

4.3.3. Geogrifiska piekluve

Latvijas veselibas sisttma Sobrid ir ierobezota piekluve specializétiem veselibas apriipes
pakalpojumiem vairakos regionos. Sadas nepareizas resursu sadales rezultata daudziem
pacientiem jaméro garaks cels, lai pieklitu lielakiem un labak aprikotiem centriem arpus sava
regiona. ST situdcija ir reala probléma pagvaldibas, kas atrodas talak no Rigas, jo tas ievérojami
ietekme savlaicigu piekluvi pakalpojumiem un izmaksas.

Nemot veéra Sos apstaklus, ierosinata parkonfiguréSana ne tikai ietver pakalpojumu
koncentraciju un paplaSinasanu stratégiskas slimnicas, lai optimiz&tu resursus, bet arl
nodro$ina savlaicigu piekluvi slimnicas pakalpojumiem augstakajos limenos mazaka laika
perioda.

Zemak noraditie standarti nosaka veselibas apriipes pieejamibas raditajus Latvijas Republika.
Sie standarti ir atkarigi no cela pavadita laika un slimnicu profiliem. Potencialie standarti pa
aprupes [Tmeniem ir izklastiti zemak redzamaja tabula:

Tabula Nr. 30: Piekluves laika standarti

Apriipes ITmenis Piekluves standarts

Dienas apriipes vai veselibas centrs <30 mintites

1. Iimena slimnica (apvidus vai pasvaldiba) <30 mindtes

2. Iimena slimnica (regions - pasvaldiba) mazak ka 1 stunda
3. limena slimnica (regions) 1 stunda

4. Iimenis (nacionalais izcilibas centrs) mazak ka 3 stundas

Avots: Sanigest Internacional
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4.3.4. Socialekonomiskas vajadzibas

Analizgjot vidgjos ienakumus uz vienu iedzivotaju Latvija, redzams, ka Rigas un Pierigas
regionu pasvaldibas koncentréti vislielakie ienakumi, tapat ka katra regiona lielakajas pilsétas
ka Daugavpils, Ventspils, Re€zekne, Valmiera, Jelgava un Liepaja. NeapSaubami §Ts ir ne tikai
paSvaldibas ar augstako iedzivotaju koncentraciju, bet ari pasSvaldibas, kuras ir labakas
nodarbinatibas iesp&jas un attiecigi augstakie ienakumi.

17. attéls: Socialekonomiskais stavoklis pasvaldibas

Legend
Median income pe
1,502 - 2,209
2.220-2,490 E
2506 - 2,848
2,849 - 3357
3358-8,368
Apzim&jumi
Vidgjie ienakumi uz vienu iedz. kvintili
Kvintile Diapazons

Avots: Sanigest Internacional Piezime: Botnijas licis jalasa ka Rigas juras licis.

Piedavataja slimnicu sist€émas parkonfiguréSana nemta ve&ra aprakstita socialekonomiska
situacija un ierosinats (i) koncentrét specializétus centrus un III un IV Iimena slimnicas augsta
pieprasijuma zonas pasvaldibas ar augstaku ienakumu Itmeni, socialajiem ieguldijumiem un
infrastruktiiras attistibu; un (i) nostiprinat II limena slimnicas ziemelos un Jelgava. ST jauna
konfiguracija aptver lielaku iedzivotaju dalu un veicina piekluvi veselibas apripes
pakalpojumiem, jo Siem strat€giskajiem centriem Sobrid ir vairak un labakas mobilitates
iesp&jas, kas nozimé atraku piekluvi. Ipasa situacija veidojas Latgalg, kur ierosinats veidot
divas III limena slimnicas (Daugavpils un Rézeknes regionala slimnica). Rézeknes slimnicas
atraSanas viena no valsts nabadzigakajiem regioniem laus tas nabadzigakajiem iedzivotajiem
laikus un ar zemakam izmaksam piekliit specializétiem pakalpojumiem.
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4.4 ModeléSanas apsveérumi

4.4.1. Dzemdibu pakalpojumi

Gada dzimstibas raditaji pe€d€jo piecu gadu laika ir uzlabojuSies un Sobrid gandriz sasniedz
pirmskrizes limeni. Prognozets, ka 2025. gada piedzims gandriz 24 000 b&rnu. leteicams
izveidot jaunas planoSanas vadlinijas, lai saglabatu minimalo dzemdibu skaitu - 500 dzemdibas
-, kas nepiecieSams sertific€tai dzemdniecibas nodalai. Tas ir ievérojami zemaks neka
Ziemelvalstis noteiktais standarts, kas ir virs 1000, tacu atlaus lielaku konsolidaciju, bez
ievérojama piekluves samazindjuma. Saja sakard planosanas standartos tiks noteikts 75%
noslogojuma raditajs pie optimalas dzemdibu nodalas izméra - 24-40 gultasvietas. Gaidamajam
uzturéSanas ilgumam jabut 3-4 dienas un ierosinatais iestazu sadalijums paradits tabula.
Prognozu izveides noltiika 10. tabula redzams fikséts gaidamais uzturésanas laiks 4 dienas, lai
gan dazas slimnicas tas ir mazaks ka 4 dienas.

Misu pasreizgjais ierosinajums ir slégt dzemdniecibas un ginekologijas iestades, kas apkalpo
mazak ka 500 dzemdibu gada un novirzit Sos gadijumus uz citiem medicinas centriem, veicinot
labaku resursu optimizaciju. Gadijjumu novirziSana tiks balstita uz tris kriterijiem: iestades,
kuras Sobrid tiek pienemtas vairak ka 500 dzemdibas, atbilstosa slimnicas kapacitate un
geografiskais tuvums (skat. sikaku informaciju 4. pielikuma).

17. attela redzams prognozetais dzemdibu skaita sadalfjums pa medicinas centriem 2020. gada.
Ar sarkanu izceltas zonas ir tas, kur identificets mazak ka 500 dzemdibu un kuras bitu
jaapvieno ar citu slimnicu taja pasa regiona.

18. attéls: Paredzama dzimstiba, 2020

Fiemelkurzemes Regional Hospita 2 Riga Maternity Hospital

pidzeme Hospital

Sulbene hospital associatiopli>alvi iospital associaton)

igulda Hospital
Pare Distict Hospital

iepala Reaional Hospital H-auls Strading Clinical University Hospita!

e 2 Tr
Dobele Hospital > Nekabpils Regional Hospitall
H { ).

Priekuli Hospital

reilt Hospitall Rezeknes Hospita

Symbology
Births to 2020

1-500

@ s01-1500

O 1,501 - 2,500 Paugavpils Regional Hospit
.501 - 2,500 -

.>2‘507
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Avots. Sanigest Internacional

Sekojosa tabula paredzgéts parvirzit dzemdibas no (i) Balvu un Gulbenes, (ii) Tukuma, (iii)
Preilu slimnicas, (iv) Ceésu un (v) Ogres rajona slimnicas, kur tiek pienemts mazak ka 500
dzemdibu un tos vairs nevajadz&tu atbalstit ka dzemdniecibas centrus. Madonas slimnica, kur
ar notieck mazak ka 500 dzemdibu, tiek saglabata, lai nodroSinatu pietickamu geografisko
pieejamibu. Kopuma apléses liecina, ka biis nepiecieSama 41 papildu gultasvieta. Lielako
gultasvietu skaitu biis nepiecieSams pievienot Rigas Dzemdibu nama un bitiski palielinat
Stradina slimnicas, Jirmalas un Vidzemes slimnicas kapacitati. Balstoties uz lieko gultasvietu
skaitu $ajas slimnicas citas nozarées, tiek ierosinats pardalit gultasvietas, lai nosegtu iesp&jamo
dzemdibu nodalas paplasinasanos. Taja pasa laika japiemin, ja gaidamais uzturéSanas laiks
tiktu samazinats no 4 lidz 3 dienam, gultasvietu nepiecieSamiba tiktu principa izslégta. Citiem
vardiem, labaka dzemdniecibas gultasvietu parvaldiba var&tu ierobezot vai pilniba noverst
jebkadu iztrokumu paredz€ta dzimstibas pieauguma rezultata. Taja pasa laika ir svarigi
pieminét, ka prognoze paredzéts ievérojams dzimstibas pieaugums salidzinajuma ar esoSajiem
Itmeniem, tadel, ta vietd lai 1stermina palielinatu kapacitati, vajadz&tu uzlabot gadijumu
parvaldibu, lai samazinatu gaidamo uzturéSanas ilgumu Iidz 3 dienam vai pat mazak normalu
dzemdibu gadijuma, lai noveérstu problémas, ja dzimstiba nakotn€ tomér pieaug.

Tabula Nr. 31: Dzemdibu pardale, 2025

births Population Estimated ALDS to HHmber Bed Needs  c-section SurplusfDeficlt
hospital ALOS 2014 ohstetrical
{Current) 2020 Blrths 2020 2020 s 2020 ratio {2020

Priafukes Hospital 5 238,221 & 2 4 a 1} nfa [0}
Tukums Hospital 338 370,009 3 i 9
Balvl and Gulbene Hospital Association 329 184,596 4 dq 5
Dobele Hospital (31 228,390 691 4 4 10 o 3.9 (]
Madana 358 184,596 619 4 4 5 9 168 {4}
Pralji Hospltal 412 258 597 3 i 10 -
Rézeknes Hospital 585 258 597 1,003 4 4 i2 15 138 (3}
Ogre District Hospital I8 370,099 L 4 7 -
Zlemefkurzemes Reglonal Hospltal £33 238,221 o3 3 4 15 10 175 5
Kuldiga Hospital 581 238221 &5 4 4 B 9 201 (1)
Césu Clinke 510 184,596 4 4 10 -
Jekahpils Regional Central Hospltal 627 238 390 o4 4 4 15 if P 5
Sigulda Hospital R18 370,099 991 3 4 5 14 175 (9}
lelgavas City Hospital 1009 228,390 1,132 3 4 15 17 153 [2)
Liepaja Regional Hospital 1144 FED s 1,270 k| 4 i6 19 138 (3}
Daugavpils Reglonal Hospital 1052 258 5597 1,331 5 4 30 19 164 11
Widzeme Hospital 1118 184 596 1,792 4 4 14 i} 266 (12}
Hospital Jurmala 1513 370,099 2,003 3 d 20 29 24.3 19}
Pauls Strading Clinical University Hospital 2084 528,782 2,629 3 4 il 38 321 (15}
Rlga Maternity Hospital Toas 628,782 8794 4 4 86 128 198 (22}

21543 1,908 684 24,307 4 314 355 20.2 M]_:|

. . Dzemdn. | Nepiec. o
Stmnica Daimutie | lef2 S | oy, | figums | igums | S | s | e TG
2020 2014 2020 kaits 2020 | (2020)
Priekules slimnica 5 238.221 6 2 4 0 0 na (0)
Tukuma slimnica 338 370.099 3 4 9
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 329 184.596 4 4 5
Dobeles slimnica 616 228.390 691 4 4 10 10 9.9 ©]
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Madona 398 184.596 619 4 4 5 9 16.8 ‘ 4)
Preilu slimnica 412 258.597 3 4 10
Rézeknes slimnica 585 258.597 1003 4 4 12 15 13.8 | ®3)
Ogres rgjona slimnica 384 370.099 4 4 7
Ziemelkurzemes regionala slimnica 633 238.221 703 3 4 15 10 175 5
Kuldigas slimnica 581 238.221 645 4 4 8 9 20.1 ‘ (1)
Césu klinika 510 184.596 4 4 10
Jekabpils regionala slimnica 627 228.390 704 4 4 15 10 22.6 | 5
Siguldas slimnica 818 370.099 991 3 4 5 14 175 | 9
Jelgavas pilsétas slimnica 1009 228.390 1132 3 4 15 17 15.3 (@)
Liepajas regionala slimnica 114 238.221 1270 3 4 16 19 13.8 ‘ ®3)
Daugavpils regionala slimnica 1052 258.957 1331 5 4 30 19 16.4 ‘ 11
Vidzemes slimnica 1118 184.596 1792 4 4 14 26 26.6 ‘ (12)
Slimnica Jirmala 1513 370.009 2003 3 4 20 29 243 | 9
Paula Stradina Kliniska universitates 2094 628.782 2629 3 4 22 38 321 (16)
slimnica J
Rigas Dzemdibu nams 7095 628.782 8794 4 4 86 128 19.8 (42)
J
21543 1908.684 24307 4 314 355 20.2 ‘ (41)

Avots: Sanigest Internacional, saskana ar Latvijas Nacionala veselibas dienesta datiem

4.4.2. Pediatrija

Veselibas sistémas konfiguracija nemtas veéra ari apléses attieciba uz konkrétam Latvijas
veselibas sist€mas funkciju Ipatnibam, $ads paredzamais ambulatoro operaciju pieaugums
veicinas gaidama uzturéSanas ilguma un uzturésanas ilguma samazinaju, izmantoSanas raditaju
pieaugumu un visparéjo medicinas izdevumu samazinajumu, ka ieprieks aprakstits gultasvietu
aprékina. Pieméram, pédejos gados vairakas valstls noverota uzpemSanas skaita
samazinasanas.

Sekojosa tabula redzams, ka pediatrijas uznemsSanas gadijjumu skaits Amerikas Savienotajas
Valstis (ASV) laika gaita ir samazinajies. Par spiti Sai tendencei, Sobrid Latvija pediatrijas
uznemsSanas gadijumu skaits ir gandriz divas reizes lielaks neka ASV 1970. gada un 3,5 reizes
lielaks neka Sobrid (Latvija tas ir 15 uz 100 iedzivotajiem, salidzinajuma ar 4 uz 100
iedzivotajiem ASV).

19. attels: ASV vésturiskie populacijas un stacionara izmantoSanas dati / 1000 bérni <15, 1970-2006
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o
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Avots: Population Division, U.S. Census Bureau. National Hospital Discharge Survey, Centers for Disease
Control and Prevention.
Piezime: 1987. gada raditajs aprékinats, balstoties uz 1986. un 1988. gada datiem. Raditaji nebija pieejami par
2007. un 2008. gadu.
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Pamatojoties uz So tendenci, sagaidams, ka vidgjais pediatrijas profila gultasvietu skaits
samazinasies lidz 5 lidz 2025. gadam, pienemot, ka uzlabosies ambulatoras kirurgiskas
arsteéSanas pakalpojumi, ambulatoro pacientu diagnostika un arstéSana. Tapat sagaidams, ka
mazinasies bérnu ievietoSana psihiatriskajas slimnicas (tas sikak aplukots ilgtermina apriipei
veltitaja sadala).

Ta ka dzimstiba palielinas un tuvako 10 gadu laika gaidams aptuveni 20 procentu pieaugums,
sagaidams, ka palielinasies kopgjais pediatriskas apripes vecuma b&rnu kopgjais skaits.
Pieprasijuma prognoze ir balstita uz pien€mumu, ka saslimstibas Iimena struktiira saglabasies
lidziga paSreiz€jai un nenotiks nekadi fundamentali atklajumi, kas radikali ietekmétu
medicinas tehnologiju vai arstniecibas pakalpojumus. Pamatojoties uz Siem aprékiniem,
minimalais nodalas izmérs, lai nodroSinatu atbilstosu pediatrijas un pediatrijas kirurgijas
pakalpojumu kvalitati, ir 20 gultasvietas. Optimalais noslogojums ir 85 %.

4. slimnicas Itmeni tiek ierosinats nodroSinat, ka Bérnu slimnicas JaundzimusSo intensivas
aprupes nodala JIAN) atbilst III IiTmenim visu zidainu apripg, tostarp zidainu, kas dzimusi atrak
ka 32. nedgla, ka ar1 nodro8inat IV [imena jaundzimuSo pakalpojumu centru, kura tiktu sniegti
specializ&ti pakalpojumi, pieméram, sarezgitu iedzimtu sirds slimibu vai ECMO arstésana.

II limepa slimnicas (Liepajas regionala slimnica, Jekabpils regionala centrala slimnica,
Vidzemes slimnica, Daugavpils slimnica un Rézeknes slimnica) vajadz&tu izveidot II [imena
JIAN, lai nodroS$inatu, ka §is slimnicas spgj sniegt pagaidu vai specialo apripi zidainiem, kas
dzimusi 32. nedé]a vai vélak. Sis sadalijums nodrosina, ka vairak ka 97 procentiem iedzivotaju
bis piekluve IT JIAN stundas laika vai atrak.

IT ItTmena slimnicas (Madonas slimnica, Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba, Jelgavas
pilsétas slimnica, Jirmalas slimnica un Ziemelkurzemes regionala slimnica) janodrosina I
Itmena JIAN, lai sniegtu pamata apriipi normali dzimuSiem zidaigiem, kas dzimusi 35. ned€la
vai vélak. Sie JIAN limeni un pakalpojumi balstiti uz Amerikas Pediatrijas akadémijas 2012.
gada Jaundzimuso apriipes [imeniem.

4.4.3. Sirds un asinsvadu slimibas

Sagaidams, ka sirds un asinsvadu slimibu apriipes pieprasijums pieaugs par 20 procentiem
tuvako desmit gadu laika. Tas saistits ar demografijas izmainam un pieaugoSu So slimibu
izplatibu. Saja sakara japaplasina specializétas (terciaras) kardiologiskas apriipes pakalpojumu
skaits (koronara angiografija, koronara angioplastija, elektrokardiostimulatoru implantacija,
katetrablacija un sirds kirurgija), lai sasniegtu Eiropas vidgjo invazivo diagnostikas un
arst€Sanas procediru skaitu uz miljons iedzivotajiem.

Latvija ir uz pareiza cela, lai nodroSinatu atbilstoSu pakalpojumu apjomu, balstoties uz
iedzivotaju skaitu, un talaka uzmaniba biitu japievers piekluves laikiem tai iedzivotaju dalai,
kas nedzivo stundas attaluma no vietam, kur pieejama Kkatetrizacija vai kur pieejama
specializéta kardiovaskulara apripe. Nemot véra valsts geografiju un salidzinosi Tsos piekluves
laikus, generalplana rekomendéts izveidot piecas Katetrizacijas laboratorijas - divas Riga un
tris regionalajas slimnicas. Sie kardiologijas centri sniegs tikai angiografijas un un
angioplastijas pakalpojumus, kameér implantacijas un kardiovaskularas operacijas tiks veiktas
nacionalajos izcilibas centros Paula Stradina un Rigas Austrumu universitates slimnicas.
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Specializ&to invazivas un sirds kirurgijas procediru un operaciju skaita pieaugums 2020.
gadam japlano, nemot véra $adus apsverumus. Tiek pienemts, ka gada vajadzetu veikt vismaz
500 angioplastijas procediras stentu gadijuma un Iidzigs skaits procediiru sirds-kriisu
kirurgijas gadijuma. Pieradijumi liecina par lielaku So invazivo procediiru specializaciju.

Tabula Nr.32: Specializétas invazivas un sirds kirurgijas procediiras

Pieprasijuma joma 2020

Angiografijas standarts uz 100 000 750
Valsti veikta angiografija 14,624
Angioplastijas standarts uz 100,000 250
Valstt veikta angioplastija 4,875
CABG un varstu standarts uz 100,000 160
Sirds kirurgijas operacijas Latvija 3,120
EKS (elektrokardiostimulacijas) implantacijas valsti 1800
Primaras EKS 1200
Katetrablacija valstt 550
ICD (defibrillacijas) uz 100,000 12

Avots: Sanigest Internacional

Angiografijas un angioplastijas arvien biezak var veikt vienas dienas laika un, palielinot dienas
operaciju gadijumu skaitu divas universitates slimnicas un vélak ari tris regionalajos centros,
bis iesp€jams samazinat gultasvietu skaitu.

Balstoties uz augstak noraditajiem apjomiem, paplasinasanas jakoncentré uz regionalajiem
centriem, kur nepiecieSams uzlabot nodalas iesp&jas ar dargu tehnologiju palidzibu. Sakotng&jas
apléses liecina, ka nepieciesams iegadaties 4 modernas digitalas angiografijas iekartas 5 gadu
perioda. Nemot véra apjomus, nepiecieSams rekonstru€t Daugavpils un Liepajas slimnicas, kur
kardiologijas nodalas ir 20-30 gultasvietas (tostarp 6 intensivas arstéSanas gultasvietas). Lai
nodro§inatu $o kardiologijas nodalu kvalitati, vidéji gada javeic 500 koronarografijas.
Minimalais sirds kirurgijas nodalas izmérs ir 30-35 gultasvietas.

Piecu gadu laika nepiecieSams stabilizét Latvijas Kardiologijas centru, kur tiek nodroSinata
invaziva kardiologija, elektrokardiostimulacijas un sirds kirurgija un kur tiek veikts pietiekami
liels skaits Sadu procediiru uz vienu specialistu, lai nodroSinatu kvalitati. Tad pakapeniski
palielinasies specializétu diagnostikas procediiru skaits divas daudzprofilu slimnicas Riga, ka
arT Daugavpils un Liepajas slimnica. Piecu gadu laika izveidotajam kardiologijas nodalam
jaattista ambulatora un dienas stacionara apriipe $ajas slimnicas. Optimizgjot kardiologijas
apripi stacionara, noslogojumam vajadz&tu biit 80-85%.

4.4.4. Onkologija

P&dgjo sesu gadu laika no jauna diagnostic€tu onkologijas pacientu skaits ir pieaudzis par
aptuveni 40 procentiem (véza registra 2014. gada pacientu skaits palielinajies no 7166 lidz
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9922). Sis pieaugums atspogulojas ari véza hospitalizaciju skaita, kas pieaudzis no 27 000
gadijumiem 2010. gada lidz 31 000 gadijumiem 2014. gada. Kopuma vé&za pacienti Sobrid
veido aptuveni 10 procentus visu hospitalizacijas gadijumu valstt un ir sagaidams, ka $is skaits
laika gaita pieaugs, iedzivotajiem novecojot un saistiba ar alkohola lietoSanas un smek&sanas
izplatibas negativajam sekam un ietekmi uz iedzivotajiem.

Par spiti pieprasijuma picaugumam, moderna kimijterapija un staru terapija var tikt nodroSinata
bez ilgstosas hospitalizacijas. Faktiski, pienemot, ka pacientam pieejams atbilsto§s majoklis,
pacientiem vajadz€tu biit sp&jigiem apmeklét nodalu katru dienu bez naksSnoSanas. Attiecigi
vidgjais uzturéSanas ilgums akiitas apriipes iestad€s ieveérojami samazinaties. GGeneralplana
ierosinats, ka lielakam kimijterapijas pacientu skaitam biitu jaizveido dienas stacionara aprupes
jomas visas regionalajas slimnicas un radioterapijas centru ar LINACS skaits bitu japalielina
lidz pieciem regionalajiem centriem, papildus Rigas nodalam. Turklat, butu jaapsver
nakSnosanas telpas (Iidzigi viesnicai) pacientiem, kuri ieradusies no lielaka attaluma visos
centros, kur nodrosina LINACS.

Planosanas vadlinijas nosaka, ka onkologijas nodalas vajadz&tu izvietot vismaz 30 gultasvietas
un mérka noslogojums ir 85%.

4.45. Traumatologija un ortopédija

Pieprasijums pieaugs traumu profilakses trukuma del. Kopgjie traumu raditaji un alkohola
lietoSanas izraisits traumatisms ir pieaudzis, tapat ka satiksmes traumu smaguma pakape.
Demografiskie dati apstiprina populacijas novecoSanos. Visparigas hipo-ortoplastijas ar
endoprotézi pieprasijums pieaugs. Sobrid pacientiem jagaida vismaz 8 gadus, lai sanemtu
pilnigu hipo-ortoplastiju ar endoprotezi celgala locitavai.

Nakamo 10 gadu laika vid€jo uzturéSanas laiku slimnica ir iesp&ams samazinat Iidz 7-8
dienam. Tas saistis ar primaras veselibas apriipes nostiprinasanu, ka ari dienas stacionaru
izmantoSanu. P&c izrakstiSanas no slimnicas pacientiem tiks nodroSinati rehabilitacijas
pakalpojumi un nepiecieSama pecoperacijas apriipe.

Traumatologijas un ortop&dijas nodalas izmérs slimnicas sekundaras un terciaras apripes
Iimen1 varétu biit 40-50 gultasvietas. Vairaku profilu neatlieckamas palidzibas slimnicas un
regionalo centru slimnicas, traumatologijas-ortopedijas nodalai varétu bt 30-40 gultasvietas,
registréjot katru profilu. Nodalas ar vismaz 20 gultasvietam biitu ieteicams veidot vairaku
profilu vietgjas slimnicas.

Rajonu viet§jas slimnicas traumatologijas-ortopédijas gultasvietas tiek ieklautas kirurgijas
nodalas strukttira ar atseviS$ku registraciju, kas nodroSinas nepiecieSamo arstéSanas kvalitati
pacientiem ar iesp&ju sanemt arstéSanu regionalajos centros.

Nakamajos 5-10 gados ieteicamais noslogojums ir 85-90%, kur dala pacientu tiek uzpemti
dienas stacionara.

4.4.6. Kirurgija

Kirurgija ir viens no galvenajiem gultas dienu ietaupijuma avotiem. Sobrid labakajas veselibas
apriipes sist€tmas vairak ka 50 procenti visu operaciju tiek veiktas ambulatoras apriipes vide,
kur uzturé$anas ilgums ir mazaks par 24 stundam, un liela dala visu hospitalizaciju notiek
kirurgijas joma. Pieméram, Lielbritanija Hope projekts liecina, ka vairak ka 65 procenti visu
hospitalizaciju ir kirurgijas joma un gandriz 65 procenti $o gadfjumu tiek arstéti ambulatori. ST
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iemesla dé] Lielbritanija ir viens no zemakajiem gultasvietu skaita uz 100 000 iedzivotajiem
raditajs ESAO

Saja generalplana paredzeéta kirurgijas apjoma palielina8anas un uzturé$anas ilguma
samazinasanas. Pienémumi attieciba uz nakotnes analizi ir balstiti uz 85 procentu noslogotibu,
paaugstinot dienas operaciju skaitu Iidz 40 procentiem un veidojot palatas ar 30 Iidz 50
gultasvietam, atkariba no iestades Itmena. Vairakas pasvaldibu slimnicas iesp&jams papildinat
kirurgijas pakalpojumus, paplaSinot primaras aprupes arstu prasmes, lai vini varétu veikt
nelielas ambulatoras operacijas.

4.4.7. Neirologija

Sagaidams, ka neirologijas pakalpojumiem bis nepiecieSams turpmaks atbalsts, it ipasi trickas
arst€Sanai un ir tuvako dazu gadu laika ir javeic ievérojamas izmainas, lickot lielaku uzvaru uz
ambulatoru arst€Sanu un rehabilitaciju. Nemot to véra, gultasvietu skaits samazinasies 1idz 515
uz 100 000 iedzivotajiem. Sis raditajs var mainities atkariba no rehabilitacijas gultasvietu
sadalfjuma (0,3 uz 1000 iedzivotajiem var€tu biit optimals raditajs) un pieaugot ilgtermina
neirologiskas apriipes gultasvietu skaitam (prognozéts ir 1,5 uz 1000 iedzivotajiem). Latvija
praktiz&joso neirologu skaits samazinasies lidz standarta raditajam - 11000 personu uz vienu
neirologu.

Vidgjais neirologijas pacienta uzturé$anas ilgums nakotné varétu samazinaties lidz 11 dienam
un neirologiskas nodalas minimalais izmé&rs butu 30 gultasvietas. Nodalai vajadz&tu atrasties
vairaku profilu slimnica. Jaizveido specializétas smadzenu trombozes (“triekas”) nodalas Riga
ar 16 gultasvietam un Ventspili, Liepaja, Daugavpilt un Jelgava ar 4 gultasvietam katra.
Optimalais noslogojums ir 85 %.

4.4.8. Vispareja medicina

Ambulatoras apriipes paaugstinata riska apstaklu (ACSC) analize liecina, ka iesp€&ams
izvairities no aptuveni 14 procentiem hospitalizaciju, uzlabojot primaro apriipi un ievieSot
stingrakus uznemsanas kritérijus. 11. tabula redzamas apléses péc specialitatém. Pienemot, ka
Sajas jomas tiek veikti uzlabojumi, hospitalizacijas raditajam visparéjas medicinas gadijumiem
vajadz€tu samazinaties par 10 procentiem nakamo piecu gadu laika un Sis piepémums ir
ieklauts gultasvietu vajadzibu aplésés. Vidgjais uzturéSanas ilgums ir 5 dienas un noslogotiba
ir 85 procenti.

4.5.Medicinas iekartas un tehnologijas

P&dgjais generalplana komponents ir nepiecie$amie resursi, balstoties uz 49 labako medicinas
iekartu apskatu VVD liguma slimnicas. lekartu saraksts tika izstradats, balstoties uz
novertetajam iedzivotaju diagnostikas un profilakses vajadzibam un iekartas ir tiesi saistitas ar
cetram (4) slimibam ar vislielako ietekmi: sirds un asinsvadu slimibam, diab&tu, v€zi un
neiropsihiatriskajam saslim$anam. Sarakstu papildus ierobezo $adi kritériji:

e augstu izmaksu nodalas, kas ir tieSa veida saistitas ar arstéSanu un diagnostiku, kas
atspogulo lielako finansialo ietekmi uz veselibas apriipes sistémam,

e informacija par pieejamibu un uz starptautiskajam populacijam balstitiem standartiem,
un
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e pasSreizgja risinasanas jauda slimnicas ar vislielako pacientu skaitu.

Sanigest izstradaja standartu uz 100 000 iedzivotajiem attieciba uz $Tm augsto tehnologiju
iekartam un aprékinaja kopé&jas vajadzibas, balstoties uz populacijas prognozém (iekartam ir
1saks planosanas cikls neka slimnicam).’® Aprekinatas iekartu vajadzibas tiek salidzinatas ar
pasreiz&jo iekartu limeni regionos, lai noteiktu nakotnes vajadzibas.

Specializétu medicinisko tehnologiju identifikacija ir viens no generalplana galvenajiem
komponentiem. Lielaka augsto tehnologiju pieejamiba paplasinas iedzivotaju piekluvi, uzlabos
agrinu slimibu diagnostiku un samazinas celojuma laiku un izmaksas pacientiem, kuri dzivo
arpus galvaspilsétas. Augsto tehnologiju izplatiba tiks koncentréta VVD liguma slimnicas
nacionalos un regionalos attistibas centros, kas identificéti 3.2 punkta, lai nodro$inatu lielaku
piekluvi.

Aprikojuma dati tika apkopoti ar datu pieprasijuma palidzibu, kuru Pasaules Banka nosiitija 41
slimnicas parstavjiem. 83 procenti (jeb 34 iestades) sniedza nepiecieSamos datus, bet 17
procenti neatbildgja. Aptaujas atbildes tika noradits papildu aprikojums, kas netika ieklauts
saraksta, tacu tika saglabats sakotngjais saraksta garums - 49 vienibas, kuram ir pieejami
Standarti.

45.1. Galvenas mediciniskas iekartas

Viss 49 iekartu saraksts tika analizets, lai identificgtu galvenas mediciniskas iekartas un iegiitu
parametrus investiciju vajadzibu prioritaSu noteikSanai. Lai noteiktu identificéto un
generalplana apspriesto galveno medicinisko iekartu parametrus, tika izmantoti $adi tris
atskaites punkii:

1. ESAO veselibas apriipes iekartu dati par diagnostikas vai arsté3anas tehnologijam;®

2. Medicinas iekartas ar izmaksu slieksni 1 miljons ASV dolaru vai vairak;

3. Medicinas iekartas, kas nav ieklautas ESAO saraksta vai parsniedz 1 miljona dolaru
izmaksu slieksni, tacu ir nepiecieSamas un butiskas Latvijas iedzivotaju veselibai un
demografijai specifisku slimibu arstéSanai péc vienoSanas ar ieinteresétajam pusém.

Pirmais atskaites punkts, ESAQ, ir starptautiska organizacija, kuru veido 34 dalibvalstis, kas
apkopo dazadus dalibvalstu datus un ik gadu atjauno $os datus. ESAQ ir visplasakais statistikas
un vesturiskas starptautiskas informacijas klasts, kas attiecas uz medicinas iekartam
starptautiska vide. ESAO apkopotie dati tiek regulari atjaunoti un ir pieejami analizei datu baze.

Kas bitiski §im zinojumam, ESAO apkopo datus par astonam galvenajam medicinas iekartam
savos gada zinojumos un analizés. Gada parskati sasaista iekartas ar paSreiz€jo veselibas
apriipes stavokli un rezultatiem ESAO dalibvalstis un pasaulé. Ta ka dati tiek atjaunoti katru
gadu, iesp&jams cieSaks salidzindjums starp méramo datu kopam 34 dalibvalstis un Latvija,
gan attieciba uz pasreizgjo stavokli, gan nakotnes prognozém.

ESAO apkopotas un dokumentetas astonas galveno medicinas iekartu modalitates, kas ir
butiskas veselibas apripes nodrosinasana 34 dalibvalstis ir:

15 Balstoties uz videjam iekartam, kas pieejamas ESAQ valstis kops 1980. gada, pielagojot Latvijas veselibas apriipes
vajadzibam.

16 ESAO (2016), veselibas apriipes iekartu dati (raditaji)
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Datortomografi

Magnétiskas rezonanses att€lveidoSanas iekartas
PET skeneri

Gamma kameras

Digitalas subtrakcijas angiografijas iekartas
Mammografijas iekartas

Staru terapijas iekartas

Litotripteri

Otrais atskaites punkts, kas tiek izmantots, lai noteiktu galveno medicinas iekartu monetaro
robezvertibu, ir valstits uz aprikojuma monetaro vértibu Amerikas Savienotajas Valstis.
Amerikas Savienotajas Valstis galveno medicinas iekartu projektu izdevumi ieklaujas 400 000
11dz 6 miljonu dolaru robezas.

Tacu, ta ka ESAO medicinas iekartu veidu saraksta ietilpst medicinas iekartas, pieméram,
mammografijas iekartas, kuras ir zem 1 miljona ASV dolaru sliek$na, $aja zinojuma ieklautas
visas ESAO noraditas galvenas medicinas iekartas, neatkarigi no monetaras vertibas.

Papildu galvenas medicinas iekartas, kas noraditas Saja zinojuma, ieklauj linearos
paatrinatajus, kas atrodas Latvija. Tas saistits ar to, ka §is iekartas ir kapitalietilpigas un
nodrosina veselibas apriipes pakalpojumu Iimeni, kas biitu janem veéra pasreiz&ja un vélakos
zinojumos. Linearie paatrinataji ir ierices, kas tiek izmantotas staru terapija. Tacu ta ka ESAO
neiedala sikak visas iekartas, kas tiek izmantotas staru terapija, kas ietver arli gamma naza,
kibernaza, protonu staru un tradicionalo staru terapiju, $aja p&tijuma identific@ti tikai linearie
paatrinataji, jo tie tiek pielietoti Latvija.

TreSo atskaites punktu veido mediciniskas iekartas, kas uzskatamas par bitiskam veselibas
apripes nodroSinasanai Latvija. Konkréti, Latvija ir ievérojams skaits dializes centru, kas
liecina par augstu hroniskas nieru mazsp€jas izplatibu. Turklat, veicot sakotngjo trukumu
analizi, izc€las hemodializes iekartu skaits. Tadgjadi, ar $is saslimSanas arst€Sanu saistitas
iekartas tiks ieklautas saraksta.

Defingjot galvenas medicinas iekartas ar So krit€riju palidzibu, iesp&jams identificét visas
iekartas, kam iesp&jams noteikts krit€rijus, veikt analizi un salidzinat ar starptautiskajiem
standartiem. Visas pargjas iekartas, kas neatbilst noteiktajiem kritérijiem nav ieklautas, jo tas
nav salidzinamas ne ar vienu starptautisku standartu vai ari tas netika uzskatitas par kritiskam
veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanai Latvija.

4.5.2. Definicijas un apraksti
Tabula ir apkopoti $aja zinojuma ieklauto iekartu apraksti, atainojot katru iekartu kopa ar
atbilstoSo atsauci:

Tabula Nr. 33: Galveno medicinas iekartu atskaites punkti

Iekartas tips Piezimes

Datortomografs Datortomografi ESAO saraksta
Digitala angiografijas iekartaDigitalas subtrakcijas angiografijas iekartas ESAO
saraksta un ieklautas katerizacijas laboratorija

Gamma kamera Staru terapijas iekarta.

Hemodializes iekarta Saistiba ar pastavoSajiem dializes centriem un
uzradtto aprikojuma trakumu

Linearais paatrinatajs Staru terapijas iekartas veids (ESAO saraksts)
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Litotripteris Litotripteri ESAO saraksta
Mammografijas iekarta Mammografijas iekartas ESAO saraksta
Magnétiskas rezonansesMRA iekartas ESAO saraksta
att€lveidosanas iekarta

PET skeneris PET skeneri ESAO saraksta

Zemak Tsi aprakstita katra ierice un tas pielietojuma veids.
Datortomografija

Datortomografija ir diagnostikas radiografijas ierice, kas izmanto rentgena starus, lai veiktu
Skersgriezuma skengsanu, kas tiek interpretéta datora, lai atveidotu miksto audu att€lus.

Gamma kamera

Gamma kamera ir diagnostikas att€lveidoSanas tehnika, ko izmanto, lai ar starojuma palidzibu
kartetu kermena procesus un funkcijas dazadas kermena sist€mas, pieméram, smadzengs,
vairogdziedzeri, plausas, aknas, Zultspiisli, nierés un skeleta.’

Hemodializes iekarta

Dializes iekartas ir aprikojums, ar kura palidzibu no asinim tiek izvaditas atkritumvielas,
izsiikngjot asinis arpus cilvéka kermena un izmantojot dializatu ka attirosu lidzekli. Iekarta tiek
izmantota pacientiem, kuriem ir zaud&ta vai ierobezota nieru funkcija.

Invaziva radiologija/katetrizacijas laboratorija

Invaziva radiologija (IR) ietver radiografijas ierices, pieméram, MRI, CT, ultraskanu vai
rentgena starus, lai reala laika atveidotu mikstos audus operacijas laika, kas lauj izmantot
mazak invazivas procediiras.

Katetrizacijas laboratorija ir loti Iidziga IR, jo izmanto rentgena starus, lai veidotu att€lus
katetrizacijas kirurgisko procediiru laika. Katetrizacijas laboratorijas ir, vai nu vienas plaknes
ar vienu rentgenstaru generatoru vai divu plakngu ar diviem rentgenstaru generatoriem, kas
nodrosina labaku miksto audu redzamibu.

Litotripteris

Lithotripteris tiek izmantots arpus cilvéka kermena, lai saskalditu vai pulverizétu nierakmenus
un zultsakmenus ar skanas vilnu palidzibu.

Mammografija

Mammografijas ierice ir jonizacijas iekarta, kas tiek izmantota cilvéka miksto kriiSu audu
izmekleSanai.

Magnétiskas rezonanses attelveidoSana

17 IOP (2016) “Gamma kameras” (izmantots 2016. gada 13. jiinija).

Piegiams: http://www.iop.org/educati on/teacher/resources/teaching-medi cal-physics/gammal/page_54689.html
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Magnétiskas rezonanses attelveidosana ir att€lveidosanas ierice, kas neizmanto rentgenastarus,
bet gan loti spécigu supervaditaju magnétu, kas savieto pacienta atomu kodolus, lai veidotu
miksto audu att€lus diagnostiskas nolukiem.

Visparéja radiologija / fluoroskopija
Vispargja radiologija tiek izmantota joniz&josa starojuma metode, lai pétitu cietos audus

cilvéka kermeni. Fluoroskopija tiek izmantots tads pats joniz€josais starojums, lai nepartraukti
noverotu kustibas.

Linearais paatrinatajs

Linearais paatrinatajs ir dalinu paatrinatajs, kas tiek izmantots, lai mérk&tu uz loti specifiskam
vietam staru terapijas ietvaros.

Pozitronu emisijas tomografija

PET izmanto kontrastvielas ar 1su radioaktivo pussabruksanas periodu, lai izveidotu konkréto
audu veidu trisdimensiju att€lus.

4.5.3. Galvenas mediciniskas iekartas péc atrasanas vietas

Parskatot un apstradajot datus, kas apkopoti pasreiz€jam nacionalajam parskatam, un datus no
slimnicam visos piecos Latvijas regionos, Galvenas mediciniskas iekartas apkopotas talak
redzamaja tabula. Parskatot So informaciju, ir skaidrs, ka lielaka dala galveno medicinisko
iekartu atrodas Paula Stradina klniskaja universitates slimnica un Rigas Austrumu klniskaja
universitates slimnica.

Tabula Nr. 34: Pasreiz pieejamas iekartas péc regiona

& © 7}
< = o} 4 » n =
— —~ S 2 ) =
g s 8 2 5 28 Lk o g
R o0 IS ] o= 5 g S =3 o0 =
2 % | | @ g3 S < = :3
7 21 £ £ = £ 8 e
g~ 2 g = =g 3 <
g O =
Kurzeme 1 5 0 13 1 0 3 2
Latgale 1 4 0 24 1 0 3 2
Riga 9 19 5 92 6 2 6 5
Vidzeme O 4 0 18 0 0 3 0
Zemgale O 3 0 13 0 0 3 0
Kopa 11 35 5 160 8 2 18 9

Avots: Slimnicu iesniegtie aptaujas dati.

Sikaks sadalijums pa slimnicam katra regiona ieklauts 1. pielikuma redzamaja tabula.
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4.5.4. Pasreizejais galveno medicinas iekartu sadalijums

Datortomografs Sobrid konstatéts, ka lielaka dala datortomografu - 26 procenti no visiem -
atrodas Rigas Austrumu kliniskaja universitates slimnica. Tai seko Paula Stradipa kliniska
universitates slimnica un Liepajas regionala slimnica, kura katra atrodas 9 procenti no kopgja
datortomografu skaita. Lielaka dala slimnicu zino, ka tajas atrodas viens tomografs.

Dialize: Puse no hemodializes iekartam atrodas Riga (kopa 92), kur Paula Stradina klmiskaja
universitates slimnica atrodas 27 procenti dializes iekartu, Austrumu slimnica gandriz 19
procenti un Rézeknes slimnica 12 procenti.

Digitala angiografija: Augstak redzamas tabulas dati liecina, ka vairak ka puse angiografijas
(digitalas) iekartu atrodas Paula Stradina kliniskaja universitates slimnica, bet otra puse Rigas
Austrumu slimnica Riga. Regionos pieejamas tikai dazas iekartas - viena Liepajas regionalaja
slimnica un otra Daugavpils regionalaja slimnica.

Gamma kamera: Aptaujatajas slimnicas kopa pieejamas Cetras kameras - divas atrodas Rigas
Austrumu slimnica un divas Paula Stradina kliniskaja universitates slimnica.

Linearais paatrinatajs: Sobrid Latvija ir 8 linearie paatrinataji, no kuriem pieci atrodas
Austrumu slimnica.

Litotripteris: Latvija Sobrid ir divi litotripteri - viens Austrumu slimnica un otrs Paula Stradina
kliniskaja universitates slimnica.

Mammografija: Mammografijas iekartas ir diez gan nevienlidzigi izplatitas péc skaita regiona
- visos regionos kopuma ir 3 iekartas, iznemot Rigu, kur atrodas 6 (tre$a dala no visam iericém).
Katra iestadé atrodas pa vienai iekartai, iznpemot Rigas Austrumu slimnicu un Piejiiras
slimnicu, kur atrodas pa divam iekartam.

MRI: Ka redzams tabula, lielaka dala MRI Latvija ir nevienlidzigi izplatiti no piekluves
viedokla, jo 56 procenti MRI valstt atrodas Riga un pa divam iekartam (22 procenti) atrodas
Kurzeme un Latgalé.

Pozitronu emisijas tomografija: Sobrid pieejami 3 PET skeneri, viens Latgalé, viens iegadats
2015. gada Riga un vél viens atrodas Zemgalg.

4.55. Specializeto pakalpojumu izplatiba

Kad pieejamo tehnologiju analize pa regioniem bija pabeigta, tika noteikts diagnostikas,
arst€Sanas un monitoringa aprikojuma trikums augsta riska patalogiju gadijuma, pieméram,
sirds un asinsvadu slimibas, trieka, vézis un hroniskas nieru slimibas.

Jauno tehnologiju izplatibai jakoncentr&jas ne tikai uz vietam, kur ir vislielaka nepiecieSamiba
pec tam, bet arT jabalstas uz nepiecieSamibu izveidot specializétas nodalas piemérotas iestades,
kur ir pietiekami daudz fizisko un cilvékresursu, lai sniegtu nepiecieSamos pakalpojumus.
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Tabula Nr.35: Medicinas tehnologiju sadalijums specializétajas nodalas

MRI -
Hermodialysis Lithotripter, Mammagraph  Magnetic

Anglography,
Reglon Hospital digital unit CT Scanner  Gamma Camera

Unit Extracorporeal Unit Resgnance
(Ds4) [ U

Imaging

Liepaja Regional Hospital 2 2

Kurzema
feglonal Hospital Of Morthern

(3 = B R

P
1
Daugavplls Reglonal Hospital 2 2 1 2 1
Letgale
Rezeknes Hospital 1
tastern Clinical University Hospital of Riga 2 2 1 2 1
Riga Pauls Strading Clinical University Hospital 2 1 1

University Children Hospital

Madona Hospital

Vidzeme
Vidzeme Hospital

Dobele Hospital

Zomgale |lekabplls Regional Hospital 2 2

ww | =]

Jelgava City Hospital

TOTAL & o B 29 5 14 3 4

Avots: Sanigest Internacional

Slimnica Dator- Gamma  Hemodializes UNAC Litotripteris,

tomografija kameras iekarta arpus kermena

Mammografijas
iekarta

Regions Angiografija,

MRI

Tabula redzams, medicinas tehnologiju sadalfjums, kas nepiecieSams specializéto nodalu
stiprinasanai:

Sirds un asinsvadu nodala: nepiecieSams uzstadit pa divam DSA iekartam Liepajas
regionalaja slimnica, Daugavpils regionalaja slimnica, Rigas Austrumu slimnica un Jekabpils
regionalaja slimnica.

Onkologijas nodala: NepiecieSams uzstadit divas gamma kameras Liepajas regionalaja
slimnica, Daugavpils regionalaja slimnica, Rigas Austrumu slimnica un Jekabpils regionalaja
slimnica, tapat katra no tam, ka ari Jelgavas pilsétas slimnica nepiecieSams linearais
paatrinatajs. Kas attiecas uz mammografijas iekartam, katra no §im slimnicam nepiecieSams
uzstadit divas iekartas: Daugavpils regionalaja slimnica, Rigas Austrumu slimnica un Paula
Stradina slimnica.

Hemodialize: Papildus nepiecieSams izvietot 29 hemodializes kréslus un aprikojumu Liepajas
regionalaja slimnica, Ziemelkurzemes regionalaja slimnica, Daugavpils regionalaja slimnica,
Rézeknes regionalaja slimnica, Vidzemes slimnica, Dobeles slimnica, Jekabpils regionalaja
slimnica un Jelgavas pilsétas slimnica.

Radiologijas nodala: CT skeneri nav nepiecieSami, nemot véra augsto pieejamibu, tacu
ieteicams uzstadit 4 jaunas MRI iekartas, pa vienai katra no §Tm slimnicam: Paula Stradina
kliniska universitates slimnica, Vidzemes slimnica, Jékabpils regionalaja slimnica un Jelgavas
pilsétas slimnica.

Slimnicas un kirurgi, kuri strada ar lielu gadijumu skaitu, nodroSina labakus rezultatus, neka
slimnicas un arsti ar zemaku aktivitati, skatoties gan péc dazadam saslimSanam, gan
procediiram.*® Paturot to prata, $aja dokumenta sniegtie ierosinajumi ir balstiti uz pakalpojumu
pardali dazadu pakalpojumu sniedzg€ju starpa, nemot véra iedzivotaju sadalijumu, lai tiktu

18 Slimnicu apjomi un apriipes kvalitate Latvija, Pasaules Banka, 2016
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sasniegti labakie starptautiskie standarti, kas ir saistiti ar labakiem veselibas apripes
rezultatiem.

Bitisks generalplana komponents ir pakalpojumu un tehnologiju sadale vietas, kur tie
nodrosinas vislabako vertibas attiecibu. Nemot véra So analizi, ir vairakas jomas, kuras lieclaka
centralizacija sniegs ievérojamus guvums labaku apripes rezultatu zina, kamer citas jomas
nepiecieSams panakt lielaku pakalpojumu pieejamibu, ta uzlabojot rezultatus, it TpaSi mazak
attistitos regionos ka Latgal€. Lidz ar to generalplana paredzéts veikt $adus pasakumus:

Tabula Nr. 36: Generalplana rekomendacijas attieciba uz specializétajiem pakalpojumiem

lerosinatais pasakums  Generalplana rekomendacija
Centralizacija e Konsolidet sirds-kri$u kirurgiju 2 vietas, Paula Stradina un Rigas
Austrumu slimnica

o Konsolidet lielakas iestades slimnicas, kuras tiek pienemts mazak ka 500

dzemdibu

e Palielinat ilgtermina psihiatrijas gultasvietu konsolidaciju

e Palielinat traumatologijas un ortopedijas gultasvietu konsolidaciju
Decentralizacija e Izveidot DSA nodalas Liepdjas regionalaja slimnica, Daugavpils regionalaja

slimnica, Rigas Austrumu slimnica un Jekabpils regionalaja slimnica.

e Izvietot LINAC Liepajas regionalaja slimnica, Daugavpils regionalaja slimnica,
Rigas Austrumu slimnica, Jekabpils regionalaja slimnica un Jelgavas pilsétas
slimnica.

e Paplasinat hemodializes pakalpojumus, atverot papildu nodalas Liepajas
regiondlaja slimnica, Ziemelu regionalaja slimnica, Daugavpils regionalaja
slimnica, Rézeknes regionalaja slimnica, Vidzemes slimnica, Dobeles slimnica,
Jekabpils slimnica un Jelgavas pilsétas slimnica.

e Paplasinata pickluve dienas stacionara gultasvietam un ilgtermina gultasvietam,
parveidojot mazakas slimnicas ne-akitas apriipes iestades.

e Paplasinat kopiena balstitus garigas veselibas un narkologiskas apripes
pakalpojumus regionos ar mazaku iedzivotaju skaitu.

Avots: Sanigest Internacional
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5. Arkartas / neatliekamas apriipes pakalpojumi

5.1. Neatliekamas aprapes Iimeni

Neatlickamas apriipes sistéma sikak aprakstita attieciba uz Latgales regionu, taéu visparigi
ieteikumi attieciba uz neatlickamas apriipes sist€émas organizaciju ir balstiti uz tipiskajiem
Iimeniem. Pamata “sertifikacijas” kritériji katram [imenim aprakstiti zemak.

Limenis Apraksts

1. Atdzivinasana Saslim$anas, kas apdraud dzivibu vai locekli (vai nenovérSamas stavokla
pasliktina$anas risks) un pieprasa nekavéjosu agresivu iejauksanos. Sadu 1.
limena gadijumu pieméri ir: sirdsdarbibas/elpoSanas apstasanas, plasa trauma,
Soka stavoklis, bezsamana esosi pacienti, smagi elposanas traucgjumi.

2. Neatliekami Gadijumi, kas potenciali apdraud dzivibu, locekli vai funkciju un pieprasa atru
medictnisku iejaukSanos vai talaku darbibu. Sadu 2. limena gadijumu pieméri ir
izmainits apzinas stavoklis, galvas trauma, jaundzimusie, MI, pardoze$ana un
insults.

3. Steidzami Gadijumi, kas potenciali varétu partapt par nopietnu problému, kas pieprasa
arkartas iejaukSanos. Var but saistiti ar ievérojamu diskomfortu vai ietekmét
darba spgjas vai ikdienas aktivitates. Sadu 3. limena gadfjumu pieméri ir mérena
trauma, astma, kunga-zarnu trakta asinoSana, vaginala asino$ana un griitnieciba,
akiita psihoze un/vai suicidalas domas un akiitas sapes.

4, Vidgji steidzami Gadijumi, kas saistiti ar pacienta vecumu, briesmu sajitu vai potencialu
saasinagjumu vai komplikacijam un biitu nepiecieSama icjauk$anas vai
noskaidro3ana 1-2 stundu laika. Sadu 4. limena gadijumu pieméri ir galvassapes,
radzenes sveskermenis un hroniskas muguras sapes.

5. Nav steidzami Gadijumi, kas varétu biit akiiti, tacu nav steidzami, ka arT gadijumi, kas saistiti
ar hronisku saslimSanu vai bez pieradijjumiem par stavokla pasliktinaSanos.
Dazu $adu saslimSanu vai ievainojumu izmekl€jumus vai iejaukSanos ir
iespgjams atlikt vai pat parvirzit uz citam slimnicas vai veselibas apriipes
sistémas jomam. Sadu 5. limena gadijumu pieméri ir saposs kakls, augsgjo
elposanas celu ickaisums, vieglas védera sapes, kas ir hroniskas vai atkartotas,
ar normaliem raditajiem, atseviska vemsana vai atseviska caureja.

Katra lItmena specifiskie kriteriji ir:

I limenis (4. limena slimnicas un dazas 3. limena regionalas slimnicas)

I limena traumu centrs ir visaptvero$s regionals resurss, kas ir traumu apriipei biitiska terciaras
aprupes iestade. I limena traumu centrs sp€&j nodrosinat pilnigu visu ievainojumu aspektu apriipi
- no profilakses 11dz rehabilitacijai. I [imena traumu centrs:

¢ nodroSina 24 piekluvi vispargjiem kirurgiem iestades telpas un atru pieeju apripei tadas
specialitatés ka ortopédiska kirurgija, neirokirurgija, anesteziologija, arkartas medicina,
radiologija, iek$&ja medicina, plastiska kirurgija, mutes un zokla kirurgija, pediatriska
un arkartas apripe.

e Kalpo ka nositijumu resurss tuvako regionu kopienam.

e Tam ir vadoSa loma apkartgjo kopienu profilaks€ un sabiedribas izglitoSana.
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Nodrosina talakizglitiba traumu komandas locekliem.

Ieklauj visaptverosu kvalitates noveértéSanas programmu.

Veic organizetas apmacibas un izp&tes darbibas, lai veicinatu jaunas inovacijas traumu
aprupe.

Nodrosina atkaribas vielu lietoSanas programmas skriningu un pacientu izglitoSanu.
Atbilst minimalajam ikgad&a apjoma prasibam attieciba uz smagi cietuSiem
pacientiem.

II limenis (3. vai 4. limena slimnicas)

IT Iimena traumu centrs sp€j uzsakt galigo apriipi visiem ievainotajiem pacientiem. II [imena
traumu centrs:

Nodrosina 24 tiliteju piekluvi vispargjiem kirurgiem, ka art pieeju tadas specialitates
ka ortopeédiska kirurgija, neirokirurgija, anesteziologija, neatlickama palidziba,
radiologija un kritiska apriipe.

Apmierina terciaras aprupes vajadzibas, pieméram, sirds kirurgija, hemodialize un
mikrovaskulara kirurgija.

Nodrosina traumu profilaksi un darbinieku talakizglitibu.

Ieklauj visaptverosu kvalitates noveértéSanas programmu.

Veic nosiitijumus uz 1. [imena traumu centru.

I limenis (2. un 3. limena slimnicas)

III Iimena traumu centrs spgj veikt atru izveértSjumu, atdzivinasanu, kirurgiju, ievainotu
pacientu intensivo apriipi un stabilizaciju, ka ar1 arkartas operacijas. III Iimena traumu centrs:

Nodro$ina 24 stundu tilit€ju pieeju neatlickamas palidzibas arstiem un atru visparéjo
kirurgu un anesteziologu pieejamibu.

Ieklauj visaptverosu kvalitates novertéSanas programmu.

Izstrada nostitijumu ligumus pacientiem, kam nepiecieSama visaptveroSa arstéSana I vai
II [imena traumu centra.

Nodrosina papildu apriipi lauku un kopienu slimnicam.

Piedava masu un saskarnozaru veselibas apriipes personala vai traumu komandas
talakizglitibu.

lesaistas profilakses pasakumos un tam ir aktiva informéSanas programma attiecigajam
kopienam.

1V limenis (1. limena slimnica un lieldkas pilsétas zonas poliklinika vai PVA centrs)

IV limena traumu centrs sp€j nodroSinat advancétu dzivibas atbalstu traumu gadijuma un
advancétu sirds dzivibas atbalstu, pirms pacientu parveSanas uz augstaka limepa traumu
centriem. Taja tiek nodroSinats ievainoto pacientu novert€jums, stabilizacija, un diagnostika.
IV Iimena traumu centrs:

Nodro$ina pamata neatliekamas palidzibas nodalas dzivibas uzturéSanas protokolu
1stenoSanai un 24 stundu pieejamibu laboratorijas pakalpojumiem, ierodoties pacientam

ir pieejamas traumu masas un arsti.
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e Jatie ir pieejami, tiek nodrosinati kirurgijas un kritiskas apriipes pakalpojumi.

e Izstrada nosiitjumu ligumus pacientiem, kam nepiecieSama visaptverosa arstéSana I vai
IT limena traumu centra.

e Ieklauj visaptverosu kvalitates novert€Sanas programmu.

e Jesaistas profilakses pasakumos un tam ir aktiva informesanas programma attiecigajam
kopienam.

V limenis (mazak kompleksas PVA poliklinikas)

V limenpa traumu centrs nodroSina sakotn€jo novért€§jumu, stabilizaciju un diagnostiku un
sagatavo pacientus parvesanai uz augstakiem apripes [Tmeniem. V Iimena traumu centrs:

¢ Nodrosina pamata neatliekamas palidzibas nodalu, kura tiek istenoti advancéta dzivibas
atbalsta traumu gadijuma un advancéta sirds dzivibas atbalsta protokoli.

Traumas masas un arsti pieejami, ierodoties pacientam.

Arpus darba laika aktivizacijas protokoli, ja iestade nav atvérta visu diennakti.

Ja tie ir pieejami, tiek nodro$inati kirurgijas un kritiskas apripes pakalpojumi.

Izstrada nosiitjumu ligumus pacientiem, kam nepiecieSama visaptverosa arst€Sana I
lidz III Iimena traumu centra.

5.2.Svarigi apsvérumi attieciba uz istenoSanu:

La sasniegtu So mérki, nepiecieSams labi funkciongjoss dispeceru centrs, kura notiktu péc
iespgjas efektivaka un atraka negadijumu Skiro$ana, sadale un transporta koordinacija.
Dispeceru sist€émas pastav sist€mas ietvaros un jebkadi uzlabojumi nodroSinatu, ka pacienti
nonak piemerota iestade, atkariba no gadijuma smaguma pakapes.

Arpus darba laika PV A jaapsver, balstoties uz starptautisko pieredzi Jaunzélandg, Lielbritanija
un Australija, kur ieklauti stimuli primaras apriipes arstiem, kuri veic apriipi péc darba laika,
veicot majas vizites. Pieméram, Jaunzelandg tiek sagaidits, ka arsts uz katriem 2000 pacientiem
vismaz piecas stundas nedéla strada poliklinika, kas nodroSina 24/7 apriipi arpus darba laika.

Visbeidzot, janem veéra veselibas linijas pieejamiba, nodrosinot, ka sakotn€jais pacientu sadales
punkts ietver modernako tehnologiju, kas lauj masai uzstadit pirmo diagnozi, kam seko
nosutijums pie gimenes arsta, kur§ veic diagnostiku pa talruni. P&c tam pacienti tiek nosutiti uz
vispiemérotako iestadi saskana ar augstak noraditajiem Iimeniem, ja masa vai gimenes arsts
nespéj nodrosinat pietickamu atbalstu pacientam.
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6. Ambulatora aprupe un informacija

Generalplana ierosinatas investicijas ambulatoras apripes un informacijas sniegSanas
uzlabosSana. Seit iecerétas divu veidu investicijas:

- Infrastrukttira un aprikojums - aptuveni 50 miljoni EUR;

- Aptuveni 290 PV A sniedz&ju (arstu) noligSana.

6.1. Infrastruktiiras izmaksas

Daudzas veselibas sistémas koncentré savus kapitalieguldijumus slimnicas un Latvija seko Sai
tendencei. Primaras aprupes iestadés biezi vien trukst iekartu, it ipasi diagnostikas iekartu, un
tas médz bt slikta stavokli. ST tendence nozimé, ka pacientiem tapat japalaujas uz specialistu
apripi, pat lai sanemtu pamata apriipi ka spirometriju vai elektrokardiografiju. Profesionalas
organizacijas apgalvo, ka nepietickama diagnostika (tostarp att€lveidoSanas un fiziologiskie
meérijumi) nelauj diagnostic€t un arstét vairak cilvéku primaras apriipes [tment.

Pareja uz labak integrétu, holistisku PVA modeli, pieprasa ne tikai funkciju, bet art formas
izmainas. Parejai uz PVA infrastruktiiru izstradi, kas atbilst miisdienu primaras apripes
vajadzibam, raksturigas $adas tendences:

e primara apripe nodrosSina vietu, kur cilveki versas ar plasu veselibas problému klastu,
nevis vertikali koncentrétam “prioritarajam saslimsanam”;

e primara apripe ir centrs, no kura pacienti tiek virziti cauri veselibas sist€mai un ta
darbinieki ietver socialos darbiniekus un pedagogus. Atseviski gimenes arstu kabineti
tiks aizvietoti ar uz komandu vérstam vairaku gimenes arstu praksém,;

e primaras apriupes centriem vajadzetu veicinat pacientu un arstu attiecibas, kur pacienti
piedalas lémumu pienemsana par vinu veselibu un veselibas apriipi; tie veido tiltus starp
personigo veselibas apriipi un pacientu gimeném un kopienam;

e primaras apriupes centri kalpo ka kontaktpunkts slimibu profilakses un veselibas
veicinasanas, ka ar1 agrinas slimibu atklasanas iesp&jam,;

e primaras apriipes centri apvieno veselibas profesionalu komandas: arstus, masas un
asistentus ar specifiskam un augsta limena biomedicinas un socialajam prasmém; un

e primarajai aprupei ir nepiecieSami pietickami resursi un investicijas un ta var nodroSinat
daudz lielaku vértibu neka tas alternativas.

Lai veicinatu pareju uz labak integrétu PVA - vismaz pils€tu zonas - GGeneralplana ierosinats
ieviest modernus, integrétus un uz kopienu orienteétus PVA centrus 8 valsts nozimes centros:
e Liepaja
e Ventspilt
e Daugavpili
e Reézekne
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e Jirmala
e Valmiera
e Jekabpili
e Jelgava
Sajos pilsétu centros tiktu izmantots uz cilvéku vérsts integrétas primaras apriipes modelis un
piegjamie pakalpojumi aptuveni varétu atbilst.
Tabula Nr. 37: Pilsétas PVA pieejamie pakalpojumi

Mediciniskie pakalpojumi Viens Vairaki gimenes PVA centri
gimenes arsts arsti

Izmekléjumu/arstésanas klinikas:
Viriesi, sievietes, bérni

Zobarstniecibas klinikas
Ultraskana

Diabgta klinika

Visparigs rentgena kabinets
Aptieka

Veselibas centrs
Sméekesanas atmeSana
Dietologs

Fizioterapija

Neatlieckama traumu
arstéSana/stabilizacija

Avots: Sanigest Internacional

Vairaku gimenes arstu apvienotas prakses ar integrétu kopienas apriipes elementu sniedz
vairakas prieksSrocibas.

- Kopienas gariga veseliba
- Sportosanas un veselibas veicinasana
- Labaka informacijas apmaina kolggu starpa

- Vietakomandas piegai PVA.
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Sis jaunas iestades vairak lidzinasies kopienu centriem, piedavajot pakalpojumus, kas
parsniedz medicinas jomas un apvieno veselibas un socialo apriipi. Telpu projekt€Sanas un
iestades piemérs paradits talak.

20.attels: PVA centru zong$ana

stand-alone
specialist
clinical units

shared generic
patient/client
contact spaces

\ non-NHS
public \ community and
amenity voluntary sector
specialist including \ services
clinical waiting ptional
spaces \ commercial /

Spaces facilities

management

reception

iNOz >nand

Izvéles telpas
atsevisku specialistu mediciniskas nodalas
kopienas gultasvietas

ne-VVD kopienas un brivpratigo sektora pakalpojumi

darbinieku zona
iestazu parvaldiba
administrativas telpas

atpitas, garderobes un apmacibas telpas

publiska zona
galvena ieeja

recepcija
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uzgaidama telpa

labiekartojumi, iesp&jams komercialas telpas

primaras un kopienas apriipes zona

atbalsta telpas
specialistu klinikas telpas

kopigas visparigas pacienta/arsta kontakttelpas

Avots: DPH (2013)

21. attels: Integreta centra, kura tiek sniegti primaras un kopienas un veselibas apriipes pakalpojumi,
piemers

Avots: Bunny Hill klientu apkalpoSanas centra attéli no DPH (2013)

Saja tabula ir apkopoti galvenie primaras apripes centru Iimeni. Talakas izpétes fazes ir
iespgjams, ka primaras veselibas apripes infrastruktiiras modernizacija var tikt paplaSinata,
ieklaujot pargjo 21 regionalas attistibas centru.

Tabula Nr. 38: Galvenie PVA centru Iimeni

PVA Iimenis Apkalpojama

populacija

Mobilas grupas <500 Mobilas grupas iesp&jams organizét no vairaku gimenes
arstu praksém vai pilsétu centriem, lai nodroSinatu
pieejamibu. Transporta veids varétu biit majas apriipes
komandas nelielos furgonos vai pilns komplekss mobilais
veselibas apriipes treileris (skat. att€lus).
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PVA limenis Apkalpojama Lielums

populacija

Atseviska gimenes
arsta kabinets

Vairaku gimenes 2000-15 000 200 Iidz 1600 m2

arstu prakse
Uz katriem 2000 cilvékiem - 1 arsts un 2 izmekl€Sanas

telpas uz vienu arstu (150 m2).

Pilsétas PVA centrs 15000 - 50000 1200 - 5000 m2

Avots: Veselibas departaments (2013. g.)19

Sie limeni neietver specializ&tus ambulatoros pakalpojumus, kas tiek apliikoti ar slimnicam
saistito polikliniku konteksta. Taja pasa laika ir svarigi atzimét, ka ierosinatas vadlinijas ir
pielagojamas, atkariba no iedzivotaju skaita un arstu pilna laika ekvivalenta. Piemé&ram,
vairaku gimenes arstu prakses telpu sakuma izmérs ir 150m2, kam vajadz&tu but pietickamam
2000 cilvekiem. Uz katriem 2000 papildu cilvékiem telpu platiba vienam arstam japalielina par
150m2 un arstu pilna laika ekvivalents pieaug par 1 vienibu. Lielakas klinikas iesp&jams ieklaut
papildu telpas, piem&ram, kopienas centrus un sporta zales, palielinot sakuma izméru Iidz
200m2 uz vienu arstu. Ja iedzivotaju skaits parsniedz 50 000, nepiecieSams palielinat primaras
aprupes centru skaitu. Piemerojot §1s planoSanas vadlinijas, zemak tabula redzams aptuvenais
nodalu skaits katra no prioritarajam pils€tam. Riga Saja prognoz€ netiek apsvérta, jo tur
piekluve augstas kvalitates PVA ir mazak steidzama.

Tabula Nr. 39: PVA centri

Medicinas centra nosaukums Apkalpojam  Pilsétas PVC

a populacija  skaits

Liepaja 76,731 1
Ventspils 38,750 1
Daugavpils 93,312 1
Reézekne 32,328 1
Jurmala 50,840 1
Vamiera 25,130 1
Jekabpils 24,635 1
Jelgava 59,511 1
Kopa 401,237 8

19 Veselibas departaments (2013. g.) Piezimes par veselibas apriipes ékam 11-01 - Primards un kopienas apriipes

pakalpojumu ékas Apvienotas Karalistes Nacionalais arhivs. Pieejams interneta:
https://www.gov.uk/government/upl oads/system/upl oads/attachment_data/file/148509/HBN_11-01_Final.pdf
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Avots: Sanigest Internacional

Vairaku gimenes arstu modela paplasinasana lautu modernizét PVA tiklu un nodrosinat jauna
Iimena apripi, augstas kvalitates diagnostiku un uz kopienu vérstu PVA modeli vairak ka 400
tukstosiem cilveku. Talak apliikota investiciju planoSana un paredzeétas PVA ftikla izveides
izmaksas, koncentr&joties uz Siem jaunajiem pils€tu centriem.

Kopuma §1 sektora stiprinasanai nepiecieSamas infrastruktiiras izmaksas ir aptuveni 50 miljoni
eiro.

Piedavatas investicijas Kopegjas planotas
izmaksas

(miljonos eir o)

PAC izveide 9 pilsetas 23.0
8 mobilo veselibas apriipes nodalu izveide 0.7
16 ambulatoras kirurgijas centru izveide 27.0
KOPA 50.7

Avots: Sanigest Internacional

6.2.Pilsétas primaras veselibas apriipes centri (PVA)

Nemot veéra generalplana noteikto attieciba uz primaras veselibas apriipes (PVA) centru
planoSanu, Sanigest aprékinajis nepiecieSamos ieguldijumus 9 pilsétu PVA centru izveidei,
balstoties uz apkalpojamo populaciju un sadiem standartiem:

e 2000 iedzivotaji uz vienu gimenes arstu (GA)

e 150-200 m2 uz vienu GA

e Vienibas cena par m2 € 806%°
Piemé&rojot §1s planosanas vadlinijas, zemak tabula redzams aptuvenais investiciju apjoms Katra
no prioritarajam pilsétam. Ar1 Soreiz Riga nav ieklauta Sajas prognozes, jo pieeja augstas

kvalitates PVA ir mazak steidzama, nemot véra pasreiz€jo infrastruktiru un regionalas
attistibas prioritates.

Tabula Nr. 40: PVA centru izveidei nepiecieSsamas investicijas (miljoni eiro)

Apkalpojama Pilsétas PVC
populacija skaits

GA skaits

Liepaja 76,731 7,800

20 Saskana ar dienas apriipes standarta izmaksam 900 USD un vidgjo valiitas kursu.
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Ventspils 38,750 1 20 4,000 € 0.008
Daugavpils 93,312 1 25 5,000 €4.0
Rézekne 32,328 1 17 3,400 €27
Jurmala 50,840 1 25 5,000 €4.0
Vamiera 25,130 1 8 1,200 €1.0
Jekabpils 24,635 1 8 1,200 €1.0
Jelgava 59,511 1 30 6,000 €4.8
33,600 €239

Avots: Sanigest Internacional
PVA centru izveide kopuma izmaksatu aptuveni 23 miljonus eiro.

6.2. Mobilas komandas un ambulatora kirurgija

Papildus slimnicu infrastruktiirai, tiek ierosinats izveidot divus ambulatoras veselibas apriipes
pakal pojumu veidus: (1) mobilas veselibas vienibas un (2) kirurgijas centrus, no kuriem viens
jaizveido katra NDC. Sis izmaksas tika vertetas, izmantojot sadus krit€rijus:

1. Mobilas veselibas vienibas: vidgjas izmaksas 100 tuksto$i USD jeb 89,5 tukstosi EUR.

2. Ambulatoras kirurgijas centri: katra paredzétas 10 gultasvietas un 2 operaciju zales.
Pamatojoties uz starptautiskajiem dienas apriipes standartiem, centriem nepiecieSami
50m2 uz vienu gultasvietu, vid€jas izveides izmaksas ir 806 EUR (900 USD), bet katras
operaciju zales celtniecibai nepiecieSami 1,5 miljoni eiro. Pamatojoties uz Sim
specifikacijam, katra centra izveide izmaksatu 3.4 milj.

Tabula ieklautas divu veidu nodalu izveides izmaksas pa slimnicam un regioniem, atkariba no
noteiktajiem tehniskajiem un finansu kriterijiem.

Tabula Nr. 41: Aprekinatas ambulatoro specializéto vienibu izmaksas

Regions NDC slimnica Regiona mobilas Ambulatoras kirurgijas
veselibas vienibas centru izmaksas pa

pasizmaksa regioniem

Kurzeme Liepajas regionala slimnica € 179,080 € 6,805,860
Ziemelkurzemes regionala slimnica

Latgale Daugavpils regionala slimnica € 179,080 € 6,805,860
Rézeknes slimnica

Pieriga Jurmalas slimnica € 89,540 € 3,402,930
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Regions NDC slimnica Regiona mobilas Ambulatoras kirurgijas
veselibas vienibas centru izmaksas pa

pasSizmaksa regioniem

Vidzemes slimnica

Zemgale Jekabpils regionala centrala slimnica € 179,080 € 6,805,860
Jelgavas pilsétas slimnica

Kopa € 716,320 € 27,223,440

Avots: Sanigest Internacional
16 ambulatoro centru izveide prasitu kopuma 29 miljonu eiro lielas investicijas.

6.3. Cilvekresursu prasibas: primaras apriipes sniedzeji

Starptautiskie pieradijumi liecina, ka laba piekluve primarajai apriipei ir loti svariga, lai uzlabot
sabiedribas veselibu izmaksu zina efektiva veida. Rajonos, kur uz vienu personu ir vairak
primaras apriipes sniedzg€ju, véza, sirds slimibu un triekas mirstiba ir zemaka un cilveki retak
tiek hospitalizéti.?* Turklat kop&jas veselibas apriipes izmaksas ir zemakas, ja individa apriipi
uzrauga un koordingé primaras apriipes sniedzgjs.?? Saja nodala aplikoti primaras apriipes
sniedz&ju (PAS) personala standarti un ieteicamie personala Iimeni Latvijas PVA sist€ma.

6.3.1. Parskats par starptautiskajiem personala raditajiem

Pastav vairakas atSkirigas rekomendacijas attieciba uz “idealo” iedzivotaju skaitu, kuru
vajadzetu apkalpot primaras veselibas apriupes sniedz&jam, tacu nav viena starptautiski atzita
standarta. Amerikas Savienotajas Valstis regions tiek uzskatits par Veselibas specialistu
trikuma zonu, ja vairak ka 3500 iedzivotajus apkalpo viens primaras apripes sniedzgjs un
regionos ar lielakam vajadzibam (vecaki iedzivoti, socialekonomiska ievainojamiba, lielaka
slimibu ietekme) §is Itmenis ir 3000.2% Tacu lielaka dala primaras apriipes sniedz&u apkalpo
1500 1idz 2000 pacientu, kas lielakoties ir balstits uz praktiskiem ierobezojumiem - cik daudz
pacientu pakalpojumu sniedzgjs var apkalpot dienas laika un nodroSinat tiem kvalitativu
apripi.

Laiks viena pacienta vizitei dazadas valstis ir no 10-20 mintit€ém un 15 mintiSu norma vienam
pacientam ir pienemams laika periods, kas uzskatams par standarta viziti Latvija. Uzskatams,
ka par 15 miniitem Tsaka vizite samazina apriupes kvalitati un pacientu apmierinatibu. Vidgji

21 L. Shi et al., “Primary Care, Self-Rated Health, and Reductions in Social Disparities in Health,” Health Services Research
37, no. 3 (2002): 529-550.

Starfield B, Shi L, Macinko J. Contribution of Primary Care to Health Systems and Health. The Milbank Quarterly.
2005;83(3):457-502. doi:10.1111/j.1468-0009.2005.00409.X.

C. Schoen et al., “New 2011 Survey of Patients with Complex Care Needs in 11 Countries Finds That Care Is Often Poorly
Coordinated,” Health Affairs Web First, Nov. 9, 2011.

2|ncreasing Value for Money in the Canadian Healthcare System, Hollander et al. Healthcare Quarterly Vol 12
No. 4 2009

23 http://kff.org/other/state-indicator/primary-care-heal th-professional - shortage-areas-hpsas/
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PAS pilna laika ekvivalents ir 35-40 stundas nedgla, tacu zemak uzskaititajas valstis realais
darba laiks parsniedz standartu. Ka redzams zemak tabula, tas ir no 43 stundam nedéla
Australija 11dz 60 stundam nedgla Lielbritanija.

TabulaNr. 42: GA pieejamiba un darba slodze (atsevi§kas valstis)

PAC PASuz 100 Arstu PAS ambulatorie Stundu Laiks
pacientu (0[0[0] konsultacijas uz ~ apmekléjumi uz skaits vienam

skaits iedzivotajiem vienu iedzivotaju vienu iedzivotaju pacientam
gada nedéla (min)

Australija

Danija 1598 68 4.6 41 46 13
Spanija 1351 74 7.5 - 44 10
Turcija 3715 52 7.6 - 46 19
Amerikas 2300 137 - - 45 19
Savienotas

Vastis

Apvienota 1432 78 5.0 - 60 8
Karaliste

Kazahstana 2259 26 6.7 - 40 15

Avoti: OECD Statistics database, Activity reports for Australia, Masseria et a. Primary Carein Europe

6.3.2. Pasreizéjais primaras apriipes personala tritkums Latvija

Pieejamajiem datiem par primaras apriipes sniedzgjiem Latvija veiktas vairakas atskirigas
analizes:

(1) Pasreizgja pilna laika ekvivalenta pakalpojumu sniedzgju analize, izmantojot 2016.
prognozgto iedzivotaju skaitu

(2) Pasreizgja pilna laika ekvivalenta pakalpojumu sniedzgju iztrikuma aprékins,
izmantojot 2016. prognozeto iedzivotaju skaitu

(3) Pilnalaikaekvivalenta pakalpojumu sniedz&ju trikuma nakotn€ analize, izmantojot
2020. prognozeto iedzivotaju skaitu, nemot veéra darbaspéka novecoSanu un
dzimumu / vecuma atskiribas.

6.3.3. Pilna laika ekvivalenta pakalpojumu sniedzéju analize

Analizé aplikoti primaras apriipes sniedz€ji, kurus bija iesp&ams savietot ar konkrétu
pasvaldibu. Kopa pakalpojumu sniedz€ju datu bazeé bija 1565 primaras apriipes sniedzgji
(vispargja medicina vai pediatrija, saskana ar Latvijas standartiem), kurus bija iesp&ams
savietot ar attiecigo paSvaldibu. Jaatzimée, ka bija 62 PAS, kuri tika uzraditi vairak ka viena
pasvaldiba (no divam lidz septinam pasSvaldibam). Sakotn&ja analize ir veérsta uz pasreizg€jo
situaciju un taja ieklauti visi 1565 PAS.
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Vidgjais pacientu skaits Latvija, kurus apriipé viens primaras apriipes sniedzgjs, svarstas no
regioniem, kuros nav registrétu primaras apripes sniedz&ju (Strencu novads, Ciblas novads,
Varkavas novads), un regioniem ka Riebinu novads ar vienu PAS uz vairak ka 5000 iedzivotaju
lidz tadiem nelieliem regioniem ka Alsungas novads, kur 2016. gada prognoz&tais iedzivotaju
skaits ir tikai 1376 un taja stradaja divi (2) PAS (tikai 688 pacientu uz vienu PAS).

Karté redzams PAS blivums uz 100 000 iedzivotajiem p&c pasvaldibam 2016. gada. Parasti
ESAO valstis izmantotais atsauces raditajs ir no 60 Iidz 80 PAS uz 100 000 iedzivotaju. Karte
redzams, ka 53 procentos pasvaldibu ir vairak ka 80 PAS uz 100 000 iedzivotaju un 24
procentos mazak ka 60 PAS uz 100 000 iedzivotaju. Lai gan dazas no §tm atsSkiribam varétu
bt saistitas ar arstu darbibas regionu parklasanos, jo dazi arsti strada vairak ka viena novada,
bet analizes ietvaros tiek registréti ka darbojosies viena novada, biitu javeic talaka prioritaro
zonu ar augstakajiem un zemakajiem limeniem analize. Zemak att€los redzamas desmit
pasvaldibas ar zemako PAS blivumu uz 100 000 iedzivotajiem un desmit ar augstako PAS
blivumu no nulles Iidz 153 PAS uz 100 000 iedzivotajiem.?*

22.attels: Pasvaldibas ar zemako PAS blivumu uz 100 000 iedzivotajiem

Varkava county
Strenci county
Cibla county
Riebini county [
Vecpiebalga county |
Garkalne county | - : |
Engure county . ]
Rundale county ' : |
Durbe county |
Daugavpils county ’ ; . |

0 10 20 30 40 50
PCPs / 100,000 Population

Varkavas novads
Stren¢u novads
Ciblas novads
Riebinu novads

V ecpiebalgas novads
Garkal nes novads
Engures novads
Rundales novads

Durbes novads

24 Jaievero, ka paSvaldibas ar nulles datiem var&tu triikt informacijas, nevis faktisko apstaklu. Tas tiks parbaudits pirms
zinojuma pabeigSanas.
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Daugavpils novads

Viesites novads

PAS/100 000 iedzivotajiem

23.attéls: Pasvaldibas ar augstako PAS blivumu uz 100 000 iedzivotajiem

Viesite county
Cesvaine county
Preili county
Varaklani county
Alsunga county
Akniste county
Valmiera city
Nereta county
Mersrags county
Gulbene county

0 50 100 150 200
PCPs / 100,000 Population

Cesvaines novads

Preilu novads

Varaklanu novads

Alsungas novads

Aknistes novads

Vamieras novads

Neretas novads
Mersraga novads

Gulbenes novads

PAC/ 100 000 iedzivotajiem

Avoti: Sanigest Internacional saskana ar 2011. gada tautas skaitiSanas datiem
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24 attels: PAS blivums uz 100 000 iedzivotajiem péc pasvaldibam 2016. gada.

Avoti: Sanigest Internacional

6.3.4. Pasreizeja PAS triskuma apleses

Pamatojoties uz datiem, piecas pasSvaldibas atbilst ASV Veselibas specialistu trikuma zonas
definicijai, kur viens arsts regiona apkalpo vairak ka 3500 cilvéku.

Tabula Nr. 43: Primaras apriipes sniedzéju deficita apgabali, 2016

Regions  Pasvaldiba Iedzivotaju Primaras aprupes Iedzivotaji
skaits 2016. sniedzgji uz 1 arstu
gada

Zemgale  Rundales novads 3497 1 3497

Vidzeme Vecpiebalgasnovads 3892 1 3892

Latgale Riebinu novads 5092 1 5092

Pieriga Garkalnes novads 7649 2 3825

Engures novads 7459 2 3730

Avoti: Sanigest Internacional

6.3.5. Paredzamais primaras apriipes personala triskums Latvija

Tika veikta analize, lai aprékinatu paredzamo primaras apriipes personala trikumu Latvijas
pasvaldibas 2020. gada. Veicot §is personala analizes, tika veiktas divas papildu korekcijas
2016. gada veiktajai pamata analizei:
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(1) Katras pasvaldibas iedzivotaju skaits tika korigéts péc konkréta dzimuma-vecuma
sastava saskana ar 2011. gada tautas skaitiSanas rezultatiem, izmantojot ieprieks
aprakstitos Lielbritanija izmantotos riska korekcijas faktorus.?®

(2) Katras pasvaldibas PAS darbaspéks tika samazinats par tadu PAS procentualo dalu,
kada 2020. gada bas sasniegusi pensijas vecumu - 62 gadus.

Kas attiecas uz otru faktoru, kas noziméja papildu datu bazu apvienoSanu, pasvaldibas dati un
vecuma dati bija pieejami tikai par 1534 primaras aprupes sniedzgjiem.

Pienemot, ka idealais pacientu skaits uz vienu pakalpojumu sniedz&ju ir 2000, paredzams, ka
2020. gada gandriz visas paSvaldibas biis nepiecieSams vairak primaras apriipes sniedzgju (ja
neieplist jauns darbaspéks - absolventi), lai gan Sis iztrukums ir tikai viens vai divi papildu
PAS lielakaja dala pasvaldibu, Jiirmalas pilséta biis nepiecieSami 12 jauni arsti, jo 57 procenti
PAS darbaspéeka 2020. gada kvalific€jas pensijai.

Kopuma, izmantojot riska svertos iedzivotaju raditajus (kuri biitiba palielina iedzivotaju PAS
vajadzibas pie lielaka veco vai loti jauno iedzivotaju skaita) un atpemot potenciali pension&to
PAC skaitu, aprekinats, ka 2020. gada Latvija biis nepiecieSami 290 jauni PAS.

Turklat “pasreizgjie” raditaji pa pasvaldibam nav pilna laika ekvivalents (ka noradits ieprieks),
tadel realie trakumi var€tu but vél lielaki. Tomer, nemot veéra pasreiz&jo praksi, kur liela dala
pakalpojumu sniedzg&ju strada krietni péc 65 gadu vecuma, tik augsta deficita aizpildiSana var
nebit nepiecieSama.

Tabula Nr. 44: Paredzamais PAS trikums 2020. gada

% >62  Prognozétais Prognozétais 2020. gada
Regions Pasvaldiba 2020. PAS skaits riska svertais nepiecieSamo
gada 2020. gada iedz. sk. 2020. PAS skaits
Aizputes novads 7 66.7% 2 10565 5
Alsungas novads 2 50.0% 1 1663 1
Brocénu novads 4 50.0% 2 6934 3
Dundagas novads 3 66.7% 1 4736 2
Durbes novads 1 100% 0 3436 2
Kurzeme
Grobinas novads 6 71.4% 1 10305 5
Kuldigas novads 24 45.0% 13 27326 14
Liepaja 69  43.1% 39 86226 43
Meérsraga novads 2 50.0% 1 1906 1
Nicas novads 2 0.0% 2 4091 2

25DH Financia Planning and Allocations Division. Resource Allocation: Weighted Capitation Formula (Seventh Edition).
2011
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% >62  Prognozétais Prognozétais 2020. gada

Regions Pasvaldiba 2020. PAS skaits .riska svertais nepiecie§a.m0 Zgg l:gl::]l;
gada 2020. gada iedz. sk. 2020. PAS skaits
Pavilostas novads 2 50.0% 1 3299 2 Q)
Priekules novads 3  33.3% 2 6515 3 (1)
Rojas novads 3 100% 0 4527 2 2
Rucavas novads 2 50.0% 1 2146 1 0
Saldus novads 19 69.2% 5 27697 14 (9)
Skrundas novads 5 100% 0 5961 3 (3)
Talsu novads 26 47.1% 13 34410 17 (4)
Vainodes novads 3 50.0% 1 3010 2 Q)
Ventspils 36  41.2% 21 43467 22 (1)
Ventspils novads 9 20.0% 7 13251 7 0
Aglonas novads 3 0.0% 3 4497 2 1
Baltinavas novads 1 100% 0 1329 1 (1)
Balvu novads 14  44.4% 7 15637 8 (1)
Ciblas novads 0 0.0% 0 3206 2 (2
Dagdas novads 7 16.7% 5 9247 5 0
Daugavpils 88  49.3% 44 103516 52 (8)
Daugavpils novads 9 42.9% 5 28125 14 9)
Ilikstes novads 9 50.0% 4 9047 5 Q)
Karsavas novads 4 50.0% 2 7164 4 2
Kraslavas novads 12 28.6% 8 19856 10 2
Livanu novads 8 71.4% 2 13863 7 (5)
Ludzas novads 10 50.0% 5 15882 8 3
Preilu novads 15 70.0% 4 11883 6 2
Rézekne 37 58.8% 15 35390 18 (3)
Rézeknes novads 15 50.0% 7 30730 15 (8)
Riebinu novads 1 100% 0 6207 3 ?3)
Rugaju novads 1 0.0% 1 2561 1 0
Varkavas novads 0 0.0% 0 2418 1 (1)
Latgae Vilakas novads 5 75.0% 1 6341 3 2
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% >62 Prognozé'tais Prognozétais 2020. gada Iztriikums
Regions Pasvaldiba 202(3. PAS Skalt_s .riska svertais nepiecie§a.m0 2020. gad
gada 2020. gada iedz. sk. 2020. PAS skaits
Vilanu novads 4 66.7% 1 7196 4 (3)
Zilupes novads 3 0.0% 3 3638 2 1
Adazu novads 8  42.9% 4 10782 5.39 Q)
Alojas novads 5 66.7% 1 6324 3 2
Babites novads 7 20.0% 5 10264 5 0
Baldones novads 5 100% 0 6164 3 (3)
Carnikavas novads 3 0.0% 3 8027 4 1)
Engures novads 2 50.0% 1 9284 5 (4)
Garkalnes novads 2 40.0% 1 8361 4 3)
Ikskiles novads 6 33.3% 4 9865 5 1)
In¢ukalna novads 4 50.0% 2 9202 5 3)
Jaunpils novads 1 100% 0 2776 1 (1)
Jurmala 42 56.8% 18 60717 30 (12
Kandavas novads 6 100% 0 10167 5 (5)
Keguma novads 3 25.0% 2 6690 3 Q)
Pieriga Kekavas novads 19 44.4% 10 24356 12 2
Krimuldas novads 3 66.7% 1 6146 3 2
Lielvardes novads 8 62.5% 3 11929 6 3
Limbazu novads 15 61.5% 5 21126 11 (6)
Malpils novads 2 100% 0 4140 2 2
Marupes novads 7 33.3% 4 16898 8 (4)
Ogres novads 27 61.5% 10 42378 21 (1)
Olaines novads 13 66.7% 4 22766 11 (7)
Ropazu novads 3 50.0% 1 7661 4 3)
Salacgrivas novads 5 42.9% 2 9913 5 (3)
Salaspils novads 20 41.7% 11 25137 13 (2
Saulkrastu novads 3 66.7% 1 7316 4 (3)
Sgjas novads 1 0.0% 1 2608 1 0
Siguldas novads 10 66.7% 3 19373 10 (7)
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% >62 Prognozé'tais Prognozétais 2020. gada Iztriikums
Regions Pasvaldiba 202(3. PAS Skalt_s .riska svertais nepiecie§a.m0 2020. gad
gada 2020. gada iedz. sk. 2020. PAS skaits
Stopinu novads 9 100% 0 11093 6 (6)
Tukuma novads 26 56.5% 11 35094 18 (7)
Riga Rigas pilséta 631 36.7% 399 770727 385 14
Altiksnes novads 14 54.5% 6 19188 10 (4)
Amatas novads 4 66.7% 1 6270 3 (2
Apes novads 3 66.7% 1 4311 2 (@)
Beverinas novads 2 0.0% 2 3568 2 0
Burtnieku novads 6 60.0% 2 8733 4 2
C@su novads 20 55.6% 8 20592 10 2
Cesvaines novads 4 100% 0 3150 2 2
Erglu novads 3 50.0% 1 3774 2 Q)
Gulbenes novads 27 50.0% 13 25230 13 0
Jaunpi ebal gas novads 1 100% 0 2687 1 (1)
Kocénu novads 3 100% 0 6963 3 3)
Ligatnes novads 2 0.0% 2 4220 2 0)
Lubanas novads 2 0.0% 2 2895 1 0
Madonas novads 22 52.4% 10 28002 14 (4)
M azsal acas novads 4 100% 0 4067 2 2
Nauk$enu novads 1 0.0% 1 2159 1 0
Pargaujas novads 3 100% 0 4385 2 (2
Priekulu novads 6 33.3% 4 9175 5 Q)
Raunas novads 3 50.0% 1 4073 2 Q)
Rijienas novads 4 33.3% 2 6460 3 Q)
Smiltenes novads 9 62.5% 3 14403 7 (4)
Strenc¢u novads 0 100% 0 4539 2 (2
Valkas novads 10  50.0% 5 10881 5 0
Vamiera 33  60.6% 13 28004 14 (1)
Vidzeme Varaklanu novads 5 50.0% 2 4161 2 0
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PAS % >62  Prognozetais Prognozétais 2020. gada

Regions Pasvaldiba 2014.  2020. PAS skaits .riska svertais nepiecie§a.m0 Zgg l:g‘:;;
gada gada 2020. gada iedz. sk. 2020. PAS skaits

V ecpiebalgas novads 1 0.0% 1 4627 2 Q)
Aizkraukles novads 7 62.5% 2 9967 5 (3)
Aknistes novads 4 50.0% 2 3340 2 0
Auces novads 7 66.7% 2 8446 4 2
Bauskas novads 19 46.2% 10 28049 14 4
Dobeles novads 24 41.2% 14 24439 12 2
lecavas novads 10 100% 0 9856 5 (5)
Jaunjelgavas novads 6 50.0% 3 6525 3 0
Jekabpils 28 60.0% 11 27213 14 ©)
Jekabpils novads 4 100% 0 5883 3 ©)
Jelgava 50 51.0% 24 65763 33 )
Jelgavas novads 16 54.5% 7 27157 14 (7)

Zemgale
K okneses novads 5 33.3% 3 5974 3 0
Krustpils novads 4 33.3% 2 7016 4 (2
Neretas novads 5 66.7% 1 4376 2 Q)
Ozolnieku novads 6 66.7% 2 10671 5 (3)
Plavinu novads 4 75.0% 1 6584 3 2
Rundales novads 1 0.0% 1 4190 2 Q)
Salas novads 3 0.0% 3 4098 2 1
Skriveru novads 3 100% 0 4394 2 2
Tervetes novads 4 100% 0 4120 2 2
Vecumnieku novads 8 50.0% 4 9795 5 Q)
Viesttes novads 6 100% 0 4733 2 2

KOPA 1786 909 1177 (269)

Avoti: Sanigest Internacional
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7. Gariga veseliba un ilgtermina aprupe

llgtermina apriipes un garigas veselibas apripes pakalpojumu pieejamibas analize un lidz
2025.gadam neiecieSamo gultu skaita prognozé€Sana sakas ar iedzivotaju vajadzibu un
prognoz&jama iedzivotaju skaita analizi. Ir skaidrs, ka iedzivotaj novecosanas uzliek lielaku
slogu ilgtermina apriipes gultam. Taja pasa laika parejai uz lielaku sabiedribas garigas veselibas
pakalpojumu apjomu vajadz&tu ievérojami mazinat hospitalizacijas gadijumu skaitu.

Pasreiz€ja politika iedroSina garigas veselibas sarezgijumu pacientu hospitalizaciju, nodrosinot
finans€jumu tikai stacionarai apriipei. Generalplans veicina iedzivotaju organizaciju istenotu
garigas veselibas apripi, lai mazinatu hospitalizacijas gadijumu skaitu un parkartotu
finans€Sanas mehanismus, nodrosinot rentablakus, konsolidétus garigas veselibas apripes
pakalpojumus, kas vérsti uz slimibas radito apgriitinagjumu samazinasanu. Tas saskan ar
Pasaules veselibas asamblejas apstiprinato ,, Vispargjo garigas veselibas pasakumu planu 2013.
— 2020.gadam”, kas prasa samazinat psihiatrisko arstniecibas iestazu un ilgtermina apripes
gultu skaitu. ,,Sabiedribas gariga veseliba tiek saistita ar apriipes nepartrauktibu, augstaku
lietotaju apmierinatibas pakapi, paaugstinatu uzticibu arst€Sanai, labaku cilvektiesibu
aizsardzibu un stigmatizacijas noveérsanu. (Thornicroft and Tansella 2003, citéts peéc Kopigas
ricibas programmas garigas veselibas un labklajibas joma 2015.gadam)”

Lai uzlabotu ar garigiem traucgjumiem sirgstoSu personu dzivi, garigas veselibas apriipei
vajadzetu ietvert arf:

e Psihiatriskajas slimnicas ilgstosi uzturgjusos pacientu rehabilitacija sabiedriba;
e Socialus aizspriedumus mazino$u programmu stenosanu sabiedriba;

e Efektivu profilaktisku pasakamu vecinasanu ar sabiedrisko organizaciju starpniecibu
un

e Pasakumus, kas nodroSina, ka cilveki ar garigas veselibas trauc€jumiem pilniba
piedalas un integr&jas sabiedribas dzive.?®

Konkretizgjot ieteikumus, Generalplans iesaka pariet no arstéSanas stacionara uz sabiedrisko
organizaciju nodroSinatam programmam psihiatrijas un atkaribu pacientiem, ka ari palielinat
arpus arstniecibas iestadém pieejamo rehabilitacijas pakalpojumu skaitu. Plans paredz cetrus
(4) garigas veselibas apriipes [imenus:

1. Primara veselibas apriipe un sabiedrisko organizaciju organizéta apriipe;

2. Ambulatoras garigas veselibas apriipes specialisti;

3. Akita psihiatriska apriipe visparg€jas slimnicas un

4. Tlgtermina apriipe psihiatriskas arstniecibas iestades.
Pirmie divi Itmeni atkarigi no stiprinata primaras apriipes tikla, kura uzdevums ir uzlabot
cilveku ar garigas veselibas traucgjumiem identifikaciju un arsté€Sanu (Kopigas ricibas

programmas garigas veselibas un labklajibas joma 2015.gadam), ka ari labi attistitas
norikojumu sistémas savienojuma ar integrétu garigas veselibas apriipes pieeju. Talak

26 WHO (2007) “Community mental health services will lessen social exclusion, says WHO” Media centre.
Pieejams : http://www.who.int/mediacentre/news/notes/2007/np25/en/
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redzamaja tabula ir ieklauti katra Itmeni nodroSinamie pakalpojumi, ka arT noradits
nepiecieSamais personals, lai nodrosinatu uz komandas darbu orient€tu pieeju.

Garigas veselibas

apriupes Iimenis

27.tabula: Piedavatie garigas veselibas apriipes limeni

Pakalpojumu nodroSinajums

1. Primara un
sabiedrisko
organizaciju
organizéta veselibas
apripe

Pilna spektra lidz
apriipes pakalpojumi
Profilakses programmas
Diagnoze un arstnieciba
Atbal sta pakal pojumi
Integrétas apriipes plani
Norikojumi pie specialistiem
Majas vizites

primaras

Primarai veselibas apripei arstu un
diplom&étu masu un citu izpildijjuma
vajadzeétu ietvert arl psihiatru, ka arT
pakal pojumu koordinatorus un arodarstus.

2. Ambulatoras
garigas veselibas
aprupes specialisti

Arstnieciba  un
apkalposana

norikojumu

Specializétajam klinikam nepiecie$ams
kvalificéts garigas veselibas apriipes
specialists.

3. Akiita psihiatriska
aprupe visparéjas
slimnicas

Krizes un neatlickama apripe
Pacienta stabilizacija

Stacionara apriipe

IzrakstiSanas  planoSana lidz
parvesanai  uz sabiedribas
nodrosinato vai ilgtermina apripi

Augstam personala un pacienta skaita
attiecibas raditajam ar specializétu klinisko
programméSanu  nepiecieSami  garigas
veselibas apriipes klinicisti.

4.Tlgtermina apriipe
psihiatriskas
arstniecibas iestades

Pacienta uznemsana
Apripes plani
Arstésana

24 stundu apriipei nepiecieSama personala
komanda, kas ietver garigas veselibas
aprupes klinicistus, diplom&tas masas,

arstu paligus un socialos darbiniekus, kam
visiem vajadziga garigas veselibas apripes
sagatavotiba.

o [zrakstiSanas planosSana lidz
parvesanai uz sabiedribas
nodro§inato apriipi

Avots: Balstits bibliografija

Primaras veselibas apripes sisttmas meérkis ir slimibu, tai skaita tadu garigo saslimSanu
profilakse, diagnosticéSana un arstéSana, kas prasa radoSu tehnologiju (e-veseliba)
izmantojumu, primaras veselibas apriipes personala apmacibu, lai sp&tu risinat garigas
veselibas pamatproblémas un veidot atbalsta programmas. Diplom&tu masu un pakalpojumu
koordinatoru Tstenotas atbalsta programmas ietver majas vizites un atbalsta grupu sanaksmes,
kas nodroSina atbalstu pacientiem ar ierobeZotu mobilitati un savlaicigu norikojumu uz
polikliniku regionalajos un nacionalajos attistibas centros. Multidisciplinaras komandas pilsétu
primaras aprupes iestades / poliklinikas un ambulatorajas klinikas regionalajos un nacionalajos
attistibas centros ieklaus psihiatrus, kuri spgj atbilstosi diagnosticet un arstét pacientus, ka ari
nosiitit to pie citiem specialistiem vai uz citam iestadém.

Generalplana piedavata restrukturizacija paredz samazinat vid€jo stacionara arstniecibas
iestade pavadamo laiku un parcelt uz ambulatoro apriipi patlaban hospitalizétus pacientus.
Samazinoties vidéjam hospitalizacijas periodam un parveidojot psihiatrisko apriipi ta, lai
samazinatos vispargjais pieprasijums, samazinasies to cilvéku skaits, kam bis nepiecieSama
aktta un ilgtermina garigas veselibas apripe, un veidosies garigas veselibas apriipei un
trauc€jumiem paredzeto gultu parpalikums 1 200 gultu apméra.

Nemot véra psihiatriskajai apriipei specifiskos piekluves laika apsvérumus, kur pielaujamais
ilgums neparsniedz 90 miniites, analize rada, ka ir nepiecieSamas tikai 1 032 gultas un ka
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atbilstosais gultu skaits ir ietverams eso$aja infrastruktiira, neradot vajadzibu pé&c papildu
investicijam neviena no vietam. Talak redzamaja tabula apkopoti priekslikumi pasreiz&jo
veselibas apriipes iestazu restrukturizacijai, kas var€tu nodroSinat iepriekSmin&tos
pakalpojumus, lai veiksmigak apmierinatu esosa un 2025.gada prognozeta iedzivotaju skaita
vajadzibas.

28.tabula: Restrukturizacija pa apriipes Iimeniem

Garigas veselibas apriipes

Atbilstosa restrukturizacija

Iimenis
1. Primara un sabiedrisko
organizaciju  organizéta
veselibas apriipe

Primaras apripes tikla stiprinasana 8 pilsétas primaras veselibas apripes
centru izveides rezultata — pa vienam katra nacionalas attistibas centra, kas
piedava pakalpojumus, kas parsniedz klinisko jomu un ietver sabiedribas

Istenoto garigas veselibas un socialo apriipi.

2. Ambulatoras garigas Nav paredzeta infrastruktiiras restrukturizacija.
veselibas apripes
specialisti

Uzskaititajas slimnicas ari turpmak biis akiito psihiatrijas pacientu gultas:
1. Piejiras slimnica;
2. Universitates Bérnu slimnica

3. Akiita psihiatriska apriipe
visparéjas slimnicas

Dazas 3.un 4.Iimena slimnicas tiktu sniegta akita psihiatriska apriipe:
1. Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica;
2. Paula Stradina Kliniska universitates slimnica;
3. Liepajas Regionala slimnica;
4. Jekabpils Regionala centrala slimnica;
5. Vidzemes slimnica.

Vienu slimnicu, kura patlaban ir psihiatriskas apriipes gultas, ir ieteikts slegt:
1. Slimnica ,,Gintermuiza”.

4. Tlgtermina apripe leteikts slegt sadas specializetas iestades:
psihiatriskas arstniecibas 1. Bérnu psihoneirologiska slimnica ,,Ainazi” un
iestades 2. Aknistes Psihoneirologiska slimnica

Iestazu konsolidacija, lai samazinatu psihiatriskas guldu
parpalikumu:
e Rigas Psihiatrijas un narkologijas centrs parnemtu slimnicas
»@intermuiza” gadijumus;
e  Stren¢u Psihoneirologiska slimnica parnemtu psihiatriskas apriipes
pacientus no Bérnu psihoneirologiskas slimnicas ,,Ainazi”;
3. Daugavpils Psihoneirologiska slimnica parpemtu psihiatriskas
apripes pacientus no Aknistes Psihoneirologiskas slimnicas.

aprupes

Avots: Sanigest Internacional

Garigas veselibas apriipes tikla rekonfiguracija bus vidgja l1dz ilgtermina process, lai sasniegtu
idealo gultu skaitu. Pat slédzot slimnicas un ilgtermina apriipes iestades, joprojam ir 403 gultu
parpalikums, kas lauj laika gaita samazinat psihiatriskas apriipes gultu skaitu un / vai parcelt
§1s gultas citu ilgtermina apriipes pakalpojumu vajadzibam, piemé&ram, rehabilitacijas un
paliativas apriipes nozarég.

Virziba uz sabiedribas nodroSinatas garigas veselibas apriipes pieeju integréta garigas veselibas
apriipes sisttma, NVD un valdibas iestadeém jaapsver iesp&ja veikt Sadas darbibas:

e Popularizet lietotaju un apriipetaju aktivu iesaisti pakalpojumu sniegs$ana, planosana un
reorganizacija;
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e Attistit infrastruktiru un tadas integrétas programmas, kas ietver pakalpojumu
koordinaciju, atbalsta vai mobilas garigas veselibas apriipes grupas, E-Veselibu,
paspalidzibu un lietotaju un apripétaju grupas;

o Attistit strukturétu sadarbibu garigas veselibas apriipes pakalpojumu, socialo
pakalpojumu un nodarbinatibas pakalpojumu sniedzgju starpa;

o Attistit efektivus mehanismus iedzivotaju skaitam atbilstoSas garigas veselibas apriipes
finansé3anai, ieskaitot sabiedribas sniegtas apriipes stimulésanu.?’

e Ieklaut apriipes parvaldibas programmas, lai koordin€tu apripes sniegSanu visa
pakapojumu Itmenu spektra, kam nepiecieSsams vismaz kopigu klinisko protokolu
kopums un sp&ja sniegt kopigu klinisko pakalpojumu informaciju.?®

Nakamaja nodala sniegts detaliz&taks garigas veselibas un ilgtermina apriipes restrukturizacijas

apraksts.

7.1. Piedavatas infrastruktiiras izmainas

Saja nodala aprakstiti piedavatas NVD noligto ilgtermina apriipes (ITA) un garigas veselibas
apripes arstniecibas iestazu tikla rekonfiguracijas varianta rezultati. Variants ietver 5.6.nodala
sikak aprakstito iestazu statusa pazeminasanu un slégsanu, vienlaikus nemot véra art kopgjo
planoto no stacionariem izrakstito personu skaitu. Saja tabula sniegts parskats par pasreizgjo
gultu skaitu, kas ietver specializ&tas iestades un akiitas apripes iestades, kas piedavaja ITA un
garigas veselibas apripes pakalpojumus, kopa pavisam 3 556 gultas.

29. tabula: PaSreiz pieejamas ilgtermina un garigas veselibas apriipes gultas

Regions / Slimnica Gultas

Kurzeme 288
Liepajas Regionala slimnica 77
Piejtras slimnica 160
Priekules slimnica 3
Saldus Medicinas centra 23
Ziemelu Regionala slimnica 25

Latgale 631
Daugavpils Psihoneirologiska slimnica 430

Psihoneirologiska slimnica
Daugavpils Regionala slimnica 116
Kraslavas slimnica 2
Livanu slimnica 20
Ludzas Mediciniskais centrs 47
Preilu slimnica 5
Rézeknes slimnica 11

Pieriga 378
B&rnu psihoneirologiska slimnica ,,Ainazi” 80
Nacionalais Rehabilitacijas centrs ,,Vaivari” 245
Siguldas slimnica 53

Riga 933

27 pamatots ar Kopigas ricibas programmas garigas veselibas un labklajibas joma (2015) galvenajiem
secinajumiem.

28 Garigas veselibas apripes nodala (2006). ,Vermontas Garigas veselibas apripes nakotnes plans: ar garigas
veselibas traucéjumiem sirgstosSo pieauguso apripes parveides un ilgtspéjigas attistibas projekts” (“The Vermont
Mental Health Futures Plan: Proposal to Transform and Sustain a Comprehensive Continuum of Care for Adults
with Mental lllness” Department of Health”).
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Rigas 2. Slimnica 4
Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica 365
Rigas Psihiatrijas un narkologijas centrs 528
Universitates Bérnu slimnica 26
Vidzeme 445
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 8
Smiltenes Sarkana krusta slimnica 14
Straupes Narkologijas centrs 70
Vidzemes slimnica 17
Stren¢u psihoneirologiska slimnica 336
Zemgale 881
Aizkraukles slimnica 62
Aknistes psihoneirologiska slimnica 400
Bauskas slimnica 40
Slimnica ,,Gintermuiza” 364
Jekabpils regionala slimnica 15
Kopa 3,556

Avots. Sanigest Internacional

Sis iestades iespgjams klasificét atbilstosi septiniem ilgtermina apripes un garigas veselibas
apriipes tipiem:

1. Ilgtermina apriipe: 2. Garigas veselibas apriipe:
(i)  Tuberkuloze (vi) Vispargja psihiatrija
(ii)  Atkaribas (vii) Beérnu un pusaudzu psihiatrija

(iii)  Paliativa apripe

(iv)  Rehabilitacija

(v)  Bérnu rehabilitacija
Dati uzrada ITA un garigas veselibas apriipes gultu koncentraciju Riga un Zemgalg, attiecigi
26 un 25 procenti no visam gultam. Lielakais gultus skaits (58 procenti) Latvija pieder
vispargjas psihiatriskas apripes pakalpojumiem, 13 procenti ir tuberkulozes arstniecibas
pakalpojumu gultas un 11 procenti paliativas apriipes gultas. Nakamaja tabula redzams
sadalijums pa regioniem un kategorijam.

30. tabula: EsoSo ilgtermina un garigas veselibas apriipes gultu sadalijums pa regioniem un kategorijam

Regions

Kurzeme 32 14 76 6 - 148 12 288
Latgale 68 34 96 3 - 400 30 631
Pieriga - - 50 150 98 - 80 378
Riga 335 40 44 - 5 488 21 933
Vidzeme @ - 70 36 3 - 336 - 445
Zemgale 15 40 102 - - 694 30 881
Kopa 450 198 404 162 103 2 066 173 3556

Avots: Sanigest |nternacional, balstoties no iestadem sanemtaja informacija

Lidz 2025.gadam nepieciesamo gultu skaita aprékinasanai izmantota metodologija balstita
kopgja no stacionara izrakstito personu skaita prognoze atbilstosi iedzivotaju skaita pieauguma
tempu un specifiskiem pien€mumiem par izrakstito skaita izmainam katra apriipes tipa un
atbilstoSam efektivitates pieaugumam, kas atspogulojas vidgja uzturéSanas ilguma (VUI).
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Nakamaja tabula apkopoti pien€mumi par izrakstiSanas tempu, izmanto VUI un izmantojuma
koeficientu.

31. tabula: Piepnémumi gultu aprékiniem

IzrakstiSanas Piemérotais |zmantojuma

samazinajums VUl koeficients

Ilgtermina apripe

B -50% 30 85%
Atkaribas -10% 5 85%
Paliativa apriipe -10% 11 85%
Rehabilitacija +15% 8,3 85%
Bérnu rehabilitacija +15% 9 85%
Garigas saslim$anas un invaliditate

Vispareja psihiatrija -40% 30 90%
Bérnu un pusaudzu psihiatrija -40% 30 90%

Avots: Sanigest Internacional

Straujais sagaidamas TB pacientu hospitalizacijas apjoma samazinajums ir rezultats Sis
saslim$anas sastopamibas kritumam ped&jo piecu gadu laika, kas nosaka turpmaku
pieprasijuma samazinasanos péc TB gultam. Turklat atbilstoSi PVO ieteiktajam DOTS (Tiesas
nove&rosanas arstnieciba, Tsais kurss) protokolam, vairums pacientu iesp&jams arstét ambulatora
kartiba, kas izriet no vispargjas virziba uz ilgtermina un garigas veselibas apriipes gadijumu
hospitalizacijas apjomu samazinasanu.

Pamatojoties uz pienémumiem, tikai izmantots $ads algoritms, lai aprékinatu kop&jo gultu
skaitu atbilstosi specializacijai un slimnicai.

IzrakstiSanas;gq4

1) IzrakstiSanas;gs = X ledzlvotaju skaits,gss

ledzivotaju skaitsygq4
2) IzrakstiSanaspr = IzrakstiSanas,gs X (1 — % A)

3) Gultas dienaspr = IzrakstiSanaspg * VUlpp
Gultas dienas pr

365%Aiznemtiba%
5) ITA gultu starpibapr = Nepiec.ITA gultaspp —
Pasreizéja ITA gultu kapazitate

4) Nepieciesamas ITA gultaspp=

Algoritmi tikai izmantoti aprékiniem slimnicu Iimeni visam iestadém, kas sniedz attiecigos
pakalpojumus, lai aprékinatu kop€ju pieprasijumu atbilstosi iedzivotaju skaitam. Kopgjais
nepiecieSamais gultu skaits p&c apriipes tipa un regiona raksturots nakamaja tabula ,,2025.gada
nepiecieSamais kopgjais gultu skaits”.

32. tabula: Prognozétais nepieciesamo gultu skaits 2025.gada

Ilgtermina apripe Garigas saslimSanas un invaliditate
Atkariba Pali:aﬁvﬁ Rehabilitacija Bérnu. o Vi.sl)_ﬁréj_fl B?.:rl_lu un pusaudzu
apripe rehabilitacija  psihiatrija  pshiatrija
Kurzeme 11 12 52 2 65 10
Latgale 24 63 99 - 213 9
Pieriga 6 8 147 514 44 19 13
Riga 298 70 46 0 4 340 28
Vidzeme O 31 36 29 - 173 0
Zemgale 4 16 103 0 0 138 22
Kopa 344 199 483 545 48 949 82
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Avots: Sanigest Internacional, balstoties aptaujas datos par izrakstiSanu no stacionara un standartiem

Talakajos aprékinos nemti véra sadi rekonfiguracijas elementi:

1.

4.

Slimnicas ,,Gintermuiza” konsolidacija Rigas Psihiatrijas un Narkologijas centra
ietvaros,

Psihiatriskas apriipes partrauksana Aknikstes psihoneirologiskaja slimnica un gadijumu
parcelSana uz Daugavpils Regionalo slimnicu;

Bérnu psihiatriskas apriipes partraukSana Bérnu psihoneirologiskaja slimnica ,,Ainazi”
un gadijumu parcel$ana uz Strencu psihoneirologisko slimnicu;

Specializéto iestazu parveide par veselibas un labjiites centriem.

Sikaks So rekomendaciju pamatojums ietverts stratégisko rekomendaciju sadala, kas veltita
psihiatriskajai apripei. PaSreiz€jas parveidei paredzEto iestazu kapacitates kopsavilkums
ieklauts 7.pielikuma, savukart nakama tabula ietver to ITA un garigas veselibas apripes iestazu
pasreizgjas kapacitates raksturojumu, kas saglabajas ar1 péc rekonfiguracijas.

33. tabula: PaSreizéja ITA un garigas veselibas apriipes iestazu kapacitate péc rekonfiguracijas

Pasreizeja gultu

Regions / Slimnica

kapacitate
Kurzeme 262
Liepajas Regionala slimnica 77
Ziemelu Regionala slimnica 25
Piejiiras slimnica 160
Latgale 557
Daugavpils psihoneirologiska slimnica 430
Daugavpils Regionala slimnica 116
R&zeknes slimnica 11
Pieriga 245
Nacionalais Rehabilitacijas centrs ,,Vaivari” 245
_Riga 933
Rigas 2. Slimnica 14
Rigas Austrumu kliniska universitates 365
slimnica
Rigas Psihiatrijas un narkologijas centrs 528
Universitates Bérnu slimnica 26
Vidzeme 431
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 8
Straupes Narkologiska slimnica 70
Stren¢u Psihoneirologiska slimnica 336
Vidzemes slimnica 17
Zemgale 15
Jekabpils Regionala slimnica 15
Kopa 2443

Avots: Balstits iestazu aptaujas datos

Metodologija uzrada kopa 136 ITA un garigas veselibas apriipes gultu parpalikumu.
Konkretak, ir konstatéts 583 gultu parpalikums TB arsté€Sana, bérnu rehabilitacija un vispargja
psihiatrija, turpreti atkaribu arstéSana, rehabilitacija un beérnu un pusaudzu psihiatrija ir
konstatéts 447 gultu trikums. Sis kopgjais parpalikums neietver 345 paliativas apriipes gultu
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trikumu, ja tiek Tstenota ieteikta pacientu parcelSana sabiedribas un majas nodrosSinatas apriipes
kompetencé. Nakama tabula ietver kopsavilkumu pa regioniem.

34. tabula: Aprékinatie ITA un garigas veselibas apriipes gultu starpiba / parpalikums, pamatojoties
ieteiktaja varianta

Garigas saslim§anas un

Ilgtermina aprupe

invaliditate
. - _ .. Bérnu un

Regions Atkaribas Pall_a tva Rehabilitacija Bernu‘ cm e V1§ parea pusaudzZu

aprupe rehabilitacija pshiatrija et ia
Kurzeme 21 2 (2) 4 - 83 2
Latgae 44 (29) (77) 3 - 187 21
Pieriga (6) (8) (147) (367) 54 (19) (13)
Riga 37 (30) (2 - 1 148 (7)
Vidzeme - 39 (14) (26) - 163 -
Zemgae 11 (16) (103) - - (138) (22)
Kopa 106 (41) (345) (386) 55 423 (19)

Avots: Sanigest Internacional

Analizgjot paSreiz€ja tikla pieejamibu un aprékinato gultu trikumu un parpalikumu péc
aprupes kategorijas, komanda sniedz $adas rekomendacijas parejai uz iedzivotaju skaitam
atbilstoSas ITA un garigas veselibas apriipes vajadzibam 2025. gada, apkopojot tas tabula pa
regioniem un slimnicam. Btiski piezZimét, ka ieteikumi nem véra attalumu starp regioniem,
lai arT turpmak pakalpojumi butu pieejami visiem iedzivotajiem. Pieme&ram, lai ari, sledzot
Daugavpils psihoneirologisko slimnicu Latgalé, butu visvieglak novérst gultu parpalikumu
absoliitos skaitlos (430 gultas slimnica salidzinajuma ar kop€jo 423 gultu parpalikumu), tas
atstatu lielako dalu valsts dienvidaustrumu regionu iedzivotaju bez adekvatas piekluves
psihiatriskajai aprupei.
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35. tabula: Rekomendacijas ITA un garigas veselibas apriipes restrukturizacijai, lai sasniegtu 2025.g. nepiecieSamo gultu skaitu

B Atkaribas Paliativa aprupe Rehabilitacija

Liepajas Regionala | Liepajas Regionala slimnica - var
Kurzem | slimnica — | samazinat par 2 gultam, var paplaSinat Piejiiras slimnica — samazinajums par
e samazinajums par 65%, | paliativo apripi ne pe€coperacijas perioda 83 gultam
par 21 gultu pacientiem
Daugavpils psihoneirologiska
slimnica - 187 gultu samazinajums
Daugavpils Regionala slimnica — samazinat 40 TB gultas un izmantot vispargja psihiatrija:
resursus, lai: e 62 gultas varetu kompensét
Latgale | e Stiprinatu narkologijas nozari ar triksto$ajam 29 gultam trikumu  paliativaja  apripé
e 11 var paplasinat esoSo paliativo apriipi Iidz to parcelSanai uz jebkura vieta
operaciju sadalu 21 bérnu  psihiatrijas gultas
parpalikums potenciali varétu
kompenset 22 gultu trikumu Zemgale
Nacionalais Rehabilitacijas
centrs ,,Vaivari” — 54 bérnu
rehabilitacijas gultu
parpalikums:
e 20 gultas, lai uzpemtu
Pieriga | Riga Austrumu St.rau_p es narkologiska berm_l ps1h1atrga§ pacientus Rigas Psihiatrijas un narkologijas
o . slimnica - var no Rigas un Pierigas .
kliniska slimnica - _ . . | centrs — 148 gultu parpalikums var
K - kompensét 38 gultas no e 34  gultas  pieauguso =
ompens€ 6 gultu - . e e kompensét:
_ Lo Rigas un Pierigas tikla rehabilitacijas - _
trikumu Pieriga un var | | o S e 138 gultu trikumu Zemgale
val samazinaties ietvaros, vai art tikt pakal pojumiem e 10 gultas Pieriga
kompenséta ar vairakam | Siguldas slimnica - 50 gultas no paliativas apriipes
iestadem arpus Rigas | uz rehabilitaciju
tikla. Rigas 2.Slimnica - 55 akutas
Riga apripes 'gultas parcelt uz
rehabilitaciju, kas dalgji
kompensé trikumu Pieriga
. Strencu psihoneirologiska slimnica — samazinajums par 163 gultam; var paplaSinat
Vidzem . . - L R . . -
e pakalpojumus citam ITA jomam, pieméram, rehabilitacijas un paliativos pakalpojumus (kopa
40 gultu trikums)
Jékabpils Regionala slimnica — samazina par
Zemgal | visam 15 gultam, TB pacienti var doties uz
e Daugavpili, un §1s gultas var kompensét atkaribu
arst€Sana triikstoSo gultu skaitu.

Avots. Sanigest Internacional
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7.2.Aprekinatas garigas veselibas apriipes specialistu skaita prognozes

Garigas veselibas apriipes grupu pavisam kopa veido 219 specialisti. Ar1 Saja zipa Riga ir
regions ar visaugstako koncentraciju ar 51 procentu no visa skaita.

Garigas veselibas apriipe saskaras ar problému, ko rada augsta pensijas vecumu jau parsniegusu
arstu koncentracija un liels skaits tadu arstu, kas pensijas vecumu sasniegs nakamaja
desmitgade. Ka redzams, vidgji vairak neka 60 procenti no visiem garigas veselibas apripes
specialistiem 2016.gada ir sasniegusi pensijas vecumu. Tikai Riga dala psihiatru ir jaunaki par
35 gadiem.

11. attels: Garigas veselibas apriipes specialisti péc vecuma grupas
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Avots. Sanigest Internacional

Lai populariz&tu sabiedribas organiz&tu garigas veselibas apripi, biis nepiecieSams nodrosinat
atbilstosu psihologu izkliedi regionos. Iesaistit psihoterapeitus, pastiprinat gimenes arstu
apmacibu, lai tie sp&tu risinat garigas veselibas problémas, un palielinat psihologija diplométu
specialistu skaitu — §$adam darbibam biis nozimiga ietekme $adu problému risinaSana.

Talaka tabula raksturo pasreiz€jo situaciju un aprékinato vajadzibu saskana ar standarta

prasibam, ka arT aprékinato pensionaru procentu lidz 2025.gadam katra no regioniem. Tabula
aridzan rada trikstoSo specialistu skaitu, salidzinot eso$o situaciju ar prognozi.

36. tabula. Aprékinatais pensionaru ipatsvars lidz 2025.g. katra no regioniem

Regions Pasreizéjais Sakotngji Planotais Starpiba (parpalikums /
nodrosinajums aprekinatais pensionésanas trilkums)
nepiecieSamais (2025) %
Riga 111 69 45% 42
Latgale 29 31 55% -2
Pieriga 12 40 5% -28
Kurzeme 22 28 59% -6
Vidzeme 18 22 2% -4
Zemgale 27 26 66% 1
Kopa 219 216 54% 3

Avots. Sanigest Internacional

Divos no regioniem ir specialistu parpalikums, salidzinot ar noteiktajiem standartiem. Rigas
regiona ir 42 arstu parpalikums, kam seko Zemgale ar standartu parsniedzoSu arstu skaitu. Taja
pasa laika Pieriga ir tas regions, kura ir vislielaka negativa starpiba ar 28 specialistu trakumu.
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8. Cilvekresursi Latvijas veselibas aprupes sistema

8.1.Arsti (Specialisti)

NepiecieS$ama personala prognoze ir viens no sarezgitakajiem jebkura generalplana
meginajuma aspektiem. Tas ir vél sarezgitak, nemot veéra formatu, kada tiek iesniegta
informacija par personalu, un ierobeZoto informaciju par pilna darba laika ekvivalenta (PDE)
personala amata vietam katra iestade. No cilvékresursu datubazes tika veikti aprékini par
darbinieku skaitu pec specialitates un sagaidamo nepiecieSamibu péc personala atbilstosi
standartiem. Sie standarti ir balstiti sniegto pakalpojumu apjoma, kas aridzan salidzinati ar
citam ES valstim. Nakamaja tabula sniegts parskats par mediciniska personala skaitu uz
100 000 iedzivotajiem vairakas valstis. Skaitli rada, ka pastav diezgan liela dazadiba, ko parasti
rada atSkiribas apriipes modelos un tradicionalajos bijusajai Padomju savienibai raksturigajos
personala komplekteSanas standartos, kas bija balstiti zemos produktivitates standartos. Talak
redzamais grafiks rada, ka specialistu limenis Latvija ir vispar€ji zemaks neka vid&jais ES
valstu limenis, bet loti tuvu vidgjam limenim.

12. attéls: Arstu specialita$u Ipatsvars uz 100 000 iedzivotajiem Eiropas valstis
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Avoti: Sanigest Internacional

Nosakot standartu vai mérki cilvékresursu (CR) kapacitatei, planoSana sakas ar vélamo
parametru noteikSanu pacientu skaitam un personala produktivitatei pa specialitatém. Péc tam
saistot Sos Itmenus ar iedzivotaju skaita standartu, iesp&jams veidot prognozi nepiecieSama
personala apjomu pa specialitatém un regioniem. Viegls piemérs ir kirurgija. Pamatots
kirurgisko procediiru limenis uz 100 000 iedzivotajiem butu 5 000 procediiru. Nemot véra
noteiktos piepémumus ar augstiem un zemiem produktivitates limeniem, 55.tabula rada, ka
augstas produktivitates gadijuma sagaidams, ka pamatots skaits biitu 11 kirurgu uz 100 000
iedzivotaju, savukart ar zemu produktivitati Sis Iimenis butu 22 kirurgu uz 100 000 iedzivotaju.
Ja tas tiek salidzinats ar OECD Itmeniem, Lielbritanija ir zemakie lItmeni ar 10 kirurgiem uz
100 000 iedzivotaju, ko var uzskatit par minimalo slieksni. Nedaudz augstaks Itmenis biitu
nosakams, lai veidotu zinamu rezervi ambulatoro viziSu zina, kas sagaidams kirurgiem saistiba
ar pirms un péc operaciju vizitem. Patlaban Latvija ir 20,3 kirurgi uz 100 000 iedzivotajiem,
kas ir tie$i atbilst Sanigest ieteiktajam standartam ar 20 kirurgiem un kas ir balstits prognoze
par nakotn€ nepiecieSamo skaitu un produktivitates standartiem. Sagaidams, ka kirurgu skaits
uz 100000 iedzivotajiem Latvija pieaugs, jo iedzivotdji noveco un pieaug iesp&jas veikt
operacijas vienas dienas laika. Sads nakotné prognozétais pieaugums radis pieaugosu
pieprasijumu péc kirurgiem, kas zinama meéra attaisno augstaku ieteikto nakotné

37. tabula: Kirurgiska personala skaita piepnémumi

Aprekini Operacijas

Iedzivotaju skaits 100 000
Operaciju skaits gada 5000
Darbadienas gada 230
Operaciju skaits diena (zems) 1

Operaciju skaits diena (augsts) 2

Operaciju skaits gada (augsts) 230
Operaciju skaits gada (zems) 460
Kirurgi (pasreiz) 20,3
NepiecieSami kirurgi (zems) 21,74
NepiecieSami kirurgi (augsts) 10,87

Avoti : Sanigest Internacional

Lidziga veida tika méginats noteikt standartus visam specialitatém. Tie atspoguloti
16.pielikuma. Dzemdnieciba, pieméram, galvenais kritérijs ir piedzimus$o skaits. 2020.gadam
Generalplans prognozé kopuma 24 000 jaundzimuSo, kas ir iev€rojams pieaugums
salidzinajuma ar pasreiz€jo limeni. Tiek vispargji pienemts, ka dzemdniecibas specialisti var
pienemt 120 lidz 200 dzemdibas gada, ieskaitot visu pirmsdzemdibu un p&cdzemdibu apriipi,
ka arT dzemdibas. Tas noziméetu, ka Itmeni varétu svarstities starp 6 un 11 medikiem uz 100 000
iedzivotajiem, rundjot tikai par dzemdibu apriipi. Nemot veéra pargjo apripi, ko nodroSina
dzemdibu specialisti, un ieskaitot 25-30 procentus ginekologijai, kopa ar ambulatorajam
vizitém nepiecieSamo laiku, ieteiktais standarts pieaug Iidz 20 medikiem uz 100 000
iedzivotaju. Tas laus arT nakotn€ palielinat jaundzimuSo skaitu, jo uzlabosies apstakli. Tas
aridzan ir loti tuvu ES valstu vidgjiem raditajiem. Salidzinajuma ar paSreiz&o limeni
dzemdnieciba un ginekologija Latvija tas joprojam uzrada zinamu personala parpalikumu,
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taCu, pa regioniem ve&rtgjot, dazos regionos varétu biit nepiecieSams papildinajums. Sis
jautajums sikak tiks analiz&ts $1s nodalas turpinajuma.

Atskiribas standartu noteikSana uz 100 000 iedzivotaju veidojas, nemot veéra atSkirigo
personala produktivitati dazadas specialitate€s. Nakamaja tabula redzams, ka pasreizgjais no
stacionara izrakstito skaits uz vienu arstu svarstas no augstaka raditaja — 247 — véza pacientiem
lidz zemakajam — 148 — dzemdniecibas nozar€. Pieméram, zems kardiovaskularo saslim$anu
gadijumu skaits gada norada uz iesp§jam paplasSinat nodroSinajumu ar augstaka Itmena
produktivitati. Ka iepriek§ minéts, normala darba slodze dzemdniecibas un ginekologijas
nozare ir vismaz 150 dzemdibu gada, tacu Latvija vid€jais dzemdniecibas specialists pienem
40 grutniecibas stavokll esoSas sievietes gada, ja nemam kopg&jo specialistu skaitu 581 un
sastatam ar kop&jo — 21000 — dzemdibu skaitu gada , noradot uz faktu, ka Latvija
produktivitates Itmeni ir gandriz par 70 procentiem zemaki par attieciga sliekSna vertibu.
Vertejot ambulatoro viziSu skaitu, netiek nemti vera, lai raditu kop&jo ambulatoro specialistu
skaitu un ambulatoro viziSu skaitu. Analize rada, ka tikai kardiovaskularo saslim$anu un véza
joma ir pamatots standarts ar 20 pacientiem diena , turpreti dzemdnieciba un ginekologija vid&ji
1 diena. Japiezim¢, ka daudzas griitnieu vizites tiek klasificétas ka parasti gimenes arsta
apmeklI&jumi, un tade] sniegtais kop¢jais gritniecu vizisu skaits var biit arT mazaks par patieso
Itmeni.

38. tabula: Arsti, izrakstitie no stacionara un ambulatoras vizites, pa specialitatem

Specialitate Izrakstitie Slimnicu arsti Izrakstito skaits uz vienu
pecialt 2014 HINICH arst arstu
Kardiovaskular ) ,q7 161 132
a apriipe
Vezis 13558 55 247
Dzemdnieciba 28794 195 148
Pediatrija 40 989 239 172
Gariga veseliba 23 369 141 166
Specialitate A.nlbulatorﬁs Ambulatorie arsti
vizites
Kardiovaskular — 1) 5, 203 7,446 20
a apriipe
Vezis 499 042 111 4,496 18
Dzemdnieciba 104 467 528 198 1
Gariga veseliba 470 259 618 761 3

Avoti: Sanigest Internacional
Svarigi piezimét, ka daudzas no ambulatorajam véza arste€Sanas vizit€ém varétu biit saistitas ar
kimijterapiju vai citam ambulatoram procediiram, kuras arsti tieSi nepiedalas. Katra zina
analize norada uz iesp€jam palielinat Latvijas arstu produktivitati.

8.1.1. Augstskolas beidzéju ietekme uz nodroSindajumu

Vel viens nozimigs faktors, kas nosaka, cik atri var mainities arstu personala nodro§inajums, ir
saistits ar medicinas augstskolu beidzgjiem un rezidentu nodro§inajumu pilnas slodzes arstu
atbalstam. Medicinas augstskolu beidzgju skaits Latvija ir par 20 procentiem lielaks neka vidéji
OECD valstis un nodroSina vairak neka 270 arstu plismu katru gadu. BISS kvalitativais
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pétijums rada, ka vairaku ped€jo gadu laika absolventu skaits par 100 parsniedzis pieejamo
darbavietu skaitu. Nemot véra $aja pétijuma prognoze&to parpalikumu, § tendence, visdrizakais,
attistisies.

13. attels: Medicinas augstskolu beidzéju skaits uz 100 000 iedzivotaju, 2013
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Avoti: OECD Statistikas datubaze, veselibas apriipes resursi, medicinas augstskolu beidzgji

Daudzas valstis rezidenti veido nopietnu arstu darba tirgus dalu. Tas attiecas ar1 uz Latviju, kur
regionalas slimnicas aktivi pienem darba rezidentus, lai aizpilditu tuksas amata vietas. 28.attels
rada salidzinajumu starp medicinas augstskolu beidzgju skaitu un praktiz&joso arstu skaitu
saskana ar Eurostat (http://ec.europa.eu/eurostat). Ka redzams attéla, Latvija ar medicinas
augstskolu beidzgju un arstu attiecibu 27,3 tikai nedaudz atpaliek no Eiropas vidgja raditaja
29,5. Balstoties Saja informacija, pasreizgja absolventu un rezidentu pliisma skiet atbilstosa
vajadzibam un atspogulojas piedavatajos cilvékresursu planoSanai ieteiktajos standartos.
Vieniga vaja vieta $aja secinajuma ir saistita ar mediciniskas migracijas [imeni, kas atbilstosi
parskatiem Latvija ir augsts un tuvakaja nakotné var pieaugt (BISS 2015). Ieteiktie standarti ir
nedaudz augstaki neka lielaka dala modernizéto sist€mu, piem&ram, Ziemelvalstu un
Lielbritanijas gadijuma, nemot veéra Latvijai raksturigo lielaku kadru mainibu un salidzinosi
novecojuso darbaspeku.
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14. attels: Arstu skaita un medicinas augstskolu beidzgju skaita attieciba noteiktas Eiropas valstis
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Avots: OECD Statistikas datubaze

8.1.2. letekme, ko rada viena pakalpojumu sniedzeja darboSanas vairakas
specialitates

Latvijas gadijjuma esoSo personala komplektacijas Iimenu analizi un standartu noteikSanu
papildus sarezgT tas, ka vairakas amata vietas aiznem viens un tas pats specialists. Saja
Generalplana sniegtie standarti un aprékini nosaka pilnai slodzes ekvivalentu amata vietu
skaitu, kads nepiecieSams pakalpojumu sniegSanai. Veidojot galigas rekomendacijas ligumu
slegSana, janem véra, ka Generalplans nevar komentét konkrétu cilvéku skaitu. Turklat
nepiecieSama personala apjoma noteikSanu Cilvékresursu kartéSanas vajadzibam vél vairak
sarezgl par situaciju regionos pieejamas informacijas ierobezotiba. Cilvékresursu datubazes
sniegta informacija nesatur datus, kas lautu noteikt arsta prakses geografisko vietu. Tadel
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aprékini veikti, nemot véra iedzivotaju skaitu regionos, un, Tstenojot Generalplana
rekomendacijas, janem veéra pasreiz&jais praksu izvietojums.

Talakajas Cilvekresursu kart€Sanas nodalas tiek apliikotas nakotné gaidamas personala
komplektésanas vajadzibas, balstoties standartos, kas veidoti, nemot véra pieprasijumu péc
pakalpojumiem, starptautiskos iedzivotaju skaita balstitos standartus, ka ari specifiskos
epidemiologiskos apsvérumus — tai skaita picaugoSos dzimstibas tempu — kas var ietekm&t
pieprasijumu nakotn&. Prognozes izteiktas tris galvenajas kategorijas: (a) mediciniskais
personals; (b) masas un (c¢) nemediciniskais personals.

8.2.Aprekinot 2025.gada nepiecieSamo arstu skaitu

Sekojot §is nodalas sakuma aprakstitajai logikai, tick noteikts standartu kopums arstu skaitam
uz 100 000 iedzivotaju. Tas Jauj noteikt planota nodros§inajuma vajadzibas pa regioniem un
specialitatém. Piemérojot 16.pielikuma min&tos standartus pa specialitatém, nakamaja tabula
apkopotas rekomendacijas nepiecieSamajam personala apjomam 2020. un 2025.gada. Tas
atSkiras no pasreiz€jiem arstu skaita [imeniem pa specialitatém. Kopuma pasreizgja situacija
rada, ka nacionala méroga neviena specialitaté nav vérojams darbinieku skaita trikums. Dazas
specialitatés, piemérojot 2025.gada prognozi, vérojams lidz pat 20 procentu parpalikums
salidzinajuma ar esos$ajiem limeniem (skatit 29.att€lu). japiezimé, ka, ta ka iesp&jams vienu un
to pasu pakalpojumu sniedz&ju uzskaitit pie vairakam specialitatém, Sie skaitli neatbilst pilnas
slodzes ekvivalentam un tadg] ,,patiesais” parpalikums var biit daudz mazaks neka mingtais,
bet to nav iesp&jams precizi aprékinat, nemot véra pastavoso datu ierobezotibu.

30. tabula: Pledavata personala komplektéSanas attistiba

Pasreizgjais vs. Piedavatais
trikums - parpalikums
2014 2020 2020 2025
Iedzivotaju skaits 1997745 1908684 1839598
Arstniecibas specialitates 4 868 2955 2848 1913 2020
Garigas  saslimSanas  un
invaliditates 486 324 310 162 176
Dzemdnieciba un
ginekologija 528 382 368 146 160
Pediatrija 831 372 359 459 472
Patologija un radiologija 516 235 226 281 290

Kirurgiskas specialitates 1277 613 591 664 686

Pavisam 8 720 4 557 6 919 1504 1801
Avots: Sanigest Internacional
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15. attels: Piedavatas arstu skaita izmainas (%)
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Avots. Sanigest Internacional

Tomér regionala limend ir trikumi, kas prasa ripigu planosanu, lai nodrosSinatu iedzivotaju
skaitam adekvatu nodroSinajumu. Parpalikumam vajadzétu nodroSinat iesp€jas lietot darba
tirgus mehanismus, lai izlidzinatu dazos regionos eso$o mediku trikumu. Liela atSkiriba
veérojama starp Rigu, kur ir augsta mediku koncentracija, un Pierigu vai Vidzemi, vai Zemgali,
piem&ram. 45.tabula att€lotas §Ts regionalas atskiribas.

Lai ar1 dala no §1 parpalikuma ir saistama ar vesturiski veidojusos parprodukciju, prognozes
neparprotami to saista ar konstanti planoto iedzivotaju skaita samazinasanos un salidzinosi
zemo produktivitates ITmeni dazas specialitatés. Svarigi piezimét, ka regionala IimenT trukst
daudz informacijas, kas samazina personala planoSanas precizitati noteiktas pozicijas. Tade]
nakotné biitu ripigi parskatams $ads informacijas tritkums. Galvenas jomas, kur nepiecieSamas
esoSo ltmenu izmainas, izceltas turpmakaja teksta, un 17.pielikums sniedz detaliz€tu
parpalikuma skaitlisko informaciju pa specialitatém.
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Ievérojams parpalikums: ieverojami parpalikumi pastav tadas specialitateés ka
pediatrija, visparéja medicina, interni, kardiologija un neirologija. Sie skaitli akcentg
nepiecieSamibu ierobezot So specialitasu produkciju nakotng, laujot atbirumam laika
gaita samazinat apjomus. Istermina parpalikumu iesp&ams pardalit uz dazam
regionalajam pozicijam, kur verojams trikums. Pieméram, dazam slimnicam tiks
ieteikts slegt dazas nodalas, vienlaikus palielinot citu nodalu apjomus.

16. attels: Specialitates ar ievérojamu parpalikumu 2025.g.
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Avots: Sanigest Internacional

Neliels parpalikums jeb Visparéeji atbilstoSs lilmenis: PaSreizgjie [imeni ir vispargji
atbilsto$i tadas specialitateés ka beérnu un pusaudzu psihiatrija, tiesu psihiatrija,
imunologija un pneimonologija, ka tas redzam nakamaja attéla. Sajas jomas kopuma
nav nepiecieSamas nekadas darbibas un atSkiribas biis viegli noveérSamas istermina.
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17. attels: Specialitates ar nelielu parpalikumu 2025.g.

13
11
10
9
4
3
I I 1

Child and Adult Forensic Immunology  Pneumonology Haematology =~ Haematology  Plastic Surgery
Psychiatry Psychiatry
13 11 10 9 4 3 1
Bérnu un Tiesu Imunologija | Pneimunologija | Hematologija | Hematologija | Plastiska
pieauguso psihiatrija kirurgija
psihiatrija

Avots. Sanigest Internacional

- Trukums regionala limeni: kopuma nav neviena tada regiona, kura gaidam trukums
visas specialitatés, un, iesp&jams, tas atspogulo paSreiz€jo parsatindjumu dazas
specialitateés. Tomer specialitates ITmen1 ir mediciniska personala trukuma gadijumi.
Tados regionos ka Latgale un Kurzeme vérojams vispargjs ievérojams parpalikums.
18.pielikuma apkopoti dati par parpalikumu un trikumu regionala Iimeni pa
specialitatém. Nakamaja tabula redzams trikums specialitatés pa regioniem kopa ar
prognozg&to situaciju 2025.gada, kur tadas specialitates ka nelaimes gadijumu un
neatlickama palidziba, geriatriska medicina, kodolmedicina, kardiotarakala kirurgija un
kimiska patologija vérojams vislielakais trikums visos regionos.

40. tabula: Piedavatais personala trikums pa regioniem — Latvija

Trikums pa specialitattm un | Riga Pieriga Vidzeme Kurzeme | Zemgade | Latgale
regioniem
Trukums Trokums Trokums Trukums Trokums | Trakums
2025 2025 2025 2025 2025 2025
Arstniecibas specialitates 902 Q) 114 118 84 146
Nelaimes gadijumu un 14 (22) (20 (8) (15) (15)
neatlickama palidziba
Anestgzija (ieskaitot 156 (29) 5 2 (6) 3
intensivo apripi)
Kardiologija 137 6 4 13 8 19
Dermatologija 108 6 9 5 7 7
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Endokrinologija un cukura 37 4 1 2 4 4
diabgts

Gastroenterologija 66 2 3 3 2 8
Vispargja medicina 7 41 61 76 65 75
Geriatriska medicina (10) (4 2 (2 2 2
Infekcijas slimibas 7 9) 1 ?3) (©)] 3
Internisti 186 2 19 8 16 33
Mediciniska onkologija 55 2 2 4 1 6
Neirologija 114 5 16 12 10 16
Kodolmedicina 9) 3) Q) 2 2 2
Arodmedicina 3 2 3 7 2 (9)
Pneimunologija 4 (3) 3 (1) 2 4
Nefrologija 23 @ @ 0 1 1
Reimatologija 12 1 (0) 0 (0) 1
Garigas saslim$anas un 99 (29) (5) 1 26 30
invaliditate

Bérnu un pusaudZu psihiatrija | 5 Q) 1 9 3 4
Tiesu psihiatrija (©) (5) 2 2 4 14
Vispargja psihiatrija 64 7) (12) 2 19 15
Psihoterapija 33 (6) 3 10 (0] 3)
Pediatrija 60 (6) 7 (1) 0 13
Pediatrija 214 20 32 16 30 39
Neonatologija 171 16 27 34 26 38
Pediatriska kirurgija 10 1 6 30 7 2
Dzemdnieciba un 12 3 Q) 7 (©)] 2
ginekologija

Patologija un radiologija (@) (22) (5) (3) 3) 9
Kimiska patologija (©) (8) 3) 30 3) 1
Kliniska genétika 12 (1) (1) Q) Q) Q)
Kliniska psihoneirologija 2 (1) (0) (1) 0) (0)
KlTni_s.kﬁ farmakologija un (©) (1) (1) (0) (€h) (1)
terapija

Kliniska radiologija 118 1 3 (1) 7 13
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Hematologija 10 4) 2 14 2 0)
Histopatologija (13) 4) 2 1 (©)] 3)
Imunologija 15 2 (2) (3) Q) (1)
Mediciniska mikrobiologija 28 Q) 0 0) 1 1
& virusologija

Kirurgiskas specialitates 418 16 30 2 32 29
Vispargja kirurgija 105 12 11 61 13 14
Traumu un ortop&diska 56 2 7 10 3 2
kirurgija

Kardiotorakala kirurgija 4 3) Q) 2 2 2
Neirokirurgija 27 (0) 2 (3) 2 2
Oftalmologija 103 2 8 7 13 9
Mutes un zokla kirurgija 31 2 @ 0) ©) 0
Otolaringologija 65 10 9 7 9 9
Plastiska kirurgija 11 1) @) 2 2 2
Urologija 15 3) 2 2 (0) 0
Pavisam 1768 4 138 231 136 229

Avots: Sanigest Internacional

Nakamaja tabula sniegts personala prognozu kopsavilkums no 2014.1idz 2025.gadam tam

arstniecibas specialitateém, kur vérojams vislielakas neatbilstibas.

41.tabula: Piedavata personala situacijas attistiba atseviskos regionos

Regions / Specialitate 2014 2020 2025 2020 2015
Parpalikums / Trukums
Pieriga
Nelaimes gadijumu un neatliekama palidziba | 8 30 30 (22 (22
Anestézija (ieskaitot intensivo apriipi) 27 45 46 (18) (29
Visparéja medicina 220 178 179 42 41
Pediatrija 61 14 45 17 16
Vidzeme
Nelaimes gadijumu un neatlickama palidziba | 4 15 14 (11 (20)
Kimiska patologija 1 5 4 (4 3)
Vispargja medicina 143 89 82 54 61
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Pediatrija 48 22 21 26 27
Zemgale

Nelaimes gadijumu un neatliekama palidziba | 2 18 17 (16) (15)
Anestézija (ieskaitot intensivo apriipi) 20 28 26 (8) (6)
Vispargja medicina 169 110 104 59 65
Pediatrija 52 27 26 25 26
Riga

Geriatriska medicina - 11 10 (11) (20)
Arodmedicina 109 115 112 (6) 3
Internisti 401 221 215 180 186
Pediatrija 300 133 129 167 171
Kurzeme

Nelaimes gadijumu un neatlickama palidziba | 10 19 18 9 (8)
Infekcijas slimibas 2 6 5 4 (3)
Vispargja medicina 183 114 107 69 76
Pediatrija 57 29 27 28 30
Latgale

Nelaimes gadfjumu un neatliekama palidziba | 4 21 19 17) (15)
Arodmedicina 16 27 25 (11 (9)
Vispargja medicina 189 124 114 65 75
Pediatrija 67 31 29 36 38

Avots: Sanigest Internacional

8.3.Ietekme, kadu rada novecojosais specialistu darbaspeks

leprieksejie nepiecieSamo cilvekresursu aprékini nepéma veéra vél vienu faktoru, kam ir
nozime, izsakot personalsastava prognozes: darbaspéka vecumu. Latvija, [idzigi daudzam
citam valstim, darbaspeka noveco$anas biitu nemama veéra, izsakot prognozes. Saja nodala tiek
sniegta virkne analizu attieciba uz specialistiem Cetras prioritarajas saslim$anu jomas:
onkologija, kardiologija, dzemdnieciba un ginekologija un garigas veselibas apriapg.

Nakama tabula sniedz parskatu par arstu Ipatsvaru katra no prioritarajam jomam. Ka minéts
talak sniegtaja detaliz€taja analizé, augstakais pensijas vecuma esoSu arstu Ipatsvars ir
psihiatrija, kur vairak neka 60 procentu tuvojas vai jau ir sasniegusi pensijas vecumu. Onkologi
ir jaunaki, jo nepilni 15 procenti ir jaunaki par 35 gadiem. Lielais pensijas vecumu driz
sasnieguSo arstu skaits rada gan iesp&ju, gan draudus. Taja specialitatés, kur, ka radits
ieprieksgjas nodalas, verojams nozimigs parpalikums, pensionéSanas piedava dabisku
mehanismu personala apjoma samazinasanai. Tacu tajas specialitat€s, kur jau tagad personala
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apjoms ir tuvus piedavatajam, liela skaita arstu pension&Sanas var radit triikumu un var saasinat
So trukumu regionos. Turpmak $aja nodala apliikota pensioné$anas ictekme uz noteiktam
specialitatém.

42. tabula: Arstu Ipatsvars pa vecuma grupam: prioritaras specialistu jomas

Specialitate

Dzemdnieciba un ginekologija 3% 15% 29% 30% 22%
Onkologija 14% 18% 21% 14% 32%
Kardiologija 8% 11% 30% 36% 14%
Gariga veseliba 7% 12% 26% 27% 27%

Avots: Sanigest analysis

8.3.1. Mediciniska onkologija

Nakamaja attela redzams datubazé esoso onkologu iedalijums p&c pasreizgja vecuma (atbilstosi
2016.gada situacijai) visos pakalpojumu sniedzg&jos pa pasSvaldibam. DiemZgl dati par onkologu
vecumu bija pieejami tikai trijos no seSiem regioniem. Attéla redzams, ka augstaka
koncentracija vérojama vecuma grupas zem 35 gadiem un 55-64 gadu vecuma grupa, aptuveni
60% onkologu koncentrgjot vecuma grupa 55-64 gadi, akcent&jot faktu, ka Iidz 2020.gadam
vairak neka 50 procentu onkologu biis parsniegusi pensijas vecumu. Kopuma vid€jais
onkologu vecums ir 54,1 gads, noradot uz vajadzibu piesaistit papildu specialistus $aja joma.
Kurzeme visi onkologi ir vecaki par 55 gadiem un vairak, visi Pierigas onkologi ir jaunaki par
35 gadiem. Tas rada vispargji neliclo onkologija pieejamo arstu skaitu. Generalplana piedavata
stratégija paredz decentralizét véza arstéSanu uz regionalajam slimnicam, kas prasis talakus
parkartojumus personala piesaistg, lai nodrosinatu adekvatu personala pieejamibu.

18. attéls: Onkologijas specialisti pa vecuma grupam

100% |
80% |
>=65
60% | " 55-64
20% 45-54
] H35-44
I) -
20% W <35
o IR
Riga Latgale Zemgale Kurzeme Periga Vidzeme
100%
80% >=65
60% 55-64
40% 45-54
20% 35-44
0% <35
Riga Latgale Zemgale | Kurzeme Pieriga vidzeme
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Avots: Sanigest
8.3.2. Kardiologija

Kardiologijas specialisti ir galvenokart vecaki par 45 gadiem. Ka redzams nakamaja attela,
vairak par 50 procentiem kardiologu visos regionos ir vai nu pasreiz 65 gadu vecuma, vai ari
ietilpst 55-64 gadu vecuma grupa un sasniegs pensijas vecumu lidz 2025.gadam. Sads
patsvars, kad ir zemakais Latgal€ ar 40% un augstakais Vidzemé ar vairak neka 65%, akcente
iespgjamo ietekmi, kada uz specialistu personalu var€tu bit iedzivotaju novecoSanas
tendencém. Visos regionos ir mazak neka 10 procentu kardiologu zem 35 gadu robezas,
atkartoti akcent&jot nepiecieSamibu nakamajos 5 gados veicinat personala papildinasanu, lai
kompens€tu pensionéSanas atstato ietekmi.

19. attels. Kardiologija pa vecuma grupam

100% —-
80%

W >=65
oI B BN EE

40% 45-54

N 35-44

<
0% T T T T T

Riga Latgale Zemgale Kurzeme Periga Vidzeme
Avots. Sanigest

8.3.3. Dzemdnieciba & ginekologija

Dzemdnieciba un ginekologija ir augstakas pensijas vecuma arstu patsvars salidzinajuma ar
citam galvenajam specialitaSu grupam. Nakamaja tabula redzams, ka vairak neka 20% no
pasreiz stradajosajiem arstiem ir vecaki par 65 gadiem un 40 procenti sasniegs pensijas vecumu
nakamaja desmitgadé. Regionu griezuma ir tadi regioni ka Zemgale ar vairak neka 60
procentiem arstu, kas sasniegs pensijas vecumu jau tuvakaja nakotne.

20. attels. Dzemdniecibas un ginekologijas specialisti pa vecuma grupam

o _:l I . . -_
80% - ¥ >=65
60% W 55-64
20% - m45-54
W35-44
20% M <35
0% - T T T T T

Riga Latgale Zemgale Kurzeme Periga Vidzeme
Avots. Sanigest
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8.3.4. lIespejamda ietekme, kadu rada specialistu persondala pensionéSanas

S1 nodala analiz& pasreiz un nakotné pensijas vecumu sasnieguso specialistu Ipatsvaru &etras
prioritarajas nozar€s attieciba pret pasreiz€jo arstu skaitu, lai parvertétu nepiecieSamibu péc
cilveékresursiem atbilstosi iepriekS nosauktajam prognozem par nepiecieSamibu p&c personala.
Ieprieks nepiecieSamiba p&c katras specialitates arstiem tikai noteikta, balstoties prognozes par
pakalpojuma limeniem un iedzivotaju skaitu, un §is vertibas tagad tiek salidzinatas ar
prognozéto darbaspéku péc pensionéSanas, izmantojot datus par katra specialitate esoSo tadu
arstu skaitu, kas sasniegs pensijas vecumu 2020. un 2025.gada. Katram regionam katra
specialitates grupa tadu darbinieku Ipatsvars, kas biis vecaki par 62 gadiem 2020. un 2025.gada,
tika aprékinats un péc tam sastatits ar pasreiz&jo specialistu skaitu katra regiona, lai iegiitu
provizorisko pensionéto arstu skaitu attiecigaja specialitaté attiecigaja regiona. Tad S$is skaits
tika atpemts no pasreiz&ja specialistu skaita attiecigaja regiona, lai iegiitu stradajoso specialistu
skaitu 2020. un 2025.gada pa regioniem (pienemot, ka attiecigaja specialitaté nav ienakusi
jauni arsti). Sada veida iegata starpiba raksturo nepiecie$amibu péc specidlistiem pa
specialitatém un pa regioniem cilvékresursu planoSanas vajadzibam.

61.tabula rada vidgjo katrai specialitates grupai noteikto procentu, kas, iesp&jams, tiks
pensioné$anas d&] zaudéts 2020. un 2025.gada. Dzemdnieciba un ginekologija, kardiologija un
psihiatrija ir tas nozares, kur gandriz 60 procenti pasreiz&jo arstu biis parsniegusi pensijas
vecumu 2025.gada, pieaugot no aptuveni 40 procentiem 2020.gada. Ka redzams tabula,
vidgjais vecums visas specialitates ir pari 50 gadiem, uzsverot nepiecieSamibu veicinat jaunu
darbinieku pienemsSanu darba. Regionu griezuma, vert&jot vecuma grupu izplatibu, starpiba ir
vel jutamaka.

43. tabula: Iesp€jamais specialitasu grupu ipatsvars, kas tiks zaudéts pensionésanas dé]

Vidgjais
Pasreiz#  vecums 2016 % >62 2020.g. % >62 2025.g.
Dzemdnieciba & 528
ginekologija 55,5 39,6% 59,0%
Mediciniska onkologija 111 541 39,3% 46,4%
Kardiologija 293 54,4 40,2% 57,6%
Kardiotorakala kirurgija 17 52,4 28,6% 57,1%

Gariga veseliba:
Bérmu un  pusaudzu 46

psihiatrija 53,3 33,3% 50,0%
Tiesu psihiatrija 37 69,8 100% 100%
Visparéja psihiatrija 333 56,5 47,0% 61,2%

Avots: Sanigest Internacional

Japiezimé , ka tiesu psihiatrijas specialitatei visi paSreizgjie pakalpojumu sniedzgji, par kuriem
bija pieejama informacija par darbibas regionu un dzimsanas datumu, bas parsniegusi 62 gadu
vecumu 2020.gada, un tadeél viniem visiem bis iesp&ja pensionéties 2020.gada. ka talak
redzams, visos gadijumos ir starpiba starp visu Latvija nepiecieSamo garigas veselibas
specialistu skaitu gan 2020., gan 2025.gada, svarstoties amplittida no pieciem papildu bérnu &
pusaudzu psihiatrijas specialistiem 2020.gada lidz daudz ievérojamakam 55 vispargjas
psihiatrijas specialistu trikumam 2025.gada. Tapat iesp&ams, ka biis atSkiriba staro
kardiotorakalo kirurgu skaitu, kads vajadzigs 2020. (septini) un 2025. (vienpadsmit) gada.
Turpreti secinams, ka pieejams tik bagatigs nodrosinajums kardiologijas un mediciniskas
onkologijas joma Latvija, lai pat, nemot véra pensioné$anas vecumu, 2020. un 2025.gada
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nodro§inajums ar personalu biitu pietickams. Runajot par dzemdniecibu un ginekologiju, biis
butisks arstu trilkums 2020.gada — 63 arsti, bet tas biis vél lielaks 2025.gada, kad saskana ar
aprékiniem triiks vairak neka 150 dzemdniecibas & ginekologijas specialistu, ja nozaré
neienaks jaunu augstskolu beidzg;ji.

44, tabula: Tespeéjamais specialistu personala triikuma pensioné$anas rezultata, 2020. un 2025.g.

Latvija2020.g. Latvija2025.g.

Vajadzigs Vajadzigs

. 1 rekinats®  Starpiba®
Dzemdnieciba &
ginckologija 382 319 (63) 368 216 (152)
Mediciniska onkologija 38 67 29 37 59 22
Kardiologija 84 175 91 81 124 43
Kardiotorakala kirurgija 19 12 (7) 18 7 (11)
Gariga veseliba:
Bérnu / pusaudzu
oshiatrija 36 31 ©) 33 23 (10)
Tiesu psihiatrija 31 0 (31) 28 0 (28)
Vispargja psihiatrija 191 176 (15) 184 129 (55)

Avots: Sanigest aprékini
Piezimes: ! NepiecieS8amiba ir balstita iepriek§ mingtajos standartos un iedzivotaju skaita prognozé 2020/
2025.gadam. 2Aprekinatais specialistu skaits ir balstits ieprieks aprakstitaja metodologija (2014.gada skaits minus
sagaidamais skaits, kads bils sasniedzis pensijas vecumu Iidz 2020. vai 2025.gadam) un  Starpiba ir atskiriba
starp prognozeto vajadzibu un aprékinato pieejamibu.

63.tabula sniedz kopsavilkumu par aprékinato starpibu katra regiona, raksturojot kopg&jo
parpalikumu vai trikumu katra no specialitatétm. Nav nekads parsteigums, nemot véra
nacionalos raditajus, ka atbilstosi tabulai tie$i dzemdnieciba un ginekologija ir ta nozare, kur
sagaidams lielakais specialistu trikums, ja specialitaté neienaks jauni darbinieki, jo visos
regionos veérojams trikums gan 2020., gan 2025.gada (no nieciga trilkuma, kads ir 6 arstu
trikums 2020.gada Kurzemg, 11dz iesp€jami lielam trikumam, kads 56 arstu trikums Riga
2025.gada). aridzan Kardiotorakala kirurgija rada iesp&jamu trikumu gandriz visos regionos
gan 2020., gan 2025.gada, tacu faktiskais §1 pakalpojuma sniedz€&ju skaits absoliitos skait]os,
kads nepiecieSams, lai apmierinatu pieprasijumu, ir salidzinosi neliels. A1 vispargja psihiatrija
rada pakalpojuma sniedz&ju trikumu regionu griezuma visur, iznpemot Rigu un Zemgali,
2020.gada. Onkologija, kardiologija un bérnu un pusaudzu psihiatrija uzrada tikai nelielu (ja
vispar) trikumu un visparigi raksturojamas ar parpalikumu lielakaja dala regionu. Ka redzams,
neviena regiona nebils vérojams visu specialistu trikums 2020.gada. Tomér Zemgalé
sagaidams vislielakais dazadu specialistu iztrikums, jo tur triiks specialistu piecas jomas,
iznemot kardiologiju un vispargjo psihiatriju. 17.pielikuma raksturota aprékinatais
pieprasijums un prognozé&tais specialistu skaits pa specialitatém un regioniem.

45. tabula: Prognozétais iztrikums atseviskas specialitates atbilstoSi darbaspéka novecosanas datiem,
2020. un 2025.g.

Specialista kategorija Kurzeme Latgale Pieriga Vidzeme Zemgale
2020 2025 2020 2025 2020 2020 2025 2020 2025

Dzemdnieciba &

Sinekolota ® @ @ @ 6 @ @ 6 O @B @

Mediciniska onkologija 4 (4) 2 1 (2 (2 24 22 0 0 (@) 1)

Kardiologija 8 (2) 10 1 0 (6) 63 46 (3) (3) 2 (1)
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Specialista kategorija  Kurzeme Latgale Pieriga Vidzeme

2020 2025 2020 2020 2020 2025

Kardiotorakala kirurgija (2) (2 (2 (2 (3) (3) 1 (3) (1) (1) (2) (2)

Gariga veseliba:

Bérnu / pusaudzu

psihiatrija 0 (©)] 3 4 0 1) (2 ©)] (©)] (©)] ) 0
Tiesu psihiairija 0 0 1) (1) o0 0 1) (1) o0 0 @ ©)
Vispardja psihiatrija__ (2) ® @ 6) 24 (5 15 @ ® (10) 0 ®

Avots. Sanigest Internacional

8.4.Masas (slimnicas stradajosas)

Reékinoties ar tadu datu trilkumu, kas raksturotu masu personalu (pilnas slodzes ekvivalentu)
iestazu griezuma, komanda izmantoja vairakus aprékinus, tai skaitd piep€mumu, ka slimnicu
masas veido apméram 50 procentus no kop&ja masu skaita.

Nepieciesamais skaits tika aprékinats, nemot véra pacientu Ipatsvaru, ko veido pacientu skaits
un pietieckama masu personala apjoma standarti, kadus iesaka dazadas nodalas. Pieméram,
intensivas apripes nodala tiktu rekomendéta viena masa katram pacientam, savukart vispargjas
medicinas / kirurgijas nodala rekomend&tu Cetrus pacientus uz masu; ilgstosas apriipes nodala
attieciba bitu drizak 1 masa uz 8 pacientiem. Starptautiskaja literattira un ekspertu ieteikto
skaita attiecibu, kas nodroSinatu optimalo pacientu droSibas un apriipes ITmeni, rada nakama
tabula. Noteikti japiezimé, ka standarti pienem, ka tresajai (nakts) mainai nepiecieSamais masu
skaits biitu puse no parasta skaita. Citiem vardiem, parasta kirurgijas palata (1:5 attieciba) ar
20 aizpemtam gultam butu vajadzigas apméram 10 masas (4 + 4 + 2) diennakts personala
nokomplektésanai.?® ArT atkariba no slimnicas tipa iesp&jami varianti, un terciara sektora
iestad€s nepiecieSams vairak intensivas apripes masu. Pamatojoties uz Siem standartiem un
prognoz&to aizpildito gultu skaitu 2020.gada, ir iespgjams aprékinat nepiecieSamo masu skaitu
pa specialitatem.

46. tabula: Masu un pacientu skaita attieciba, kas izmantota standartu izstradei

Slimnicas nodala Masu un

aizpildito gultu
skaita attieciba

luz4
Neatlickamas palidzibas nodalas luzl
Uznemsana (tikai registrétas masas) luzl
Paramediku bazes stacija (reg. masas) luzl
Traumas luz?2
Kritiskas apriipes pacienti luz5
Vispargjas medicinas kirurgijas stavs luz2
Intenstvas apriipes vienibas/kritiskas apripes luz?2
vienibas
Dzemdibu nodala luz4
Pirmsdzemdibu (nesakusas dzemdibas) luz6

2% Noraditaja saité atrodamas detalizétas rekomendacijas péc gultu tipa, kas izmantotas tabulas izveidé.
https://www2.rcn.org.uk/ data/assets/pdf file/0008/78551/001934.pdf
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Slimnicas nodala Masu un

aizpildito gultu
skaita attieciba

Pécdzemdibu (mates) luz4

Zidisanas (mates un bérni) luz3

Apvienota dzemdibu nodala luz6
Jauktas vienibas luz2
Neonatalas intensivas apriipes vieniba (tikai luzl
registrétas masas)
Operaciju zale luz4
Pediatrija luz2
P&coperacijas apkopes telpa luz4
Speciala aprupe (dialize & onkologija) luz4
P&c intensivas apriipes nodala luz4
Telemetrijas vieniba luz8
Veselo zidainu istaba luz6
Uzvedibas veselibas un psihes vienibas luz8

Ilgtermina apriipe

Avoti: Sanigest Internacional

Gultu un darbinieku skaita attieciba nodro$ina lielisku metodi slimnica nepiecieS$ama masu
skaita aprékinam. Slimnicu masas, iesp&jams, veido 50 procentus no kopgja sisteéma
nepiecieSama masu skaita, nemot véra ambulatoraja joma nepiecieSamo attiecibu, kas parasti
svarstas no 1 — 2 masam uz vienu arstu. Nakamaja tabula sniegti nepiecieSama masu skaita
aprékini pa regioniem, izmantojot min&to personala komplektéSanas principu. Kopuma
aprékinatais slimnicu masu skaits sasniegs vismaz 4 974, balstoties domingjosaja gultu
noslodzes limeni, kas redzams ndkamaja tabulda. Sie skaitli prognozéti 2020.gadam,
pamatojoties iedzivotaju skaita un no slimnicas izrakstito skaita datos.

47. tabula: Optimalais stacionaros stradajoSo masu personala apjoms

Slimnicas nodala Masu Nepieciesa i Kurzeme Latgale Zemgal Vidzem Pierig
skaitsuz  mais masu e e a
gultas skaits
vietu kopa
skaitu
Neatliekamas luz4 422 151 51 67 52 64 37
palidzibas nodalas
Vispargjas luz4 1068 660 119 140 80 31 39
medicinas
kirurgijas stavs
Intensivas apriipes luz?2 85 54 11 2 8 5 6
vienibas/kritiskas

apriipes vienibas

Dzemdibu nodala luz?2 196 64 24 38 26 19 24
Neonatala luz2 29 11 2 8 4 3 -
intensivas apripes

nodala (tikai

registrétas masas)

Pediatrija luz4 473 177 37 70 41 38 111
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Speciala apriipe luz4d 393 216 40 69 24 23 21
(Dialize &

Onkologija)

Telemetrijas nodala luz4 288 33 32 40 43 19 121
Uzvedibas luz6 1378 334 96 254 454 216 25
veselibas un psihes

vienibas

Ilgtermina apriipe luz8 641 189 21 42 23 43 323
TOTAL 4973

Avoti: Sanigest Internacional

Kopuma vé€lamais slimnicu tikla attistibas scenarijs prasitu gandriz 5 000 masu atSkiriba no
pasreiz esosa 3 300 masu skaita.

Sikakai informacijai skatit 18.-20.pielikumu.
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9. Infrastrukturas tikla konfiguracija nakotné

Lai sagatavotu ieteikumus Latvijas veselibas apriipes infrastruktiiras tiklam nakotng, tika
izveidoti divi scenariji:

e l.scenarijs: Lidzeklu sadalijums strikti atbilsto$i Nacionalajam attistibas planam

e 2.svenarijs: Optimalais Iidzeklu sadalijums

Katra scenarija detalizacija sniegta nakamajas nodalas.

9.1. 1.scenarijs: Lidzeklu sadalijums strikti atbilstoSi Nacionalajam attistibas
planam

Pakalpojumu rekonfiguracija atbilstoSi Sim scenarijam strikti ievéro Nacionalo attistibas
planu, butiski veicinot esoso slimnicu stiprinasanu un radot situaciju, kur dazas no iestadém
bis visi pakalpojumi, padarot tas par 3. un 1.limena slimnicam.

Saja scenarija tiktu saglabata infrastruktiira 21 regionalas attistibas centra, nodrosinot, ka
vismaz viena 1.Iimepa slimnica tiek nodroSinata Sajos centros, un 2.Iimena vai 3.limena
slimnica tiek nodrosinata 8 nacionalajos centros. Pakalpojumu Iimenis dazos gadijumos tiktu
pazeminats, lai nodroSinatu pakalpojumus tikai Cetras specialitates.

Gultu skaita palielinaSanas mazas slimnicas, lai nodroSinatu 1.Iimena slimnicai atbilstosu
pakalpojumu minimumu, iesp&jams, prasitu dazu no S§im slimnicam rekonstrukciju. Svarigi
piezimét, ka §1 scenarija Istenosanas gadijuma mges tikla atstatu 662 gultas, péc kuram nav lielas
nepiecieSamibas.

Sis scendrijs piedava talak aprakstito veselibas apripes tikla struktiiru (skatit 5.pielikumu par
slimnicu gultu skaitu 2025.gada un datu geografisku ilustraciju Latvijas kartg).

48. tabula: 1.scenarija ieteiktas izmainas

Slimnicas nosaukums Ieteiktas izmainas

Piecas 4.Itmena slimnicas

1. Universitates Bernu Tiek ieteikts ieklaut arT rekonstruktivo plastisko kirurgiju, IV limena
slimnica perinatologiju un ak@ito bérnu psihiatriju. Papildu gultas nav

nepiecieSamas.

2. Rigas Dzemdibunams  Ieklauj pieauguso intensivas apriipes nodalu. Papildu vajadzigas +38

gultas.

3. Traumatologijas un Ieklauj neirologiju, traumu neirokirurgiju un rekonstruktivo plastisko
ortop&dijas slimnica kirurgiju. Papildu gultas nav nepiecie$amas, tiks veikta pardalitas internas

medicinas gultas.

4. Rigas Austrumu Tiek ieteikts ieklaut invazivo kardiologiju un akito psihiatriju. Patologijas
kltniska universitates un radiologijas gultas $ajos scenarijos netiek uzskatitas par slimnicas
slimnica gultam. Papildu gultas nav nepiecieSamas.

5. Paula Stradina Kliniska  Statusa paaugstinasana, ieklaujot akiito psihiatriju, invazivo kardiologiju,
universitates slimnica geriatriju, hematologiju. Papildu vajadzigas +180 gultas.

Piecas 3.Ilmena slimnicas
1. Daugavpils Tiek ieteikts ieklaut hematologiju, geriatriju, radiologiju & kimijterapiju,

pediatrisko kirurgiju, invazivo kardiologiju un akuito psihiatriju. Papildu
gultas nav nepiecieSamas.
Paliativas apripes un zobarstniecibas gultas tiks slégtas.
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Ieteiktas izmainas

Patologijas un radiologijas gultas $ajos scenarijos netiek uzskatitas par
slimnicas gultam.

Liepajas Regionala
slimnica

Tiek ieteikts ieklaut reimatologiju, infekcijas slimibas, radiologiju &
Kimijterapiju, invazivo kardiologiju, neirokirurgiju, oftalmologiju un akiito
psihiatriju. Reimatolgija un infekcijas slimibu arsté$ana nav vajadzigas
papildu gultas.

Paliativas apriipes gultas tiks sl€gtas.

Patologijas un radiologijas gultas $ajos scenarijos netiek uzskatitas par
slimnicas gultam.

Jekabpils Regionala
centrala slimnica

Tiek ieteikts ieklaut medicinisko onkologiju, reimatologiju, radiologiju &
Kimijterapiju, II Iimena perinatologiju, akito psihiatriju un oftalmologiju.
Reimatologija papildu gultas nav nepiecie$amas.

Patologijas un radiologijas gultas $ajos scenarijos netiek uzskatitas par
slimnicas gultam.

Reézeknes slimnica

Tiek ieteikts ieklaut tikai ambulatoro onkologiju, dermatologiju,
endokrinologiju, geriatriju, gastroenterologiju, hematologiju,
oftalmologiju, pulmunologiju, reimatologiju, A &E, fizioterapiju,
radiologiju & Kkimijterapiju, II limepa perinatologiju, oftalmologiju un
vaskularo kirurgiju. Papildu gultas nav nepiecie$amas.

Paliativas gultas tiks slégtas.

Patologijas un radiologijas gultas $ajos scenarijos netiek uzskatitas par
slimnicas gultam.

Vidzemes slimnica -

(Valka)

Tiek ieteikts ieklaut medicinisko onkologiju, reimatologiju, radiologiju &
kimijterapiju, II limena perinatologiju, akito psihiatriju.

Papildu gultas nav nepiecieSamas.

Paliativas apriipes gultas tiks slégtas.

Patologijas un radiologijas gultas $ajos scenarijos netiek uzskatitas par
slimnicas gultam.

Sesas 2.Iimena slimnicas

1. Madonas slimnica

Pakalpojumu kopumam, lai to varétu klasificét ka 2.Iimena vispargjo
slimnicu, jaietver kardiologijas, vispar€jas medicinas un neirologijas ka
arstniecibas specialitasu pakalpojumus; dzemdniecibas un ginekologijas,
pediatrijas (neonatologijas (Il Iimena perinatologijas) un pediatrijas),
vispargjas kirurgijas un traumu apriipes un ortopédiskas kirurgijas
pakal pojumi.

Patologijas un radiologijas gultas $ajos scenarijos netiek uzskatitas par
slimnicas gultam. Papildu nepiecieSamas + 6 gultas.

Balvu slimnicu
apvieniba

Pakalpojumu kopumam, lai to vartu klasificet ka 2.ltmena vispargjo
slimnicu, jaietver kardiologijas, visparéjas medicinas un neirologijas ka
arstniecibas specialita$u pakalpojumus; dzemdniecibas un ginekologijas,
pediatrijas (neonatologijas (II Iimena perinatologijas) un pediatrijas),
vispargjas kirurgijas un traumu apriipes un ortopédiskas kirurgijas
pakal pojumi.

Paliativas apriipes gultas tiks slégtas.

Patologijas un radiologijas gultas $ajos scenarijos netiek uzskatitas par
slimnicas gultam.

Gulbenes slimnicu
apvieniba

Pakalpojumu kopums, lai to var€tu klasificét ka 2.Itmena vispargjo
slimnicu.

Dati no Balvu un Gulbenes slimnicam Pasaules bankai sniegtaja
informacija tika ieklauti sapludinati.

Jelgavas pilsétas
slimnica

Pakalpojumu kopums, lai to var€tu klasificét ka 2.Itmena vispargjo
slimnicu. Un tiek ieteikts ieklaut dermatologiju, reimatologiju,
kardiologiju, radiologiju & kimijterapiju (No LINAC) un urologiju.
Papildu gultas nav nepiecieSamas.
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Slimnicas nosaukums Ieteiktas izmainas

5. Jurmalas slimnica Pakalpojumu kopums, lai to varétu klasificeét ka 2.Iimena vispargjo
slimnicu. Un tiek ieteikts ieklaut medicinisko onkologiju un reimatologiju.
Papildus nepiecieSamas +212 gultas.

6. Ziemelkurzemes Pakalpojumu kopums, lai to varétu klasificeét ka 2.Iimena vispargjo
Regionala slimnica / slimnicu. Un tiek ieteikts ieklaut dermatologiju, geriatriju, hematologiju,
Ventspils— Ziemelu radiologiju & kimijterapiju (No LINAC), endokrinologiju un ambulatoro
regionala viesnica onkologiju.

(Talsi) Papildu gultas nav nepiecieSamas. Paliativas apriipes gultas tiks slégtas.

Patologijas un radiologijas gultas $ajos scenarijos netiek uzskatitas par
slimnicas gultam.

Astonpadsmit 1.Iimena
slimnicas

1. Cgsu klinika Ta sniegs 1.limena pakalpojumus, iekaitot: vispargjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju.
Ilgtermina apripes, neirologijas, traumu un ortopédiskas kirurgijas gultas
tiks slégtas.

2. Ogres rajona slimnica Ta sniegs 1.limena pakalpojumus, iekaitot: vispar§jo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju.
Ilgtermina apripes, neirologijas, traumu un ortopediskas kirurgijas gultas
tiks slégtas.
Papildus nepiecieSamas +4 gultas.

3. Dobeles slimnica Ta sniegs l.tmena pakalpojumus, iekaitot: vispargjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju.
Ilgtermina apriipes, neirologijas, mediciniskas mikrobiologijas &
virusologijas, traumas un ortopediskas kirurgijas gultas tiks slégtas.

4. Rigas 2.Slimnica Ta tiks parveidota par Ilgtermina centru.
Tukuma slimnica Ta sniegs 1.tmena pakalpojumus, iekaitot: vispargjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:
e +11 gultas.

Ilgtermina apriipes, neirologijas, traumas un ortop&diskas kirurgijas gultas
tiks slégtas.

6. Aizkraukles slimnica Ta sniegs 1.limena pakalpojumus, ickaitot: visparéjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:
Paliativas apriipes gultas tiks slégtas.

7. Aluksnes slimnica Ta sniegs 1.limena pakalpojumus, ickaitot: visparéjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju: traumas
un ortopédiskas kirurgijas gultas tiks slégtas.

8. Bauskas slimnica Ta sniegs 1.imena pakalpojumus, iekaitot: vispargjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:

e  Paliativas apripes gultas tiks slégtas.
Papildus nepiecieSamas +8 gultas.

9. Kraslavas slimnica Ta sniegs 1.Iimena pakalpojumus, iekaitot: vispargjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:
Ilgtermina apripes, paliativas apripes, neirologijas, traumas un
ortopediskas kirurgijas gultas tiks slégtas.

10. Kuldigas slimnica Ta sniegs 1.lmena pakalpojumus, iekaitot: vispargjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:
Ilgtermina apriipes un traumas un ortop&diskas kirurgijas gultas tiks
slegtas.

11. Livanu slimnica Ta sniegs 1.lmena pakalpojumus, iekaitot: vispargjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:
Paliativas apripes un traumas un ortop&diskas kirurgijas gultas tiks slégtas.
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Slimnicas nosaukums Ieteiktas izmainas

12. Ludza Medicinas centrs Ta sniegs l.Iimepa pakalpojumus, iekaitot: vispargjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:
e Paliativas aprupes gultas tiks slégtas.

Papildus nepiecieSama: +1 gulta.

13. Preilu slimnica Ta sniegs 1.imena pakalpojumus, iekaitot: vispargjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:
e  Paliativas apripes gultas tiks sleégtas.

Papildus nepiecieSama: +18 gultas.
14. Saldus Medicinas Ta sniegs 1.limena pakalpojumus, ickaitot: visparéjo medicinu,
centrs dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:
e Paliativas apriipes gultas tiks slégtas.
Papildus nepiecieSama: +25 gultas.

15. Siguldas slimnica Ta sniegs 1.limena pakalpojumus, ickaitot: visparéjo medicinu,

dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:
e Ilgtermina apriipes, paliativas apripes, neirologijas, traumas un
ortopediskas kirurgijas gultas tiks slégtas.
Papildus nepiecieSama: +37 gultas.
16. Smiltenes Sarkana Ta sniegs 1.tmena pakalpojumus, iekaitot: vispargjo medicinu,
krusta slimnica dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:
e  Paliatvas apripes gultas tiks sl€gtas.
Papildus nepiecieSama: +18 gultas.

17. Limbazu slimnica Ta sniegs l.tmena pakalpojumus, iekaitot: vispargjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju: Papildus
nepiecieSama: +48 gultas.

18. Priekules slimnica Ta sniegs l.tmena pakalpojumus, iekaitot: vispargjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:

e Paliativas apriipes, neirologijas, traumas un ortop&diskas kirurgijas
gultas tiks slégtas.

Papildus nepieciesama: +35 gultas.
Avots: Sanigest Internacional

Nakama tabula sniedz parskatu par iepriek§ minétas pieejas saistibu ar Latvijas iedzivotaju
skaita pieauguma tempu 2025.gada.

49, tabula: NepiecieSsamo gultu skaits saskana ar 1. scenariju
Trakums

Veselibas apriipes funkcijas Pasreizgjas gultas NepiecieSamas

gultas (2025)
2014 (isinats) 2025 2025
Arstniecibas specialitates 2258 2363 -105
Pediatrija 853 1068 -215
Dzemdnieciba un ginekologija 514 440 74
Kirurgijas specialitates 2523 1793 730
Patologija un radiologija 499
Gariga veseliba un invaliditate 79 -79
Ilgtermina apriipe 3 406 2650 756

Kopa

Tikai aktita apriipe

Avots. Sanigest Internacional
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9.2. 2.scenarijs: Optimals Iidzeklu izvietojums

Sis scenarijs veido optimalu slimnicu tiklu, balstoties plano$anas vadliniju labaja praksé un
ieprieksgjas nodalas aprakstitajos gultu skaita aprékinos. STscenarija mérkis ir Iidz 2025.gadam
izveidot veselibas apriipes tiklu Latvija ar 5 000 slimnicu gultam, balstoties iedzivotaju skaita,
brauciena attaluma un citos raditajos. Sis scenarijs paredz ievérojamu akiitas apriipes tikla
konsolidaciju Iidz 20 slimnicam visa valsti kopuma. Atlikusas 14 iestades tiktu parveidotas par
neakiitas palidzibas iestadém. Tiktu apsverta talaka dzemdniecibas pakalpojumu konsolidacija,
atstajot to iepriekS minétajas 1.limena iestades. Visas pargjas iestades tiktu parveidotas par
neakiitds apripes iestadém, kas piedava dienas apriipes pakalpojumus un labjutes
pakalpojumus, vai ar par ilgtermina apriipes vai rezidences iestadeém. Sadas iestadés stradatu
tikai masu personals un pacientu apripes personals, nevis pilns arstniecibas personals.

Sis scendrijs piedava talak aprakstito veselibas apriipes tikla struktiru. 4.]Tmena slimnicam
butu vajadzigas tadas pasas izmainas un struktiira, kada Sim Itmenim tika mingta 1.scenarija.

50. tabula: 2. scenarija ieteiktas izmainas

Slimnicas nosaukums Ieteiktas izmainas

Piecas 4.limena

slimnicas:
1. Universitates Bernu  Tiek ieteikts ieklaut rekonstruktivo plastisko kirurgiju, IV limena
slimnica perinatologiju un aktito psihiatriju bérniem. Papildu gultas nav
nepiecieSamas.
2. Rigas Dzemdibu Ieklaut pieauguso intensivas apripes vienibu. NepiecieSamas papildu gultas:
nams +38 gulta.

3. Traumatologijasun  Ieklaut neirologiju, traumu neirokirurgiju un rekonstruktivo plastisko
ortopédijas slimnica  kirurgiju. Papildu gultas nav nepiecieSamas; gultu skaits tiks pardalits no
internas medicinas gultam.

4. Rigas Austrumu Tiek ieteikts ieklaut invazivo kardiologiju un akiito psihiatriju.
kltniska Patologijas un radiologijas gultas $ajos scenarijos netiek uzskatitas par
universitates slimnicas gultam.
dlimnica Papildu gultas nav nepiecieSamas.

5. Paula Stradina Statusa paaugstinasana ieklauj psihiatriju, invazivo kardiologiju, geriatriju,
Kliniska hematologiju. Nepiecie$amas papildu gultas: +180 gultas.
universitates
slimnica

Piecas 3.limena

slimnicas:

1. Daugavpils Tiek ieteikts ieklaut hematologiju, geriatriju, radiologiju & kimijterapiju,

pediatrisko kirurgiju, invazivo kardiologiju un akuto psihiatriju. Papildu
gultas nav nepiecieSamas.
Paliativas apriipes un zobarstniecibas gultas tiks slégtas.
Patologijas un radiologijas gultas Sajos scenarijos netiek uzskatitas par
slimnicas gultam.

2. Liepajas Regionala  Tiek ieteikts ieklaut reimatologiju, infekcijas slimibas, radiologiju &

slimnica Kimijterapiju, invazivo kardiologiju, neirokirurgiju, oftalmologiju un akiito

psihiatriju. Reimatolgija un infekcijas slimibu arstéSana nav vajadzigas
papildu gultas.
Ta absorbés Priekules slimnicas aptvertos iedzivotajus, jo Priekules slimnica
klis par labjates un dienas apripes iestadi.
Paliativas apripes gultas tiks slegtas.
Patologijas un radiologijas gultas Sajos scenarijos netiek uzskatitas par
slimnicas gultam.
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Slimnicas nosaukums Ieteiktas izmainas

3. Jekabpils Regionala
centrala slimnica

Tiek ieteikts ieklaut medicinisko onkologiju, reimatologiju, radiologiju &
Kimijterapiju, II limena perinatologiju, akiito psihiatriju un oftalmologiju.
Reimatologija papildu gultas nav nepiecie$amas.

Patologijas un radiologijas gultas $ajos scenarijos netick uzskatitas par
slimnicas gultam.

4. Reézeknes slimnica

Tiek ieteikts ieklaut tikai ambulatoro onkologiju, dermatologiju,
endokrinologiju, geriatriju, gastroenterologiju, hematologiju, oftalmologiju,
pulmunologiju, reimatologiju, A &E, fizioterapiju, radiologiju &
Kimijterapiju, IT Iimena perinatologiju, oftalmologiju un vaskularo kirurgiju.
Papildu gultas nav nepiecieSamas.

Paliativas gultas tiks slegtas.

Patologijas un radiologijas gultas $ajos scenarijos netick uzskatitas par
slimnicas gultam.

5. Vidzemes slimnica

- (Vaka)

Tiek ieteikts ieklaut medicinisko onkologiju, reimatologiju, radiologiju &
kimijterapiju, II l[imena perinatologiju, akito psihiatriju.

Papildu gultas nav nepiecieSamas.

Paliativas apriipes gultas tiks slégtas.

Patologijas un radiologijas gultas $ajos scenarijos netiek uzskatitas par
slimnicas gultam.

Sesas 2.limena
slimnicas:

1. Madonas slimnica

Pakalpojumu kopumam, lai to varétu klasificet ka 2.limena vispargjo
slimnicu, jaietver kardiologijas, vispargéjas medicinas un neirologijas ka
arstniecibas specialitasu pakalpojumus; dzemdniecibas un ginekologijas,
pediatrijas (neonatologijas (Il limena perinatologijas) un pediatrijas),
vispargjas kirurgijas un traumu apriipes un ortopediskas kirurgijas
pakal pojumi.

Patologijas un radiologijas gultas $ajos scenarijos netick uzskatitas par
slimnicas gultam. Papildu nepiecieSamas + 6 gultas.

Ta absorbés Césu klinikas aptvertos iedzivotdjus, jo Césu klinika kliis par
labjiites un dienas apriipes iestadi.

2. Balvu slimnicu
apvieniba

Pakalpojumu kopumam, lai to vargtu klasificeét ka 2.Ilimena vispargjo
slimnicu, jaietver kardiologijas, vispar&jas medicinas un neirologijas ka
arstniecibas specialita$u pakalpojumus; dzemdniecibas un ginekologijas,
pediatrijas (neonatologijas (I limena perinatologijas) un pediatrijas),
vispargjas kirurgijas un traumu apriipes un ortopédiskas kirurgijas
pakal pojumi.

Paliattvas apripes gultas tiks slégtas.

Patologijas un radiologijas gultas Sajos scenarijos netiek uzskatitas par
slimnicas gultam.

3. Gulbenes slimnicu
apvieniba

Pakalpojumu kopums, lai to varetu klasificet ka 2.ltmena vispargjo slimnicu.
Dati no Balvu un Gulbenes slimnicam Pasaules bankai sniegtaja informacija
tika ieklauti sapludinati.

4.  Jelgavas pilsétas
slimnica

Pakalpojumu kopums, lai to varétu klasificet ka 2.ltmena vispargjo slimnicu.
Un tiek ieteikts ieklaut dermatologiju, reimatologiju, kardiologiju,
radiologiju & Kimijterapiju (No LINAC) un urologiju.

Papildu gultas nav nepiecieSamas.

Ta absorbés Dobeles slimnicas aptvertos iedzivotajus, jo Dobeles slimnica
kliis par labjttes un dienas apriipes iestadi.

5. Juarmalas slimnica

Pakalpojumu kopums, lai to varétu klasificet ka 2.ltmena vispargjo slimnicu.
Un tiek ieteikts ieklaut medicinisko onkologiju un reimatologiju.
Papildus nepiecieSamas +212 gultas.
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Slimnicas nosaukums

Ziemelkurzemes
Regionala slimnica
/ Ventspils—
Ziemelu regionala
viesnica (Talsi)

Ieteiktas izmainas

Pakalpojumu kopums, lai to varetu klasificet ka 2.limena vispargjo slimnicu.
Un tiek ieteikts ieklaut dermatologiju, geriatriju, hematologiju, radiologiju &
Kimijterapiju (No LINAC), endokrinologiju un ambulatoro onkologiju.
Papildu gultas nav nepiecieSamas. Paliativas apriapes gultas tiks slégtas.
Patologijas un radiologijas gultas Sajos scenarijos netick uzskatitas par
slimnicas gultam.

Cetras L.Iimena

slimnicas:
1. Ogresraona Ta sniegs 1.tmena pakalpojumus, iekaitot: vispar€jo medicinu,
slimnica dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju.
e llgtermina apriipes, neirologijas, traumu un ortop&diskas kirurgijas
gultas tiks slegtas.
e Ta absorbés Tukuma slimnicas aptvertos iedzivotajus, jo Tukuma
slimnica klGs par labjiites un dienas apriipes iestadi.
Papildus nepiecieSamas +4 gultas.
2. Saldus Medicinas Ta sniegs 1.limena pakalpojumus, iekaitot: visparéjo medicinu,
centrs dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:
e Paliativas apriipes gultas tiks slégtas.
Papildus nepiecieSama: +22 gultas.
3. Kuldigas slimnica Ta sniegs 1.limena pakalpojumus, ieckaitot: visparéjo medicinu,
dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju.
4. Siguldas slimnica Ta sniegs 1.limena pakalpojumus, ieckaitot: visparéjo medicinu,

dzemdniecibu un ginekologiju, pediatriju un vispargjo kirurgiju:

e lgtermina apriipes, paliativas apriipes, neirologijas, traumas un
ortopediskas kirurgijas gultas tiks slégtas.

Papildus nepieciesama: +37 gultas.

Trispadsmit dienas apriipes vai labjiites centri:

1. Aizkraukles Taja ir tikai paliativas apriipes gultas, tiks slégtas ka slimnicas gultas; un

slimnica darbosies ka labjates un dienas apripes iestade.

2. Aluksnes slimnica  Ta tiks parversta par labjttes / dienas apriipes centru, jo ta ir geografiski tuvu
Madonas slimnicai un Balvu & Gulbenes slimnicu apvienibai. Tas aptvertos
iedzivotajus absorb&s Madonas slimnica (50%) un Balvu un Gulbenes
slimnicu apvieniba (50%).

3. Bauskas slimnica Taja ir tikai paliativas apriipes gultas, tiks sl€gtas ka slimnicas gultas; un
darbosies ka labjutes un dienas apripes iestade.

4. Kraslavas slimnica 22 traumas un ortopediskas gultas tiks sl€gtas un pargjos pakalpojumus
parnems Daugavpils slimnica.

5. Kuldigas slimnica  Pieprasijumu p&c pakalpojumiem parnems Liepdjas Regionala slimnica un
Ziemelkurzemes Regionala slimnica.

6. Livanu slimnica 20 paliativas apriipes gultas tiks slégtas, un traumas un ortopedijas gultas
absorbés Daugavpils slimnica.

7. Ludza Medicinas Taja ir tikai paliativas apriipes gultas, tiks sl€gtas ka slimnicas gultas; un

centrs darbosies ka labjates un dienas apripes iestade.

8.  Preilu slimnica 8 paliativas gultas tiks slégtas, un traumas un ortop&dijas gultas absorbes
Daugavpils slimnica. Aptvertos iedzivotajus parnpems Rézeknes slimnica.

9. Smiltenes Sarkana  Taja ir tikai paliativas apriipes gultas, tiks slégtas ka slimnicas gultas; un

krusta slimnica darbosies ka labjates un dienas apripes iestade.

10. Limbazuslimnica  Nav informacijas par gultu skaitu.

11. Priekules slimnica  Tikai 13 gultas. Pieprasijumu péc pakalpojumiem parnems Liepajas

slimnica.
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Slimnicas nosaukums Ieteiktas izmainas

12. Dobeles slimnica Ilgtermina apripes, neirologijas, mediciniska mikrobiologijas &
virusologijas un traumas un ortop&diska kirurgijas gultas tiks slégtas.
Pieprasijumu péc pakalpojumiem parnems Jelgavas slimnica.

13. Tukuma slimnica Ilgtermina apriipes, neirologijas un traumas un ortopédiska kirurgijas gultas
tiks slégtas. Pieprasijumu péc pakalpojumiem parpems Ogres rajona
slimnica.

14. Ceésu klinika Ilgtermina apriipes, neirologijas un traumas un ortopédiska kirurgijas gultas
tiks sl€gtas. Pieprasijumu pec pakalpojumiem parpems Madonas slimnica.

15. Rigas 2.Slimnica S slimnica parveidos savas gultas par ilgtermina gultam.

Avots: Sanigest Internacional

Nakama tabula sniedz parskatu par iepriek§ min&tas pieejas saistibu ar Latvijas iedzivotaju
skaita pieauguma tempu 2025.gada.

51. tabula: Atbilstosi 2. Scenarijam nepiecieSamais gultu skaits lidz 2025.gadam

Pasreizgjas gultas NepiecieSamas Starpiba

Specialitates gultas (2025)
2014 (isinats) 2025 2025
Mediciniskas specialitates 2258 2207 51
Pediatrija 853 852 408
Dzemdnieciba un ginekologija 514 408 106
Kirurgiskas specialitates 2523 1573 950
Patologija un radiologija 499
Mentala veseliba un invaliditate 79 -79
Ilgtermina apriipe 3 406 2650 756
Kopa 10 053 7769 2284
Tikai akiita apriipe 6 647 5119 1528

Avots. Sanigest Internacional

St sadala veltita sikakai gultu pardalei vélama jeb optimala scenarija ietvaros. Iepriek$gja
sadala raksturoja iestazu iedalijumu péc apriipes Iimena, un $1 sadala apliko nakamo soli, tas
ir, gultu izvietojumu slimnicu tikla. Sis uzdevums tika veikts saskana ar daudzpakapju pieeju
un, balstoties ieprieks aprakstitaja metodologija.

Saja scenarija tiek analiz&ti nepiecie$ama gultu skaita aprekini vélamaja model, lai prognozétu
ieteikto pakalpojumu izplatibu slimnicu tikla, rezultata nodroSinot apméram 5 000 akditas
gultas 2025.gada un 3 000 ilgtermina gultas. Paturot prata pakalpojumu optimalo izvietojumu
pa regioniem, analizg tika izmantoti talak min&tie parametri.

52. tabula: Kritériji slimnicu tikla optimizéSanai

Piega Pamatojums

Atbalsta merki paplasinat Prasa dazu galveno pakalpojumu decentralizaciju, lai adekvatu
iedzivotajiem nodroSinato piekluvi loti  piekluvi nodro§inatu visiem iedzivotajiem.
specializ€tai apripei

Loti specializetas apripes Tadi pakalpojumi ka kardiotorakala kirurgija biitu centraliz&jami,

centralizacija lai nodroSinatu optimalus rezultatus un lielaku efektivitati.
Piem&ram, pieradijumi rada, ka iestades, kur tiek pienemts mazak
par 500 dzemdibam gada, nav iesp&€jams nodroSinat optimaliem
rezultatiem nepiecieSamo profesionalitati.
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Piega Pamatojums

Geografiska pieejamiba Laiks, kas nepiecie$ams, lai nokliitu arstniecibas iestade: (i) < 30
mindtes; (ii) mazak neka stunda; (iii) 1 stunda un (iv) mazak neka
3 stundas.

Palielinat ambulatoro procediiru skaitu  Daudzi pakalpojumi, ar kimijterapiju sakot, lidz liclakajai dalai
vispargjas kirurgijas pakalpojumu, tagad ir veicami ambulatora
kartiba. Tiek sagaidits, ka slimnicu noslodze turpina samazinaties
vairuma specialitasu, tacu vislielakas izmainas gaidamas kirurgija
un véza arst€Sana.

Pareja uz  neakutiem  apripes Ta ka nakotn€ pieaug ambulatoro procediiru skaits un arT iesp&ja

apstakliem apmierinat pacienta vajadzibas neakiitos apstaklos palielinas,
Pareja uz  neakiitiem  apripes pieaugs nepiecieSsamiba p&c dienas apripes iestadém un ilgtermina
apstakliem apripes iestadem. To ietekm& arl tendence deinstitucionaliz&t

garigo saslim$anu un atkaribas pacientu arstéSanu.
Avots. Sanigest Internacional

Balstoties raditajos par piekluvei nepiecieSsama laika standartiem un sociali ekonomisko
situdciju, ieteicamais scenarijs tikla rekonfiguracijai ierosina paplaSinat pakalpojumu
pieejamibu nozimiga III Iimena slimnicas un stiprinat divas II limepa slimnica (Jelgavas
pilsétas slimnica un Ziemelkurzemes Regionala slimnica), lai uzlabotu pieejamibu. Sis IIT un
IT Iimena slimnicas ir uzskaititas nakamaja kart€, kur apvilktais aplis ilustré vienas stundas
piekluves laika attaluma esoSo teritoriju. Sads izkliedgjums lauj aptvert 97,5 % valsts
iedzivotaju.

21. atteéls: Laiks, kas nepiecieSams, lai nokliitu III Iimena un II Iimena slimnicas

Legend
Homitas
Access time of 1 hour lo hosphsl
o=
Access time of 1 hour 1o Jeigavas City Hospls
D and Zemsturzemes RH

55 ousice coverage

Mncpaties witin o 1 hour

Apzim&jumi
- Slimnicas
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- Laiks lidz slimnicai — 1 stunda
- Laiks lidz Jelgavas pilsétas slimnicai un Ziemelkurzemes Regionalajai slimnicai — 1 stunda
- Arpus aptveres zonas
- 1 stundas attaluma esosas paSvaldibas
Avots. Sanigest Internacional

IV Iimena slimnicas, kas sniedz loti specializ€tus pakalpojumus un nodroSina izcilibu, ir
izvietotas Rigas regiona, un nepiecieSamas mazak par 3 stundam, lai tajas noklatu. To vietgjais
patéretajs atrodas galvenokart Riga un Pieriga, lai art tas tiek uzskatitas par nacionalajiem
centriem, kas apkalpo pacientus no visiem valsts regioniem. Tadas IV Iimena slimnicas ir
Universitates Bérnu slimnica, Rigas Dzemdibu nams, Traumatologijas un ortop&dijas slimnica,
Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica un Paula Stradina Kliniska universitates
slimnica.

Visbeidzot, ieteicamais scenarijs klasificeé Ogres rajona slimnicu, Saldus Medicinas centru,
Kuldigas slimnicu un Siguldas slimnicu ka I limenpa iestades, kas atbilst faktam, ka Sajos
veselibas centros ir zems mirstibas [Tmenis; labaka piekluve medicinas aprikojumam neka I,
I un IV Iimeni un 1saks nok]Gsanai slimnica nepiecie$amais laiks. Aridzan to geografiska
izkliede vislabak papildina citus augstaka [imeni sniegtos pakalpojumus.

9.3.Papildu ar slimnicu infrastruktiiru saistiti apsvérumi

9.3.1. Slimnicu darba kvalitates reitings

lestazu reitings tika veidots, nemot véra noslodzes pakapi, mirstibas raditajus, koncentracijas
indeksu un kopg&jo gultu skaitu, lai nodrosSinatu, ka ieteicamais modelis iesaka tadu gultu
dalfjumu, kas nem veéra pasreiz&jo darba kvalitati. Nakamaja tabula redzams reitings, kas
balstits visu tris straumju normalizaciju. 10.pielikuma sniegts pilns izmantoto faktoru un
iestazu darba kvalitates saraksts.

53. tabula: Slimnicu darba kvalitates reitings

Slimnica Reitings (augstak = sliktak)
Smiltenes Sarkana krusta slimnica 2,287
Rigas 2.Slimnica 2,000
Tukuma slimnica 1,960
Jelgavas pilsétas slimnica 1,786
Preilu slimnica 1,782
Bauskas slimnica 1,761
Ogres rajona slimnica 1,760
Césu klinika 1,754
Aizkraukles slimnica 1,685
Kraslavas slimnica 1,678
Jirmalas slimnica 1,606
Dobeles slimnica 1,462
Kuldigas slimnica 1,428
Livanu slimnica 1,420
Priekules slimnica 1,412
Rézeknes slimnica 1,286
Siguldas slimnica 1,245
Madonas slimnica 1,199
Aliiksnes slimnica 1,197
Vidzemes slimnica — (Valka) Vidzeme 1,108
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 1,092
Liepajas Regionﬁlﬁ slimnica — Kurzeme 1,092
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Daugavpils Regionala slimnica 1,078
Jekabpils Regionala centrala slimnica — Zemgale 1,076
Ziemelkurzemes Regionala slimnica 1,013
Ludzas Medicinas centrs 0,837
LimbaZu slimnica n/d

Saldus Medicinas centrs 0,593

Avots: Sanigest Internacional

9.3.2. Mates un berna apriipe

Pamatojoties prognoz€s par dzemdibu skaitu 2025.gada, ka ar1 misu piedavajuma slégt
dzemdniecibas un ginekologijas gultas iestadgs, kas apkalpo mazak par 500 dzemdibam gada,
attiecigo gadijumu parcelSana uz citiem medicinas centriem lautu optimizét tikla resursus
scenarija paredzétaja veida. 20. tabula redzams prognozétais dzemdibu skaits pa regioniem.

lerosinata izkliede aridzan atbilst PVO ieteiktajiem standartiem dzemdibu un jaundzimuSo
arkartas apriipes joma (EmONC), kas paredz, ka ,,EmONC pakalpojumu pieejamiba tick merita
pec to iestazu skaita, kas veic pilnu galveno funkciju spektru, attieciba pret iedzivotaju skaitu.
Minimalais pienemamais limenis ir piecas (5) EmONC iestades uz katriem 500 000
iedzivotaju, no kuram vismaz viena sniedz visaptverosu apriipi”. Balstoties Saja standarta, mes
esam izveidojusi slimnicu skaitu, ko mé&s iesakam saglabat ka dzemdniecibas centrus ar
neatlickamo dzemdibu un neonatalo apripi. Ievérojot PVO standartu, valsts meéroga
nepiecieSami aptuveni 15centri, kas izklied&ti pa regioni atbilstosi talak attélotajam.

54. tabula: Dzemdibu centri un dzemdibu un jaundzimuso arkartas apripe

Regioni ledzivotaju ‘ Dzemdibu skaits Dzemdibu centri

skaits 2025 2025

Rigas Dzemdibu nams

Riga 617329 11027 Paula Stradina Kliniska universitates slimnica
Pieriga 372 987 3664 Jurmalas slimnica

Siguldas slimnica
Vidzeme 171767 2826 Madonas slimnica

Vidzemes slimnica

Liepajas Regionala slimnica
Kurzeme 223 320 2836 Ziemelkurzemes Regionala slimnica
Kuldigas slimnica
Jekabpils Regionala centrala slimnica

Zemgale 215 962 2702 —= ——
Jelgavas pilsétas slimnica
Laigale 238 934 2 459 D?ugavplls Reg_lonala slimnica
Rézeknes slimnica
Latvija 1839 599 25852

Avots: Sanigest Internacional
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22. attels: Dzemdibu centru izkliede, 2025.g.
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Avots: Sanigest Internacional
9.3.3. Specializetas vienibas
Tikla pakalpojumi prasis parkartojumus specializéto vienibu darba nodro§inaSanai. Nakamaja

tabula noraditas iestades, kuras jaiekarto specializétas vienibas triekas pacientu, akita
miokarda infarkta pacientu apriipei un lineara paatrinajuma terapijas nodro$inasanai.

55. tabula: Specializéto vienibu izvietojums

Tips Regions Slimnica
Trieka Riga Paula Stradina Kliniska universitates slimnica
Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica
Latgale Daugavpils Regionala slimnica
Rézeknes slimnica
Kurzeme Liepajas Regionala slimnica

Ziemelu Regionala slimnica
Jelgavas pilsétas slimnica

Zemgale Jekabpils Regionala centrala slimnica
Vidzeme Vidzemes Regionala slimnica
Aktits miokarda infarkts Riga Paula Stradina Kliniska universitates slimnica
Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica
Latgale Daugavpils Regionala slimnica

Reézeknes slimnica
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Kurzeme Liepajas Regionala slimnica
Ziemelu Regionala slimnica

Vidzeme Vidzemes Regionala slimnica

Zemgale Jekabpils Regionala centrala slimnica
Lineara paatrinajuma Riga Paula Stradina Kliniska universitates slimnica
terapija Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica

Latgale Daugavpils Regionala slimnica

Kurzeme Liepajas Regionala slimnica

Avots: Sanigest Internacional

Saskana ar standartu TpaSajam triekas arst€Sanai paredzetajam vienibam jaatrodas tuvak neka
pusotras stundas brauciena attaluma, un, lai to nodro$inatu, attieciga tehnologija janodrosina
Ziemelu Regionalaja slimnica, Jelgavas Regionalaja centralaja slimnica un Vidzemes
Regionalaja slimnica. Tadgjadi 9 specializétas triekas apriipes vienibas spétu aptvert 97,5
procentus iedzivotaju un atrastos mazak neka stundas attaluma, ka tas redzams 37. attela.

23. attéls: Specializétas vienibas triekas gadijumiem

{

sanigest

INTERUSTIONS

Apzimgjumi:
- Slimnicas
- Laiks Iidz slimnicai — 1 stunda
- Arpus aptveres zonas
- 1 stundas attaluma esosas paSvaldibas
Avots. Sanigest Internacional

IpaSajam akiita miokarda infarkta diagnosticeSanas un arstéSanas vienibam jabut
sasniedzamam 1saka neka stundas laika. Lai to Tstenotu, jaunas vienibas tiks izvietotas
Rézeknes slimnica, Vidzemes Regionalaja slimnica un J&kabpils Regionalaja centralaja
slimnica atbilstosi 38. att€la redzamajam.

9.4.Cilvekresursi: masas (primaras apriipes sniedzeji)

Primaras apriipes masu ieteicamais skaits ir 2 masas uz katru arstu. Paredzams, ka 2020. gada
biis nepiecieSami 1050 PAS arsti (kas ir mazak neka Sobrid), atbilsto§i minimalajam raditajam,
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un 2100 PAS masas. Ambulatoras apriipes specialistiem, kas nav GA, parasti nepiecieSamas
0,5 masas uz vienu arstu.

Nemot vera Sos standartus, aprekinats, ka PAS apakSsektora biis nepiecieSamas aptuveni 3726
masas, salidzinajuma ar pasreizgjo skaitu - 3300.

Papildinformaciju skatit 17. 1idz 20. pielikuma.

Apzimgjumi:
- Slimnicas
- Laiks lidz slimnicai — 1 stunda
- Arpus aptveres zonas
- 1 gtundas attaluma eso$as pasvaldibas

Avots. Sanigest Internacionaloce

Sadas izplatibas gadijuma 91 procents iedzivotaju biis pieejama apriipe stundas laika, tade] més
iesakam ieklaut Ziemelu Regionalo slimnicu, lai kompensé&tu trikumu. Sadu izmainu rezultata
95 procenti iedzivotaju palidzibu akiita miokarda infarkta gadijuma sanems stundas laika vai
atrak, ka tas redzams 14.attéla.
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Apzimgjumi:
- Slimnicas
- Laiks Iidz slimnicai — 1 stunda
- Arpus aptveres zonas
- 1 stundas attaluma esosas pasvaldibas
Avots. Sanigest Internacional

Lai veidotu lineara paatrinajuma terapijas specializ€tos centrus, slimnicas tiks stiprinatas ar
jaunu aprikojumu, un iedzivotaji, kam $ada palidziba bis vajadziga, tiks apkalpota Paula
Stradina Kliniskaja universitates slimnica, Rigas Austrumu kliniskaja universitates slimnica,
Daugavpils Regionalaja slimnica un Liepajas Regionalaja slimnica, ka redzams 40. attéla.

26. attéls: Lineara paatrinajuma terapija

Apzim&jumi:
- Slimnicas

Avots. Sanigest Internacional

Lai garant€tu piekluves laiku, japarkarto atsaucu sist€ma, lai optimiz€tu pieejamos resursu
iZzmantojumul.
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9.5.Galigais ieteikums infrastruktiiras izvietojumam

Ieteikto infrastruktiiras tikla parkartojumu nosaka Saja sadala izklastitie faktori. Pirmkart,
piedavajums paredz tadu gultu skaitu katra specialitaté, kas nodroSina, ka tiek apmierinats
prognozetais pieprasijjums péc apripes. Otrkart, parkartojums nem veéra pakalpojumu
izvietojumu, lai nodrosinatu, ka atbilstoSie pakalpojumi tiek sniegti atbilstoSaja vieta un
atbilstosaja laika. Visbeidzot ieprieks izklastitie kriteriji nem véra faktiskas iedzivotaju
vajadzibas, piekluves problémas un pieradijumos balstitas rekomendacijas saistiba ar
medicinas pakalpojumu snieg$anu.

Pirmaja stadija ieteikta gultu skaita sadalijums pa veselibas apriipes funkcijam tiek piemerots
prognoz&tajam iedzivotaju skaitam 6 regionos 2025.gada. Otraja stadija kop€jais gultu skaits
tiek sadalits pa ieteiktajiem Cetriem apriipes limeniem. Papildu analize lava aprékinat
nepiecieSamo kritisko gultu skaitu. Visbeidzot tika veikti specifisko gultu skaita aprékini katrai
iestadei, pamatojoties uz rekomendacijam, kas izriet no ieteiktajos scenarijos katrai no
slimnicam paredzeétas lomas, tikla nepiecieSama kop€ja gultu skaita un rekomendacijam
atbilstosa piekluves laika un apriipes piedavajuma nodroSinasanai. Nakamaja kart€ redzams
slimnicu sadalijums pa apriipes l[imeniem un centru izvietojums pa regioniem.
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27. attels: IestaZzu izvietojums atbilstosi 1.scenarijam
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- Ilimenis
- Labjiites un dienas apriipes centri

Avots: Sanigest International
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Nakamaja tabula apkopoti dati par pasreizgjo situaciju (2014.gada dati), kas salidzinati ar
piedavato scenariju, radot gultu mérka skaitu 2025.gada pa specialitatem. Tas lauj izprast, kur
veidojas parpalikums vai triikums, lai nodroSinatu atbilstoSu planoSanu nakotn€ un sasniegtu
tikla attistibas rezultata sasniedzamo infrastruktiiras sadalijumu.

56. tabula: Ieteikumi gultu skaitam pa veselibas apriipes specialitasu grupam

Pasreizéja 2. scenarijs leteiktais
situacija, vs. Pasreiz
2014
Arstniecibas specialitates 2258 2207 51
Dzemdnieciba un ginekologija 514 408 106
Pediatrija 853 852 1
Kirurgijas specialitates 2523 1573 950
Patologija un radiologija 494
Garigas saslimsanas un - 79 (-79)
invaliditate
Pavisam 6 647 5119 1528

Avots: Sanigest Internacional

Otraja stadija gultu skaits tiek sadalits gan pa veselibas apriipes funkcijam un slimnicu
Iimeniem. Sie skaitli tika iegiiti p&c konsultacijam ar ekspertiem un citu generalplana izveides
darbibu veikSanas un nodroSina instrumentu infrastrukttras ilgtermina planosanai.

57. tabula: Ieteiktais gultu skaits pa apriipes Iimeniem un apriipes specialitatém 2025.g.

Specialitates 2. scenarijs

Arstniecibas specialitates 106 395 518 1,118
Dzemdnieciba un ginekologija 32 140 99 190
Pediatrija 60 87 145 507
Kirurgijas specialitates 112 236 293 932
Garigas saslimSanas un - - 26 53
invaliditate

Kopa 310 858 1,081 2,870

Avots: Sanigest Internacional

Ka iepriek§ minéts, 76.tabula rada Latvijas slimnicu tiklam ieteikto gultu skaitu pa limeniem
un regioniem

58. tabula: Gultu skaits pa regioniem un Iimeniem, 2025.g.

Regions Limenis

2. scenarijs

Kurzeme 106 188 217 -
Latgale - - 492 -
Pieriga 204 308 - -
Riga - - - 2870
Vidzeme - 162 172 -
Zemgale - 200 200 -
KOPA 310 858 1081 2870
5119

Avots: Sanigest Internacional
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9.5.1. Kritiskas gultas (Intensivas apriipes vienibas un lidzigas gultas)

Kritisko gultu skaits visu Itmenu slimnicas tika aprékinats, ieverojot starptautiskos standartus,
kas nosaka Sada tipa gultu sadalijumu. Tipisks Intensivas apripes vienibas kritisko gultu
sadaltjums ir $ads:

70% no intenstvas apriipes vienibas (Pieaugusie)

5% no intensivas apriipes vienibas (koronaras sirds saslimsanas)

20% NICU/SCBU (Neonatala intenstvas apriipes vieniba / Specialas apriipes zidainu vieniba)
5% PICU (Pediatrija)

Nakamaja tabula apkopots aprekinato kritisko gultu skaitu 2020.gada atbilstosi standartam, kas
prasa 6 gultas uz 100 000 iedzivotaju NICU/SCBU, 1 gulta pediatrijai un 19 gultas citam
kritiskas apriipes jomam. NepiecieSamais gultu skaits 2020. un 2025.gadam rada pieaugumu
salidzinajuma ar pasreiz€jo gultu skaitu, pamatojoties uz iedzivotaju skaita izmaindm un
veselibas apriipes vajadzibam.

59. tabula: Kritiskas apriipes gultas
Gultastips 2014 2020 2025

(Pasreizgjais)

1) NICU/SCBU 43 49 47
Dzivi dzimusie PARSTC 24 313 23433
2.Iimenis 32 36 35
3.Itmenis 11 12 12

2) pediatrija 40 38 37

3) Citas kritiskas 180 172 166
gultas

Pavisam kritiska 263 259

aprupé
Avots: Sanigest Internacional

Aprekinatais kritisko gultu skaits pa apripes limeniem un katrai slimnicai saskana ar tas
aptverto iedzivotaju skaitu aprakstits 6. pielikuma.

9.6.Nakotnes tikla planoSana Latgale

Latgale ir Latvijas triicigakais regions ar ievérojamam geografiskam problémam Riga esosas
specializétas apriipes pieejamiba. Latgales Regionalas attistibas plans paredz divus nacionalas
attistibas centrus, kas ieklauti ari Latvijas Nacionalaja attistibas plana, piecus regionalas
attistibas centrus un septinus regionalas nozimibas papildu apgabalus. 78.tabula apkopoti dati
par prognozéto iedzivotaju skaitu visas paSvaldibas. Lidzigi ka citur Latvija, arT $aja regiona
iedzivotaju skats pastavigi samazinas un sagaidams, ka lidz 2025.gadam regiona dzivos
245 000 iedzivotaju salidzinajuma ar 2016.gadam aprekinatajiem 280 000. Iedzivotaju skaita
samazinasanos dal€ji kompensé hronisko saslims$anu augstais Iimenis Latgal€ un par vid€jo
zemaks primaras apriipes un citu veselibas apripes pakalpojumu pieejamibas [imenis.
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60. tabula: Prognozetais iedzivotaju skaits Latgales pasvaldibas (2020. un 2025.g.)
Pasvaldiba

Nacionalais
centrs

Daugavpils

Rézeknes

Daugavpils pilséta

Daugavpils
administrativa teritorija

Iltkste
Kraslava
Aglona
Dagda
Varkava
Preili

Livani

ApakSsumma

Rugaji
Balvi
Vilaka
Baltinava
Karsava
Cibla
Ludza
Zilupe
Dagda
Riebeéni
Vilani
Rézeknes pilséta

Rézeknes
administrativa teritorija

Iedzivotaju skaits 2016.

g.

85 286

22194

7206

15423

3572

7444

1968

9754

11424

164 271

2234

12 687

5007

1062

5 667

2661

12941

3014

7444

5092

5895

28 745

26 707

Iedzivotaju
skaits 2025. g.

73 621

19 158

6 220
13313
3083
6 426
1699
8420

9 861

141 801

1928
10 952
4322
917
4892
2297
11171
2602
6 426
4396
5089
24813

23052
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Apak§summa 119 156 102 857

Kopa regiona 283427 244 658

Detalizéta Latgales regiona tikla piedavajums balstits tajos paSos planoSanas standartos, kas
izmantoti visa $aja zinojuma. Galvenie izmantotie standarti bija $adi:

e 2000 cilveéku uz vienu gimenes arstu primaras veselibas apripes Itiment (tika npemt véra
gaidamas pension&sanas faktors)

e Ambulatorie specialistu pakalpojumi pieejami poliklinikas ar 10 000 cilvékiem vai vairak
pamatspecialitatém: interna medicina, pediatrija, dzemdnieciba un ginekologija un vispargja
kirurgija

e Ambulatorie specialisti ieprieksgja punkta neminétaja specialitat€s pieejami 2.limena un
3.Iimena slimnicu poliklinikas

e Personala apjoms analizéts nodala par personala komplektésanu

e NepiecieSamais piekluves laiks atbilstosi GIS analizei:

o 30 mindtes vai 1saks piekluves laiks Iidz gimenes arstam

o 30 minites vai 1saks piekluves laiks Iidz 1.lTmena slimnicai
o 60 mindtes vai 1saks piekluves laiks Iidz 2.ltmena slimnicai
o 90 mintes vai 1saks piekluves laiks Iidz 3.ITmena slimnicai

e 262 akiitas aprupes gultas uz 100 000 2025.gada. Tas prasa tikai pari par 600 akiitas apriipes

gultam, kas sadalitas pa apriipes [Tmeniem:
o 86 gultas 1.Itmena slimnicai
o 240 gultas 1.Iimena slimnicam
o 219 gultas 1.Iimena slimnicam
o Sagaidamie norikojumi uz nacionala méroga slimnicam Riga: kopa 50 gultu
ekvivaents

e 408 ilgtermina apriipes gultas, kas tiks sadalitas p&c $ada principa:

o Paliativa aprupe — 99 gultas

o 222 gultas Daugavpils psihiatriskaja slimnica (9 bérnu un 213 pieauguso gultas)
o Atkaribu arst€Sana — 60 + 2 attiecigi Daugavpili un R&zekné

o TB 24 ilgtermina aprupes gultas Daugavpils regionalaja slimnica
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Piedavatais generalplans sniedz uzlabotu regionalas veselibas apripes modeli, saskana ar ko
regionalas slimnicas blis sp&jigas apmierinat daudz vairak specializéto veselibas apriipes
vajadzibu, kas patlaban vairuma gadijumu iesp&jams tikai Riga. Saskana ar ieprieks Saja
zinojuma aprakstito planoSanas procesu, Latgalé paredzeta viena 1.Iimena slimnica, viena
2.Iimepa un viena 3.limena regionala slimnica, lai atbilstosi standartiem nodroSinatu, ka
iedzivotaji var sasniegt 2.Iimena specializéto apripi 60 mindiSu laika un 3.llimena specializeéto
aprupi 90 mintsu laika. Vairakas no 1.Itmena slimnicam tiktu parveidotas par dienas apriipes
iestadeém, kas nodro$ina neakiito apripi. Pastiprinot Daugavpils Regionalo slimnicu ar papildu
atbalstu un tehnologijam, tas sp&jas nodroSinat pakalpojumu visiem iedzivotajiem tiktu
uzlabotas. Nakama tabula rada, ka prognozgeta vajadziba péc primaras apripes 2025.gada tiktu
apmierinata, nemot vera art aprékinato primaras apriipes arstu pensionésanos nakotné.
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61. tabula: Planotais primaras apriipes arstu skaits Latgale

Regions Pasvaldiba | Iedzivotaju | NepiecieSamas Pasreiz % >62 Piegjams Starpiba
skaits 2025 primaras primaras 2020 2020
apripes veselibas prognoze
komandas apriipe
Daugavpils Daugavpils 73621 37,0 88,0 49% 44,6 7,6
pilséta
Daugavpils 19 158 10,0 9,0 43% 51 (4,9)
adm.ter.
Ilaikste 6220 3,0 9,0 50% 4,5 15
Kraslava 13313 7,0 4,0 29% 29 4,2
Aglona 3083 15 3,0 0% 3,0 15
Dagda 6 426 3,0 7,0 17% 5,8 2,8
Varkava 1699 1,0 - 0% - (1,0)
Preili 8420 4,0 15,0 70% 4,5 05
Livani 9861 5,0 8,0 71% 23 (2,7)
Kopa 141 801 72 143 73 1
Rézeknes
Rugaji 1928 10 10 0% 10 -
Balvi 10952 55 14,0 44% 7,8 2,3
Vilaka 4322 2,0 5,0 75% 13 (0,8
Baltinava 917 05 1,0 100% - (0,5
Karsava 43892 2,0 4,0 50% 2,0 -
Cibla 2297 10 - 0% - (1,0
Ludza 11171 6,0 10,0 50% 5,0 (1,0
Zilupe 2602 1,0 3,0 0% 3,0 2,0
Dagda 6 426 3,0 7,0 17% 5,8 2,8
Riebéni 4396 2,0 10 100% - (2,0
Vilani 5089 25 4,0 67% 13 (1,2
Rézeknes 24813 12,0 37,0 59% 15,2 3,2
pilseta
Rézeknes 23052 11,5 15,0 50% 75 (4,0
adm ter.

Nakamaja tabula redzams vispargja Latgalé planota veselibas apriipes tikla izkliede,
pamatojoties Saja dokumenta ieverotajos standartos.

Apriipes Iimenis Skaidrojums

Primara veselibas apripe Aprékinatais 122 primaras apriipes gimenes arstu komandas paredzétas
visam regionam, pamatojoties mérka standarta 2000 cilvéku uz gimenes
arstu. Pieprasijums planots atbilstosi ieprieksgja tabula dotajam iedzivotaju
geografiskajam izvietojumam.

Poliklmikas ar specialistiem ir paredzgtas lielakajas pilsetas un 5
administrativajas teritorijas, kas ir regionalie attistibas centri. Kopa
pavisam ir paredzetas 8 poliklmikas, no kuram 2 Daugavpili, 1 Rézekng
un 5 pargjas pa vienai Balvos, Ludza, Preilos, Kraslava un Livanos.

Dienas 4 pasreiz€jas rajona slimnicas tiks parveidotas par dienas apriipes un
apriipe/Labjiite/Paliativa labjtites centriem, sniedzot neakiito apriipi un paliativas apriipes
apriipe pakalpojumus Livaniem, Ludzai, Kraslavai un Preiliem.
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Apriipes Iimenis Skaidrojums

1.Iimena slimnica
apvieniba.

2.limena slimnica
regiona ziemelu dalas iedzivotajus.

3.Ilmena slimnica

1.Iimena slimnica tiks saglabata Balvos, kas darbojas Balvu un Gulbenes

Rézeknes pilséta bus 2.1Tmena iestade, kas apkalpos vairak neka 100 000

Daugavpili bis stiprinata Regionala slimnica, kas apkalpos 2025.gada

planoto kopgjo 250 tukstosus iedzivotaju skaitu un aridzan sniegs 2.limena
pakalpojumus aptuveni 150 tikstosiem cilvéku, kas dzivo regiona

dienvidu regionos.

Ilgtermina apriipe

Atkaribu arstesana Rezekn€ un Daugavpilt

Paliattva apripe 4 bijusajas 1.limena slimnicas

TB Daugavpili

Rehabilitacija Rézekn€ un Daugavpili

Neatliekamas palidzibas
centrs

1 ilgtermina psihiatriskas apriipes iestade Daugavpilt

e  Arpus darba laika apriipes centri poliklinikas
e Neatlickamas palidzibas nodalas 1. un 2.limena slimnicas

Reézekné un Balvos

e  Neatlickamas palidzibas nodala Daugavpili vairumam
neatliekamo gadijumu 1.1imena neatlickamas palidzibas centra
Tiek planoti Cetri laboratoriju limeni:

Laboratorija

e 0 Iimenis biis ikviena apriipes parbauzu punkta, kas varetu bt
pieejams gimenes arsta kabineta.
e l.Iimenis ir pieejams poliklinikas.

e 2.Iimenis ir pieejams 1. un 2.Iimena slimnicas.

e 3.limenis ir pieejams Regionalaja slimnica ar augstako
konsolidacijas Iimeni un sarezgitakajam parbaudém. 80.tabula
redzams planota pieejamiba pa [imeniem.

Nakamaja tabula redzams piedavatais laboratorisko izmekl&jumu nodrosinajums.

62. tabula: Piedavatais laboratoriju tikls Latgale

24/7 neatlieckama palidziba biis pieejama tris dazados piekluves punktos:

Pieejamiba pa

aprupes [imeniem

zarnas saturs, kunga saturs, muguras smadzenu
Skidrums, vaginalie izdaltjumi un citi)

ParbauZu tips | etver Gimenes PolikIt 1.Itme 2.I'me 3.ime 4.imen
arstu nika na na na a
kabineti slimni slimni slimn1t slimnic

ca ca ca a

Vispargja klinika | Biologisko $kidrumu kimiska un mikroskopiska

arbaude (urins,feces, krépas, divpadsmit pirkstu
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Hematologija Hemoglobina un ta elementu analize, morfologiskie,

citokimiskie un fiziologiskie asins §tinu un kaulu X X X X X X
smadzenu raditaji

Citologija Ar dazadam metod@m iegiitu biologisko materialu

morfologiskie izmekl&jumi: punktira, lobisanas,

endsokopija. Pap uztriepe var tikt veikta jebkura X X X
limeni, nosiitot paraugu péc vajadzibas

Imunocitokimiska | Imunocitokimiskie izmekl&jumi ar monoklonalam X
antivielam, pliismas citometrijaa

Biokimiska Biologiska materiala kimiska, fiziokimiska elementa X X X X X
izmeklgjumi

Koagulacija Parbaudes, kas nosaka trombocitus un koagulacijas X X X X X
hemostazi, antikoagulantu un fibrinolitisko sistemu

Imunologija un Laboratoriskie izmekl&jumi, kas raksturo X

izoserologija iminsisteémas stavokli

Kimiski Kimiskie un toksikologiskie vielu izmeklgjumi X X X X

toksikologiska terapeitiskai uzraudzibai

Mikrobiologija Izmekl&jumi mikroorganismu noteikSanai

biologiskaja materiala (bakteriologija, molekulara
biologija, mikologija, parazitologija,
imunoserologija)

Citogenétiska Hromosomu skaita un strukttiras izp&te analiz&tajas

stnas (kardiaka izpéte, molekulari citogenétiskas X
metodes)

Molekulari Metozu kopums, lai noteiktu izmainas genoma
genétiska struktiira dezoksiribonukleinskabes un

ribonukleinskabes klatbiitné (polimerizacijas kédes

reakcija)

B

Specialas nodalas TB slimnicas (reala laika PCR) X X

10.

Investiciju planoSana: Akuta stacionara infrastruktura

un aprikojuma izmaksas

Slimnicam Latvija nepiecieSamo Investiciju plana izstrades metodiku visparigi var raksturot
ka trs solu pieeju. Visparigs procesa apraksts dots nakamaja attela.

1.

Noverté infrastruktiira un aprikojuma nepiecieSsamas izmainas saskana ar generalplana
rekomendacijam katrai iestadei un aprikojumam.

ParvérS §is izmainas vienibu aprékinos, pamatojoties biiv§jamajos vai
labiekartojamajos M2 un nepiecieSama aprikojuma vienibas.
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3. Parver§ naudas vienibas nepiecieSamas investicijas, reizinot vienibu skaitu ar
nepiecie$amajam izmaksam uz vienibu — vai nu izmaksam uz M? vai izmaksam uz
tehnologiju aprikojuma gabalu.

28. attels: Investiciju planoSanas process

Nosaka
generalplana
mérkus
Aprikojums Infrastrukttra
NepiecieSamo ieguldijumi jaunu Labiekartosana
investiciju eku biivnieciba
prognozes (m? skaits x 1m?
(n? skaits x 1nm? izmaksas)
(vienibas izmaksas izmaksas)
x vienibu skaits)

Kopgjas nepiecieSamas investicijas pa regioniem

Set Master Plan
Targets

Project Investment New Building
Need Investment
(Unit cost x #Units) (#m?2 x Cost per m2)

4 4 L

Total Investment Needs per Region

Refurbishment
(#m? x Cost per m?)

Avots: Sanigest Internacional

P&c tam, kad ir izstradats infrastruktiiras sadalijums pa regioniem, Sanygest analiz€ slimnicu
infrastruktiiru un sadala slimnicas atbilstosi 3 kategorijam:

1. Nacionalais attistibas centrs, kas var ietvert vairak neka vienu slimnicu;
2. Regionalie attistibas centri;
3. Citas slimnicas bez sakotngjas investiciju prioritates, tai skaita psihiatrijas, atkaribu

un rehabilitacijas centri.

Nakamais solis bija noteikt nepiecieSamo investiciju apméru un S$o visam iestadem
nepiecieSamo investiciju izmaksas. Nenosakot 1paSu kvotu biivniecibai vai aprikojumam, ir
griiti pilnigi precizi zinat nepiecieSsamo investiciju apjomu. Veicama talaka katras slimnicas
analize, lai iegltu precizus investiciju aprékinus, bet Seit sniegtie aprékini ir aptuvenas
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vadlinijas talakai investiciju planosanai katra atseviska gadijuma un raksturo vispargjas
vajadzibas.

Kad bija noteikti generalplana mérki aprikojumam un infrastrukttirai, Sanigest izstradaja
aprekinus katra regiona nepiecieSsamajam kopé&jam investicijam. Cetri galvenie parametri ir
sadi:

e NepiecieSamas investicijas mediciniskaja aprikojuma aprékinatas, par izmaksu
vienibu pienemot 49 aprikojuma priekSmetu kopu, balstoties no Eiropas un ASV
picgadatajiem sanemtajas 2012.gada cenas, kas korigétas péc 2016.gada cenam,
izmantojot ASV patérétaju cenu indeksus un pasreizejo valiitas mainas kursu, lai iegtitu
2016.gada cenas eiro. Starpiba salidzina esoSo nodros$inajumu katra regiona un
prognozeto vajadzibu p&c katras aprikojuma vienibas 2020.gada, balstoties standarta uz
100 tukstoSiem iedzivotaju. Starpibas summa tad tiek reizinata ar vienibas cenu, lai
noteiktu nepiecieSamas investicijas aprikojuma.

e Lai aprekinatu iestazu labiekartoSanai nepiecieSamas investicijas, no slimnicu aptaujas
datiem par iepriek$€jam investicijam iegustot informaciju par slimnicu tehniska
nodiluma pakapi un pédgjo piecu gadu laika (2011-2016) jau atjaunoto kvadratmetru
(m?) skaitu iegiits tas infrastruktiiras Tpatsvars, kam nepieciesams uzlabojums. Tas tiek
izmantots, lai aprékinatu to m? skaitu, kam nepieciesami uzlabojumi. Kopgja
labiekartosanai nepiecieSama investiciju apjoma izmaksas tadgjadi veidojas no viena
m? labiekartosanas izmaksu reizinajuma ar m? skaitu. Sads aprékins ir veikts katrai
slimnicai un tad apkopotas regiona kopé&jas izmaksas.

M? izmaksas balstitas vidéjas 1 m? labiekartosanas izmaksas atbilstosi 2006. Iidz
2016.gada izmaksam. Vidgjas izmaksas Kurzemes un Latgales regioniem bija
augstakas neka par€jos Cetros regionos un sasniedza €850 , kamér pargjos regionos
aprekinatas vidéjas m? labiekartosanas izmaksas bija €400. Nemot véra pasreizgjo
slimnicu statusa pazeminasanu, tiek lietots zemaks izmaksu raditajs — €300.

e Meébelu, piederumu un aprikojuma (FF&E) izmaksas tiek aprékinatas proporcionali
buvniecibas un labiekartoSanas izmaksu apméram un konstanti dazadiem iestazu un
regionu veidiem, veidojot 25 procentus no kopgjas summas.*

e lespgjamo jauno eku biuvéSanai nepiecieSamas investicijas balstitas esosajas iestades
papildus nepiecieSamo gultu skaita un vienai gultai nepiecieSamaja standarta platiba
atbilsto$i starptautiskajai praksei. Parasti jauna infrastruktira tiek ieteikta tam
dimnicam, kam nepiecieSams ierikot vairak neka 45 jaunas gultas. Tads pats gultu
standarts tiek lietots, lai noteiktu sagaidamo slimnicas lielumu, paredzot 150 m? vienai
gultai. Kopgjais no jauna biivéjamais m? skaits tiek reizinats ar prognozétajam viena m?
izmaksam €1 500 apméra.

30 Navigant Consulting (2014). Review of Conclusions and Recommendations in the Bond Advisory Committee
Report to the Board of Directors.
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Pedgjos 5 gados veikto investiciju dati tika lietoti labiekartoSanas ipatsvara un vecuma
aprékinasanai. Vidgjais €ku vecums ir aptuveni 50 gadu, no kuram Riga ir dala no vecakajam,
un dazas biivétas pirms simt gadiem (43. att€ls). Ta ka daudzas no §1m €kam sakotngji nav
celtas slimnicu vajadzibam, tas salidzinosi nesen ir pielagotas, un to parbiive netiek planota.

29. attéls: slimnicu éku vecums
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Avots: Sanigest aprékini, pamatojoties slimnicu iesniegtajos datos

Ka ieprieks§ minéts, aprékini / scenariji paredz prioritaro NDC, RDC, FF&E labiekartoSanu un
medicinisko aprikojuma iegadi. Papildu projektu izmaksas nav atkarigas no labiekartoSanas
scenarija un tiks noteiktas atsevi§ka nodala. Par rezultatiem tiek zinots piecas galvenajas
kategorijas: (i) slimnicu labiekartoSana; (ii) jauns MME; (iii) otras prioritates mediciniskais
aprikojums; (iv) citas vajadzibas p&€c mediciniska aprikojuma; (v) piederumi, mébeles un
aprikojums (FF&E). Nakamaja tabula apkopotas kop€jas investicijas nacionala meéroga.
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63. tabula: Kopgjas investicijas pa galvenajam Kkategorijam

Investiciju kategorija Kopgjas Kopéjas
PANELES izmaksas
(€ miljoni) (€ miljoni)
(1.scenarijs) (2.scenarijs)

Slimnicu labiekartosana €211 €222

FF&E €53 €56

MME aprikojums €32 €32

2.prioritates aprikojums €39 €39

Cits mediciniskais aprikojums € 11 €11

Kopa € 346 €307

Avots. Sanigest Internacional

10.1.Infrastruktiiras izmaksas

Lai arT kurs$ scenarijs tiktu izmantots (slimnicu tikla izveidei), galvenas izmaksas gaidamas no
slimnicu labiekartoSanas.

Tomeér ar katru no scenarijiem saistitas dazas marginalas izmaksas vai ietaupijumi:

- l.scenarija gadijuma biis nepiecieSamas papildu gultas 1.Iimena slimnicam,;
- 2.scenarija gadijuma 14 iestadém tiks pazeminats statuss, tad€jadi radot infrastruktiiras
un aprikojuma izmaksu ietaupijumus.

Kopuma apréekinatas infrastruktiiras izmaksas ir §adas:

64. tabula: Kopéjas infrastruktiiras izmaksas (€ miljoni)

Investiciju kategorijas 1.scenarijs 2.scenarijs
NDC un RDC labiekartosana €211 €180
Veselibas un labjiites centru

labiekartosana €18
Aprikosana €53 €50

Jaunu eku biivnieciba €58 €54
Kopégjas infrastruktiiras

izmaksas €321 €302

Avots. Sanigest Internacional
Renovacijas aprekini atkarigi no diviem butiskiem mainigiem lielumiem, kas ietekm& kop&jas
investiciju vajadzibas. Sie lielumi ietver:

(i) Aprékinatais infrastruktiras lielums: balstits sniegtaja informacija par labiekartojumu
Ipatsvaru; un

(i) Gaidamas renovéjama m? izmaksas: balstitas faktiskas slimnicu atjaunoSanas izmaksas pedgjo
desmit gadu laika.
Papildu platibu / €ku biivniecibas aprékini atkarigi no:
(i) Apréekinatais papildu gultu skaits; un

(ii) Prognozetas m? atjauno$anas izmaksas balstitas paredzeta iestades apriipes [Tmeni.
Labiekartosanas izmaksas aprékinatas, izmantojot $adu formulu:
RC = (M?») x (1 = (% Rf)) x (UC), kur
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RC ir labiekartoSanas izdevumi miljonos eiro katrai iestadei

M?2 ir slimnicas kop&ja platiba kvadratmetros

% Rf ir p&dgjo 5 gadu laika labiekartotas slimnicas platibas Ipatsvars

UC ir vidgjas izmaksas viena kvadratmetra labiekartoSanai eiro
Sis modelis tika izmantots visam slimnicam, iznemot Austrumu klinisko universitates slimnicu
Riga. S1 slimnica veica konsolidacijas izmaksu aprékinus. Aprékinatais investiciju apjoms tika
palielinats no €35 miljoniem lidz €40 miljoniem, lai ietvertu papildu investiciju vajadzibas, kas

izriet no ieteiktas restrukturizacijas. Visas slimnicu infrastruktiiras labiekartoSanas izmaksas
att€lotas 83. tabula.

65. tabula: Labiekartosanas un aprikoSanas izmaksas (€ miljoni)

Regions Nacionalie attistibas centri Regionalie attistibas centri
Labiekartosana  Aprikosana Labiekartosana  Aprikosana

Kurzeme €12,0 €3,0 €269 €6,7
Latgale €144 €3,6 €174 €43

Riga €10,3,3 €258 €6,9 €1,7
Vidzeme €38.,8 €22 €6,3 €1,6
Zemgale €9,0 €22 €5,8 €1,4
Kopa €147,5 € 36,9 €633 €158

Avots. Sanigest Internacionals

FF&E izmaksas tika aprékinatas ka fikséts procents no kop&jam labiekartoSanas izmaksam.
84.tabula apkopota informacija par slimnicam pa regioniem un tadiem lielumiem ka gultas,
vecums un platiba visiem nacionaliem un regionaliem attistibas centriem. Ka mings ieprieksgja
sadala, §1s divas kategorijas ir labiekartosanas investicijam Latvija ieteiktas prioritates.

66. tabula: Nacionalo attistibas centru labiekartoSanas izmaksas

Regions  Slimnica Gultas M? % no Labiek.
kopa labiek. izmaksas
(€miljoni)
Kurzeme Ziemelu Regionala 289 n.a 21,347 34% €12 €3
slimnica
Latgale  Daugavpils Regionala 737 30 n.a 0%
slimnica
REézeknes slimnica 302 31 22 196 24% €14 €3.6
Livanu slimnica 60 83 3403 100% €0 €0
Riga Rigas Dzemdibu nams 122 38 18500 15% €7 €2
Jurmalas slimnica 100 39 6 307 39% €2 €0
Paula Stradina Kliniska 861 107 62334 6% €26 €7
universitates slimnica
Austrumu Kliniska 2120 116 196110 16% €40 €10
universitates slimnica
Universitates Bérnu 392 117 71523 34% €21 €5
slimnica
Traumatologijas un 210 131 19122 21% €7 €2
ortopédijas slimnica
Vidzeme Vidzemes slimnica 232 41 27 481 29% €9 €2
Zemgale Jelgavas pilsétas slimnica 263 47 15725  59% €3 €1
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Slimnica ,,Gintermuiza” 364 129 26964  50% €6 €2
Kopa 6 052 491 012 €148 €37

Avots: Sanigest Internacionals, balstoties slimnicu aptaujas datos

Lielakaja dala nacionalo attistibas centru p&dgjo piecu gadu laika labiekartoti vismaz 20%
platibas, iznemot Paula Stradina Kliniskas universitates slimnicu un Rigas Austrumu Klinisko
universitates slimnicu, kam kopa ar Universitates B&rnu slimnicu nepiecieSams visvairak
investiciju. P&€dejo desmit gadu laika Sajas slimnicas veikti labiekartojumi attiecigi 42, 21 un
87 procentu apméra no kopgjas platibas, tacu pasreizgjais kapitalo izdevumu modelis nem véra
tikai pe€d€jo 5 gadu datus, jo tiesi §1s iestades apmekl€ lielakais pacientu skaits. Visu slimnicu
labiekartosanas dati ped&jo desmit gadu laika pieejami 15.pielikuma.

Paula Stradina Kliiskas universitates slimnicas pakalpojumu limenis un investiciju vajadzibas
bis japarskata, nemot véra jau apstiprinatas investicijas slimnicas jaunaja €ka, kas apziméeta ka
Al, ka dala no valsts stratégijas veselibas apriipes pakalpojumu kvalitates uzlabo$anai.
Japiezimég, ka Generalplana icklautie labiekartojumu apréekini atbilst §T divu kartu investiciju
projekta kop&jam izmaksam, kur A1 &kas Riga platiba ir 30 438 m?2.

Regionalo centru gadijuma Cetram iestadém labiekartoti mazak par 20 procentiem platibas:
Ludzas medicinas centrs, Tukuma, Madonas un Dobeles slimnicas. Aprékinats, ka vislielakie
resursi nepieciesami Liepajas Regionalajai slimnicai Kurzemg.

67. tabula: Regionalo attistibas centru labiekartosanas izmaksas

L abiek.izmaks
as (€miljoni)

Regions  Slimnica Gultas

Liepajas Regionala

Kurzeme L 372 45 55190 43% €27 €7
slimnica
Kraslavas slimnica 63 50 7125 37% €4 €1
Latgale Ludzas medicinas 47 52 10553 % €9 €2
centrs
Preilu slimnica 30 53 8 007 29% €5 €1
Riga Siguldas slimnica 73 33 9888 100% €0 €0
Ogres rajona slimnica 95 53 7292 63% €1 €0
Tukuma slimnica 93 71 13451 6% €6 €1
Aliiksnes slimnica 60 52 9622 59% €2 €0
Vidzeme  Balvuun Gulbenes o, 52 3991  100% €0 €0
slimnicu apvieniba
Madonas slimnica 79 85 12 275 18% €5 €1
Zemgale Dobeles slimnica 85 27 15033 14% €6 €1
Bauskas slimnica 40 40 2116 100% €0 €0
Aizkraukles slimnica 62 53 7 166 100% €0 €0
Kopa 1181 161 711 €63 €16

Avots: Sanigest Internacional, balstoties slimnicu aptaujas datos

9.6.1. [I.scenarijs: papildu gultu ietekme (papildu izmaksas)

Ieteikta NVD veselibas apriipes tikla parveide, kas aprakstita zinojuma, rada nepiecieSamibu
paplaSinat vairakas I un IV Iimena slimnicas, lai apmierinatu iedzivotaju skaita balstito
vajadzibu péc pakalpojumiem:

e [ Iimenis:

o Priekules slimnicai vajadzigas 35 gultas
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o Saldus medicinas centram vajadzigas 22 gultas
o Siguldas slimnicai vajadzigas 22 gultas
e [V Iimenis:
o Rigas Dzemdibu namam vajadzigas 38 gultas
o Paula Stradina Kliniskajai universitates slimnicai vajadzigas 180 gultas
Tika noteikts 25 gultu slieksnis, kam saskana ar grupas viedokli nav nepiecieSama papildu
platiba, lai ierikotu papildu gultas. Nemot v&ra mingto slieksni, papildu buivnieciba ir
nepiecieSama visam slimnicam, izpemot Saldus medicinas centru. Kapitalieguldijumu
izmaksas aprékinatas péc tas pasas metodologijas ka visi pargjie scenariji un pienémumi:
e 100 m? 1 gultai I limenim un 150 m? 1 gultai IV Iimenim
e Vienotas biivniecibas izmaksas €1000 uz m?I limenim un 1 500 uz m? IV limenim
e aprikoSanai (FF&E) rékinati 25 procenti no kop€jam biivniecibas izmaksam.

Aprekinats, ka aptuveni € 58 miljoni nepiecieSami papildu infrastruktiiras biivniecibai visam
papildu gultam. Sadalijums pa regioniem un iestadém pieejams nakamaja tabula.

68. tabula: Apréekinatas papildu platibu izmaksas (€ miljoni)

Celtniecibas

Regions izmaksas
Kurzeme €35
Priekules slimnica €35
Riga €341

Rigas Dzemdibu nams €8,6

Paula Stradina Kliniska universitates slimnica € 40,5

Siguldas slimnica €5,0
Kopa €57,6

Avots. Sanigest Internacional

9.6.2. 2. scenarijs: daZu slimnicu statusa pazemindasanas ietekme
(ietaupijumi)
Otra scenarija izvertéSanai veiktie aprékini pieméroja citus labiekartoSanas aprékinus tam
iestadem, kura paredzgeta statusa pazeminasana, tas ir, $adam iestadém:
1. Aizkraukles slimnica
Aliksnes slimnica
Bauskas slimnica
Dobeles slimnica
Kraslavas slimnica
Livanu slimnica
Limbazu slimnica*

Ludzas medicinas centrs

© © N O~ WD

Preilu slimnica

10. Priekules slimnica*
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11. Riga 2. Slimnica*
12. Smiltenes Sarkana krusta slimnica*

13. Tukums slimnica

Lai arT Rigas 2.slimnicu paredzets parveidot nevis par veselibas un labjiites centru, bet par
ilgtermina apripes iestadi, planotas tadas paSas izmaksas. Nav ieklauta Gintermuizas slimnica,
jo ta ir viena no slimnicam, ko paredzéets slégt.

Atbilstosi ieteiktajam restrukturizacijas scenarijam aprékinatais labiekartoSanas un ierikosanas
izdevumu ietaupijums ir € 19 miljoni neto. Ta ka 17 procenti aptaujato datus nav iesniegusi,
nav pieejama informacija par platibu vai labiekartoSanas izmaksam 5 no S$im iestadém
(atzimetas ar *), kas, protams, ietekm@s iesp&jamos labiekartoSanas izdevumu ietaupijumus.
Nakamajas tabulas vispirms sniegti kopg&jie aprékinatie labiekartosanas izdevumi NDC un
RDC pa regioniem saskana ar jauno iestazu modeli, péc tam sniegts izmaksu sadalijums pa
regioniem to iestazu labiekartoSanai, kam paredzéta statusa pazeminasana.

69. tabula: LabiekartoSanas izmaksas, 2. scenarijs (€ miljoni)

Regions Nacionalie attistibas centri Regionalie attistibas centri
Labiekartosana  AprikoSana Labiekartosana  AprikoSana

Kurzeme €120 €3,0 €269 €6,7
Latgale €144 €3,6

Riga €103,3 €258 €1,2 €0,3
Vidzeme €38.,8 €22 €4,5 €1,1
Zemgale €29 €0,7 €5,8 €14
Kopa €141,5 €354 €384 €9,6

Avots. Sanigest Internacionals

70. tabula: LabiekartoSanas izmaksas iestadém, kam tiek pazeminats statuss (€ miljoni)

Regions Nacionalie attistibas centri

Labiekartosana  AprikoSana

Latgale €87 €22
Riga €40 €10
Vidzeme €29 €0,7
Zemgale €28 €0,7
Kopa €184 €4,6

Avots. Sanigest Internacionals

Lielaka dala iestazu, kam paredz€ts pazeminat statusu, atrodas Latgal€, kam seko Zemgale un
Vidzeme. Nozimigakas parmainas saistitas ar visu regionalo attistibas centru statusa
pazeminaSanu Latgal€ ta vieta, lai tos labiekartotu. Statusa pazeminaSanas izmaksas prasis
katra konkréta gadijuma izveérteSanu atkara no labjites / dienas apriipes centra sniedzamo
pakalpojumu tipa, un izmaksu vertéSana janem véra:

o lestades lielums nakotné
e Jesp€jama visu €kas dalu pielagoSana komercialiem mérkiem

o Jestades labiekartoSana, lai ta atbilstu jauno pakalpojumu vajadzibam, un
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e Dalgja €kas parbuve.

10.2.Aprikojuma izmaksas

Atbilstosi ieprieks€jas nodalas aprakstitajiem metodologijas un aprikojuma standartiem grupa
noteica trukstoSo aprikojumu 2020.gada saskana ar pilno 49 mediciniska aprikojuma vienibu
sarakstu, kads izmantots, lai izstradatu Generalplanu. Pilns aprikojuma saraksts un izrietoSie
aprekini ir ieklauti 8.pielikuma. Kopuma katram regionam nepiecieSami aptuveni €16,4
miljoni, lai apmierinatu iedzivotaju vajadzibas attieciba pret medicinisko aprikojumu.
Nakamaja tabula uzraditas kop&jas summas pa regioniem atbilstos$i iedzivotaju skaita
balstitiem standartiem saskana ar trim aprikojuma kategorijam.

71. tabula: Izmaksas investicijam aprikojuma (2016 konstants €)

Galvenais 2.prioritate Cits Kopgjas
mediciniskais aprikojums aprikojuma
aprikojums izmaksas
(MME)

Kurzeme €6 €11 €3 €20
Latgale €6 €10 €3 €18
Riga €7 €12 €1 €19
Vidzeme €2 €3 €2 €7
Zemgale €11 €4 €3 €18
Kopa €32 €39 €11 €83

Avots. Sanigest Internacional

Investicijas aprikojuma var iedalit tris kategorijas atbilstosi prioritatei:

1. No visam 49 vienibam, kuru trikums tika izvertéts, astonas galvena mediciniska
aprikojuma (MME) vienibas tiek uzskatitas par pirmo prioritati. Pasreizgja regionu

v——

kapacitate tika sikak analiz€ta ieprieks€jas sadalas §1 briza situacijas analizes ietvaros.

2. Aprikojuma otra prioritate ietver tas vienibas, kuru cena parsniedz 100 tukstoSus ASV
dolaru un kuru trilkuma novérsana maksatu pari par €1 miljonu. Saja saraksta ietilpst
9 vienibas.

3. Tresa un p&dgja kategorija ietver pargjo aprikojumu, kas nav ieklauts pirmajas divas
kategorijas.

Nakamajas sadalas sniegts detaliz€ts parskats atbilstoSi prioritatei un novietojumam.
Japiezimée, ka aprikojuma izmaksas ietver tikai ta iegadi. Papildu resursi biis nepiecieSami
uzstadiSanai, ko var uzskatit par iestaZu aprikoSanas izmaksu dalu.

10.2.1. NepiecieSamais galvenais mediciniskais aprikojums (MME)

Seit nosauktas devinas ierices atbilsto§i OECD praksei tiek uzskatitas par augstas prioritates
aprikojumu un ir saistitas ar primaro apripi un diagnostikas pakalpojumiem. MME saraksts
ietver:

1. Angiografija (digitala)

2. CT skeneri
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Gamma kamera

Hemodializes vienibas

Linearie paatrinata;ji

Litotriptors

Mamografijas vienibas un

Miokarda infarkta att€lveidoSanas ierices
PET skeneri

©oNOS AW

Atbilstosi iedzivotaju skaita balstitajiem iepriek$€ja nodala aprakstitajiem standartiem
konstattais aprikojuma trikums ir atspogulots 90.tabula, kur precizéts septinu MME
izvietojums pa regioniem un klinikam.3! Aprikojuma izplatibu nosaka faktiskas iestades, kas
jau piedava attiecigos pakalpojumus ar dazam izmainam. Saskana ar konstatéto truokumu
Vidzemge ir nepiecieSamas divas angiografijas vienibas, bet pargjas izvietotas Riga, Austrumu
Kliniskaja universitates slimnica, kur jau tiek sniegts Sis pakalpojums. Tas pats attiecas uz
divam gamma kameram un diviem linearajiem paatrinatajiem, kur viena papildu vieniba tika
paredz&ta Austrumu Kliniskaja universitates slimnica Riga, lai aizvietotu eso$o paatrinataju.

Process ir apkopots $aja attéla.

31 $3ja tabula nav ieklauts CT vai PT skeneris, kuru trikums nav konstatéts.
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30. attels: Jauna aprikojuma atraSanas vietas noteikSanas process

Starptautiskas pieredzes salidzinajums

e OECD vidgjais uz 100 000 iedzivotaju
Vietéjas aprikojuma vajadzibas

o lestaZu aptaujas dati par 49 mediciniska aprikojuma vienibam
Sakotnéji noteiktais tritkums

o AtbilstoSi iedzivotaju skaita* balstitajam standartam — esosais
Pieejamo pakalpojumu novertejums

o Piegjamie specializétie centri
. Pieejamie arstniecibas profesionali
Galigais aprikojuma izvietojums

International Benchmark
« QECD average per 100,000 population

Local Equipment Needs

* Facility survey data on 49 medical equipment

Initial Estimated Gap

* Population*standard - Existing

Evaluation of Services Available

* Specialized Centers Available
* Medical Professionals Available

Final Distribution of Equipment

Avots. Saniges Internacional

Kopuma nacionalie un regionalie attistibas centriem visvairak triikst hemodializes vienibu,
kam seko ekstrakorporals litotriptors un digitala angiografijas vieniba. Visos regionos ir vairak
CT skeneru, neka nepieciesams uz 100 000 iedzivotaju atbilstosi standartam, tadgl §ts ierices
vai PET skeneru iegadei papildu investicijas nav nepiecieSamas.

Saskana ar aprékiniem visvairak trakst litotriptoru, jo ir pieejami tikai 2 no 16 ieteiktajiem, kas
nozimé tikai 12 procentus no 2020.gada nepiecieSsama apjoma. Visos regionos nepiecieSsami
vismaz divi lidz Cetri litotriptori, jo pasreiz pieejamas ierices koncentrétas tikai trijas Rigas
slimnicas (konkréti Universitates Bérnu slimnica, Paula Stradina Kliniskaja Universitates
slimnica un Austrumu Kliniskaja universitates slimnica). Tas var nozimét, ka Sodien, ja
pacientam arpus Rigas nepiecieSama palidziba, tam jadodas uz Rigu vai ari japaliek bez
pakalpojuma aprikojuma neesamibas d€] viet€jas iestades.
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Otra ierice, kuras triikst visvairak, ir hemodializes aprikojums. Katra regiona (iznemot Rigu) ir
tikai divas slimnicas ar hemiodializes aprikojums, un pavisam triikst 50% no pasreiz visa valsti
esosa aprikojuma. Piem&ram, Kurzemé un Zemgal€ vajadzetu but divtik daudz hemodializes
aprikojuma, neka pieejams patlaban, un nepiecieSami papildu 30 vienibas.

Magnétiskas rezonanses att€lveidosanas iericu un digitala angiografijas aprikojuma trikkums
veido attiecigi apméram 44 un 31 procentu, rékinot 2020.gada nepiecieSamo vienibu skaitu.
Tikai Vidzeme angiografijas vieniba nav nepiecieSama. Riga ir 9 angiografijas vienibas, kas
izvietotas tikai divas slimnicas (no pavisam 11) un tikai Paula Stradina Kliniskaja universitates
slimnica ir seSas no tam, noradot uz lielu koncentraciju.

Salidzinot Eurostat konstatéto aprikojuma skaitu 2013.gada un informaciju, ko savacis
Sanigest par Sodienas situaciju (91.tabula), MME aprikojuma un ta trikuma datos nav biitisku
atSkiribu stacionarajas iestadés (IP). Japiezimé, ka Eurostat dati attiecas ne tika uz
stacionarajam, bet arT ambulatorajam (OP) iestadém. Sanigest aprékini nenoskir Sos divus
pakalpojumu limenus, jo daudzi no veselibas centriem sniedz ambulatoru diagnostikas

pakal pojumus.
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72. tabula: Pirmas prioritates aprikojuma triikums pa regioniem un klinikam

Magnetiskas
Mamografijas rezonanses

vientba  attélveidoSanas
ierices

Angiografija Gamma Hemodializes Linearais

Regions Slimnica (digitala) kamera  vienibas paatrinatajs

Litotriptors

KurzemeLiepajas Regionala slimnica 2 2
Ziemelu Regionala slimnica
Latgale Daugavpils Regionala slimnica 2 2
Rézeknes slimnica
Rigas Austrumu Kliniska universitates slimnica 2 2 2
Riga  Paula Stradina Kliniska universitates slimnica
Universitates Bérnu slimnica
VidzemeMadonas slimnica
Vidzemes slimnica
Dobeles slimnica
Zemgale Jeékabpils pilsétas slimnica 2 2
Jelgavas pilsetas slimnica
KOPA 8 8 29 5 14 3 3
Avots: Sanigest Internacional
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73. tabula: Eurostat (2013) un Sanigest aprékinu salidzinajums

Magnetiskas
.. A.ngfograﬁjas Gamma kameras rezonan sevs N.Ia[fwgraﬁjas PET skeneris
Regions vienibas attélveidoSanas vienibas
ierices
Eurostat Eurostat Eurostat Eurostat | Sanigest | Eurostat
Kurzeme OP 0 4 0 0 4 0
IP 1 1 5 5 0 2 2 4 3 0
Latgale OP 0 2 0 1 3 0
IP 1 1 5 4 0 0 2 2 2 3 0 1
Pieriga OoP 0 2 0 0 4 0
IP 0 4 0 0 1 0
Riga OP 2 18 1 8 16 0
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Magnetiskas
Angiografijas cT Eariie ke rezonanses Mamografijas PET skeneris
Regions vienibas attelveidoSanas vienibas
ierices
Eurostat | Sanigest | Eurostat | Sanigest | Eurostat | Sanigest | Eurostat | Sanigest | Eurostat | Sanigest | Eurostat | Sanigest
IP 10 9 18 19 5 5 5 5 4 6 0 0
Vidzeme OoP 0 2 0 2 1 0
IP 0 0 4 4 0 0 1 0 2 3 0 0
Zemgale OoP 0 1 0 0 2 0
IP 0 0 5 3 0 0 0 0 4 3 0 1
Kopa IP iestadem 12 11 41 35 5 5 10 9 17 18 0 2

Avots. Sanigest Internacional atbilsto$i Eurostat (2013)

74. tabula: Pirmas prioritates aprikojuma izmaksas pa regioniem un klinikam (€ miljoni)

Magneétiskas
aq . Angiografija . Gamma Hemodializes Linearais Mamografijas rezonanses Regiona
Regions Slimnica (dig?tﬁlga) e sceneri kamera vienibas paatrinatajsL itotriptorSvienibag : attélveidoéanaskoSﬁ
ierices
KurzemeLiepajas Regionala slimnica €391 €0,99 €0,14 €0,72 €0,04
Ziemelu Regionala slimnica € 0,05 € 0,02 € 5,87
Latgale Daugavpils Regionala slimnica €391 € 0,99 € 0,02 €0,72 € 0,04 €0,18
Rézeknes slimnica € 0,05 € 0,02 €5,92
Rigas ~  Austrumu Kliniskag 5 o) €0,99 € 1,44 € 0,04 €0,18
universitates slimnica
) Pgula_Stradirga Kliniska universitates €0.04 €0.18 €6,78
Riga slimnica
Universitates Bérnu slimnica
VidzemeMadonas slimnica
Vidzemes slimnica € 0,03 €0,04 €2,28 €235
Dobeles slimnica €0,03
Zemgale Jekabpils Pilsétas slimnica €391 €0,99 €0,08 €1,44 €0,02 €2,28 €11,11
Jelgavas Pils€tas slimnica € 0,06 € 0,02 €228
€15,64 €0,00 €3,96 €0,46 €4,33 €0,28 €054 €6,83 €32,03

Avots. Sanigest Internacional
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92.tabula apkopoti dati par izmaksam, kadas radisies iestadém, lai attiecigais regions
varétu apmierinat iedzivotaju skaita balstitas aprikojuma vajadzibas, kas ieprieks
aprakstitas nakotnes analizes sadala un apkopotas 90.tabula. Saskana ar Siem
aprekiniem kopgjas izmaksas veido pari par €32 miljoniem par pirmas prioritates
vienibam uzskatitajam 9 vienibam. Saja kategorija Riga un Zemgalé nepiecie$amas
vislielakas investicijas, savukart Vidzeme vismazakas. Visvairak triikst hemodializes
iekartu, tacu vislielakas izmaksas (€15,6 miljoni) saistitas ar digitalo angiografijas
vienibu iegadi, kam seko magnétiskas rezonanses att€lveidoSanas ierices (€6,8
miljoni).

MME iegadei nepiecieSamas izmaksas veido 39 procentus no aprékinatajam kopgjam
nepiecieSamajam €83 izmaksam, lai noverstu visu atbilstosi iedzivotajus kaitam
aprékinato 49 mediciniska aprikojuma vienibu truakumu.

10.2.2. Sekundaras prioritates aprikojuma vajadzibas

Otras kategorijas aprikojums, ka iepriek$ noradits, ieklauj medicinisko aprikojumu,
kas netiek uzskatits par MME, bet joprojam prasa nozimigas investicijas vai nu
nepiecie$ama vienibu skaita, vai vienas vienibas cenas d&l. Saja kategorija ietilpst §ads
aprikojums:
1. Angiografija (oftalmologija)
Ehografs (vispargja lietojuma)
Ehografs (mamografija)
Kirurgiskais lazeris
Plazmas sterilizators
Rentgens, hemodinamiska ierice
Rentgena ierice
Mobila rentgena vieniba, attelu pastiprinatajs

©ONOOOAWN

Nakamaja tabula sniegts So medicinisko ieriCu attiecigas cenas, ka ar1 kopgjas
prognozéjamas izmaksas, kas nepiecieSamas, lai iegadatos triikstodas ierices. So
astonu aprikojuma vienibu izmaksas kopa veidos gandriz €39 miljonus, kas veido 48
procentus no kop&jam 2020.gada nepiecieSama aprikojuma izmaksam. Riga ir
vislielakas izmaksu vajadzibas, ko veido galvenokart angiografijas (oftalmologijas)
ieriu izmaksas, kas visos regionos kopa prasa €15,6 miljonus. Pargjas ierices prasa
no €2 lidz €4 miljoniem visos regionos kopa, iznemot mobilo rentgena vienibu, kas
prasa vairak neka €6 miljonus.

75. tabula: Sekundaras prioritates aprikojuma izmaksas (€ miljoni)

Aprikojuma vieniba Kurzeme Latgale Riga Vidzeme Zemgale
Angiografija, €39 €3.9 €78 €0,0 €0.,0
Oftalmologija

Ehografs, vispargja €1,0 €08 €0,0 €0,0 €09
lietojuma

Ehografs, Mamografija €0,7 €0,7 €20 €1,0 €00
Lazeris, kirurgiskais €0,2 €0,3 €0,0 €03 €0,3
Sterilizetajs, plazma €04 €0,3 €0,9 €04 €04
Refltgens, hemodinamiska €04 €0,5 €11 €04 €04
1€rice

Rentgens €22 €1,1 €0,0 €0,0 €0,6
Rentgena ierice, mobila €22 €2,0 €0,0 €0,7 €15
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Aprikojuma vieniba Kurzeme Lat iga Vidzeme Zemgale
Kopa €110 €9,6 €118 €28 €4,2

Avots: Sanigest Internacional
10.2.3. Cita aprikojuma vajadzibas

Lai apmierinatu vajadzibu péc pargja aprikojuma, slimnicam / valsts iestadém
vajadz€s aptuveni €11 miljonus, kas veido 14 procentus no aprékinatajam kop&jam
aprikojuma iegadei nepiecieSamajam investicijam (€83).

76. tabula: Cita aprikojuma izmaksas (€ miljoni)

Regions |zmaksas

Kurzeme €3
Latgale €3
Riga €1
Vidzeme €2
Zemgale €3
Kopa €11

Avots: Sanigest Internacional
10.2.4. Iespejamie ietaupijumi

Ir zinams skaits aprikojuma, kas parsniedz atbilstosi iedzivotaju skaitam ieteikto
skaitu. Sikaka informacija par aprikojuma parpalikumu vai trikumu sniegta
8.pielikuma. Parpalikuma gadijuma janoverté katras ierices stavoklis, lai izvertetu
iesp€jas So ierici parcelt uz citu iestadi taja pasa regiona un vai citos regionos, kur
attiecigas ierices trukst.

Pieméram, Kurzem€& ir pavisam 4 mobilas rentgena vienibas, tacu saskapa ar
iedzivotaju skaita standartu, kur$ nosaka, ka uz 100 000 iedzivotaju jabut 5,5 iericém,
nepiecieSamas 14, tatad trikst 10 vienibu. Vienlaikus Riga ir 51 §ada ierice, lai gan
atbilsto$i standartam vajadzigas tikai 34. Tadgjadi iespgjams 10 no Riga pari
paliekoSajam rentgena vienibam parcelt uz Kurzemi, ietaupot jauna aprikojuma
iegades izmaksas.

Pienemot, ka viss sekundarais un cits aprikojums ir darba kartiba un ka nav nekadu
juridisku vai administrativu ierobeZojumu, un ka attiecigas iestades piekrit, ir
iesp&jams ietauptt aptuveni €24 un €51 miljonu attiecigi sekundara un cita aprikojuma
iegadei, veicot pari paliekoSo iericu pardali (95.tabula). Lidzigi pirmas prioritates
aprikojumam, jebkada esosa aprikojuma pardale atkariga esoSajos pakalpojumos un
specializéta personala pieejamiba.

77. tabula: Aprékinatais ietaupijums sekundaras prioritates un cita aprikojuma iegade (€

miljoni)
Regions Sekundaras Cits aprikojums
prioritates aprikojums

Kurzeme €0 €0,9

Latgale €0 €1,5

Riga €233 € 46,0
Vidzeme €0.6 €19

Zemgale €0 €0,8

Kopa €23.8 €51,1

Avots: Sanigest Internacional
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Ir noteikts, ka lielaka dala abu kategoriju aprikojuma parpalikuma veidojas Riga.
NepiecieSama talaka analize, lai noteiktu labako jauna vai esoSa aprikojuma
izvietojumu atbilsto$i iedzivotaju vajadzibam un pieejamajiem pakalpojumiem un
resursiem.
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11.leteiktas izmainas politika, lai pieskanotos
Generalplanam

Ka tika apspriests, uzsakot Pasaules bankas sadarbibu ar NVD un Veselibas
ministriju, veselibas apriipes tikla parveide ir nepiecieSama reforma, tacu ar to
nepietiek, lai uzlabotu laikus sniegtu, augstas kvalitates pakalpojumu pieejamibu un
rezultata uzlabotu veselibas apriipes rezultatus Latvija Cetras prioritaro saslimsanu
jomas. Vispargja politikas vide javeido ta, lai ta veicinatu jebkadu cilvékresursos,
infrastrukttira un aprikojuma papildu investiciju efektivu izmantojumu.

Nemot véra pasreiz€jo kart€Sanas rezultata veikto analizi un ieprieks€jo Pasaules
bankas nodevumu rezultatus, ir divi galvenie reformas ricibas plani, ko NVD un VM
vajadz€tu nopietni pemt veéra, ievieSot paSreiz&ja generalplana elementus: (i)
pakalpojumu sniedz€ju samaksas reforma un (ii) klinisko vadliniju un kliniskas
ricibas planu izstrade saisttba gan ar pakalpojumu sniedz&u apmaksu (no
piedavajuma puse), gan valsts apmaksato pakalpojumu kopumu (no pieprasijuma
puses).

Cilvekresursu kart€Sana liecina par arstu un masu trakumu arpus Rigas, bet ar1 par
parpalikumu nacionala méroga daudzas specialitates. Tadeéjadi NVD / VM javeido
stratégija veselibas apripes personala parvietoSanai un noligSanai regionos, ka tas
iepriek§ uzsveérts pakalpojumu sniedz&u parskatos par maksajumu sist€tmu un
cilvékresursu planoSanu un Baltijas Socialo zinatnu institlita veiktaja kvalitates
pétijuma. Pakalpojumu sniedz&u mainiSana biitu daudzsoloS$s cel§ §1 meérka
sasniegSana — piemeram, piedavajot augstakus maksajumus par pakalpojumiem, kas
tiek sniegti mazturigiem iedzivotajiem, vai laujot slégt ligumus ar individualiem
pakalpojumu sniedzgjiem ka grupu (pret€ji pasreiz&jai nemainigajai praksei slégt
ligumus tikai ar atseviskam praksém).

Ieteikta tikla parveide — tas ir, ievérojama parbide par labu ambulatorajai apriipei —
radis radikalas izmainas taja, ka arsti ir pieradusi apriipét pacientus un ka pacienti
pieradusi sanemt apriipi. Abam grupam bis vajadzigas skaidras vadlinijas par to, kadi
pakalpojumi sanemami kura vieta un kada seciba. Tadgjadi klinisko vadliniju un
kliniskas ricibas planu vienlaiciga izstradei ir biitiska nozime, lai pareja uz parveidoto
un daudz efektivako veselibas apriipes tiklu notiktu péc iesp&jas gludak. Dazas no
generalplana rekomendacijam — tas ir, garigo saslims$anu ilgtermina apriipes iestazu
slegSana — var radit vajadzibu péc izmainam valsts apmaksato pakalpojumu kopa
(pieméram, ieklaujot psihoterapiju ambulatorajos pakalpojumos pacientiem ar
depresijas diagnozi), un biitu svarigi, lai $adas izmainas atspogulotu pieradijumos
balstitas vadlinijas un ricibas planus.

Latvija vienlaicigi notiekoSie ar e-veselibu saistitie projekti var palidz€t nodroSinat,
ka $adas vadlinijas un ricibas planus lieto gan pakalpojumu sniedzgji, gan pacienti
(Lielbritanijas NICE vadliniju tieSsaistes prezentacija ir labs piemérs tam, ko
iespgjams izdarit $aja joma). So vadliniju un ricibas planu sasaistiSana ar
maksajumiem pakalpojumu sniedz€jiem ir vél viens veids, ka atbalstit to ievieSanu
pakalpojumu sniedz&ju darbiba. To sasaistiSana ar valsts apmaksato pakalpojumu
kopumu varétu klit par veidu, ka nodroSinat, lai pacienti ievero visefektivako ricibas
planu parveidotas veselibas apripes sisteémas izmantosana.
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12.Turpmakas darbibas

12.1.Dazu analizu precizésana

Ka ming&ts zinojuma, grupa nevargja iegiit datus pa iestadém par (i) darbaspeku, ta
prasmju kombinacijam un darba laiku un (i1) iestazu ikdienas izdevumiem.

Iegtistot datus par darbaspeku, biitu iespgjams precizé€t rekomendacijas personala
attistibai. Konkréti tas lautu izveértét darbinieku skaitu, kadu iesp&jams parvietot
sisttmas ietvaros pec vairaku akiitas apriipes slimnicu statusa pazeminaSanas.
Tadgjadi butu iesp&jams veikt rentabilitates aprékinus.

Iegtstot datus par slimnicu ikdienas izdevumiem, bitu iesp&jams noteikt ietaupfjumu
apmerus, kadus radis So slimnicu statusa pazeminaSana.

12.2 Konsultacijas ar ieinteresétajam pusém

Saja zinojuma ieteiktas izmainas ir vérienigas. ST iemesla dé| tas vajadzétu apspriest
ar plasu ieinteres€to pusu parstavniecibu. Tas varétu ieklaut ne tikai valdibas
amatpersonas no dazadam ministrijam, bet ari slimnicu vaditaju, arstu (ipaSi no
nacionalajam profesionalajam apvienibam), masu, arodbiedribu, pacientu un vietgjo
politiku parstavjiem.

Divas loti ietekmigas grupas prasa papildu uzmanibu:

- Galveno saslimSanu grupu (onkologija, kardiologija, dzemdnieciba un
ginekologija, pediatrija un garigas veselibas apripe) kliniskie lideriem jadod
iesp&ja izveidot pasiem savu (vai precizet, ja tada jau pastav) attiecigas
saslimSanas arstéSanas stratégiju saistiba ar piedavato generalplanu;

- Vietgjo pasvaldibu politikiem, kurus, visticamakais, ietekmes ieteikta
slimnicu statusa pazeminasana, jadod kads laiks darbam ar slimnicu
vaditajiem vai konsultantiem par konkrétajam S$adu izmainu sekam (ipasi
cilvékresursu un ekonomiskas ietekmes aspekta).
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1.pielikums. Galvenas medicinas iekartas péc atrasanas
vietas

Galvenas medicinas iekartas diagnosticésanai un arstésanai péc atrasanas vietas

lestades nosaukums Angiogr Dator Gamma Hemodi Linear Litotri Mammo MRI
afs tomo kamera alizes ais pteris grafijas
(digitala  grafs iekarta paatri iekarta
) natajs
Kurzeme
Liepajas Regionala 1 3 16 1 1
slimnica
Ziemelkurzemes 2 3 1 1
Regionala slimnica
Piejiras slimnica 1 2
Latgale
Daugavpils Regionala 1 3 4 1 2 1
slimnica
Kraslavas slimnica 1
Livanu slimnica
Ludzas medicinas centrs 1 1
Preilu slimnica
Rézeknes slimnica 1 20 1 1
Riga
Bérnu  Neiropsihiatriska 1
slimnica “Ainazi”
Rigas Austrumu kliniska 3 9 2 30 5 1 2 2
universitates slimnica
Jarmalas slimnica 1
Valsts Rehabilitacijas
centrs “Vaivari”
Ogres rajona slimnica 1 1 1
Paula Stradina Kliniska 6 3 2 43 1 1 1 1

universitates slimnica
Rigas Psihiatrijas un
narkologijas centrs

Rigas dzemdibu nams

Siguldas slimnica 1

Traumatologijas un 1

ortopédijas slimnica

Tukuma slimnica 1 1
Universitates Bérnu 1 1 2 1
slimnica

Vidzeme

Aldksnes slimnica 1

Balvu un Gulbenes 1 1
slimnicu apvieniba

Madonas slimnica 1 7 1
Straupes Narkologijas

slimnica

Strencu neiropsihiatriska

slimnica

Vidzemes slimnica 1 17 1
Zemgale

Aizkraukles slimnica 1 1
Aknistes slimnica

Bauskas slimnica 1

Dobeles slimnica 12 1
Slimnica Gintermuiza

Jelgavas pilsétas slimnica 1 1 1
Kopa 12 38 5 166 8 2 18 9

Avots: Autora aprékins

168



Latvijas veselibas apriipes infrastruktiiras generalplans 2016-2025

2.pielikums. Gultu standarti uz 100,000 iedzivotajiem pa specialitatem

Planosanas metode, etalons, noslogojums péc pakalpojuma veida. Apkopojuma tabula.

Maedicinas pakalpojums

Visas medicinas un kirurgijas akatas
gultas

Nieru dialize

Gultas dienas

LINAC

Paliativa apripe

Dzemdniecibas un ginekologija
stacionara ( uz nakti)

Planosanas metode

Prognozétais iedzivotaju
skaits

3 sesijas uz pacientu
nedéla

Prognozeétais iedzivotaju
skaits

Véza gadijumi

Balstits uz iedzivotaju
skaita proporciju
Prognozétas dzemdibas
un prognozeétais
iedzivotaju daudzums

Etalons

Gultu dienas/365

2 mainas viena diena, 312 dienas
gada

420 dienas pacientiem gada

1.6 gadijums uz 1000 jauniem
gadijumiem

6.7 gultas (publiskas un privatas) uz
100,000 iedzivotajiem

Gultu dienas/365

Noslogojums

85%

n/a

n/a

n/a

n/a

75%

Komentars

Balstas uz prognozétajiem izrakstiem
2020. un 2025. gada un izmainam
ambulatoraja kirurgijas likmé un
hospitalizacijas raditaji ka pamats
pienémumiem.

Parskatits Eurostat iedzivotaju standarts.

Aptuveni 50% jauno véza gadijumu ir
nepiecieSama staru terapija. Arl
parskatits Eurostat iedzivotaju standarts.

90% gultas tiek uzskatitas par publiskam.

Pieaug dzimstibas limenis un ALOS ir 3
dienas. Ginekologijai ALOS ir 4 dienas un
aptuveni 30 % no visam gultas dienam
apléstas no prognozétas izrakstiSanas un
iedzivotaju korekcijas.
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Maedicinas pakalpojums

Jaundzimuso intensivas terapijas
bérnu gultina

Ipasas apriipes jaundzimu$o gultas

Intensivas apripes nodala

Pediatrijas intensivas apripes nodala

AkUta novérosanas nodala

Koronara apripes nodala

Rehabilitacija

Infarkta nodala

Planosanas metode

Balstits uz iedzivotaju
skaita proporciju

Balstits uz iedzivotaju
skaita proporciju

% no stacionarajam
gultam

Populacija un izrakstisana

% no stacionaro gultu
skaita

% no stacionaro gultu
skaita

Balstits uz iedzivotaju
skaitu
Balstits uz piek|uves laiku

Etalons

1.5 NICU gultas uz 1000 dzivi
dzimusajiem 2.limenTun 0.5 NICU
3.limeni

5.6 SCN gultas uz 1000 dzivi
dzimusajiem

9 gultas uz 100,000 iedzivotajiem,
4,5 % no pieauguso aklto
diennakts gultas un kirurgijas gultas
sadalei

2 gultas uz 100,000 iedzivotajiem

2.5% no akltajiem pieaugusajiem
diennakts medicinas un
kirurgiskajas gultas

2.5% no akUtajiem pieaugusajiem
diennakts medicinas un
kirurgiskajas gultas

30 gultas uz 100,000 iedzivotajiem

Piekluve infarkta nodala 90 minasu
laika

Noslogojums

70%

70%

70%

n/a

n/a

85%

85%

Komentars

Prognozéts pieaugums dzivi dzimusiem
[idz 2025. gadam un standartiem,
balstoties uz ASV un Australijas
jaundzimuso standartiem. Indijas
standartu parskata 3 uz 100,000
iedzivotajiem.

PlanoSanas standarts Australija un
Lielbritanija , ka % no gultas. Ari aplésta,
pamatojoties uz
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articl

es/PM(C3551445/
legiti no izmantosanas limena bérniem

parveérsts uz 100k standartu.

ST nav ietverta ICU vienib3, bet ir sadalita
pa citam nodalam.

Koncentréts 2.lmena iestadeés.

lerosinats novirzit vairak uz dienas
gadijumiem.

90% iedzivotaju vajadzétu but pieejai
infarkta nodalai 90 minasu laika. Principa
izvietotas 3. un 4. limena slimnicas un
ieklauj infarkta ICU gultas.
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Maedicinas pakalpojums

Geriatriska medicina

Akuata gariga veseliba

Pediatrija (nakts) gultas

Ambulatorie kirurgijas centri

Primaras aprupes centri

Planosanas metode

Balstits uz iedzivotaju
skaitu

Balstits uz iedzivotaju
skaitu

Prognozeétais iedzivotaju
skaits

n/a

ledzivotaju skaits

Etalons

2.5 gultas uz 1000 iedzivotajiem
vecakiem par 70 gadiem parveidot
uz 100,000 iedzivotajiem

4 gultas uz 100,000 iedzivotajiem

Gultu dienas/365

1 cents katra galvenaja nacionala
attistibas centra

1 cents katra galvenaja nacionala
attistibas centra

Noslogojums

85%

n/a

75%

Diena

Diena

Komentars

Uzskaititi ilgtermina

Pamatojoties uz prognozéetiem akitajiem
garigas veselibas izrakstiem akatajas
slimnicas.

Prognozéts skaita pieaugums bérniem no
dzimstibas palielinasanas, bet samazinas
uznemsanas raditaji.

Pamatojoties uz paredzamo iedzivotaju
daudzumu un paredzamo izméru ar 2000
cilvekiem uz vienu arstu un pilsétas
lielumu.
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Visparéja medicina 23
Negadijumu un neatliekama palidziba 8
Anestézija (ieskaitot intensivo apripi) 10

Kardiologija 17
Dermatologija 0
Endokrinologija un cukura diabéts 1
Gastroenterologija 3
Geriatriska medicina 2
Infekcijas slimibas 8
Mediciniska onkologija 12
Neirologija 28
Pulmonologija 6
Kodolmedicina -
Nieru arstésana -
Reimatologija 0
Pediatrija 15
Infekciju Pediatrija 8
Neonatalogija
Pediatriska kirurgija 8
Vispareéja kirurgija 30
Traumu un ortopédiska kirurgija 6
Kardiotorakala kirurgija 9
Neirokirurgija 6
Oftalmologija 3
Mutes un Zok|a — sejas kirurgija -
ENT 2
Plastiska kirurgija 0
Urologija 6
Kimiska patologija -
Kliniska genétika -
Kltniska neirofiziologija -
Kliniska farmakologija un terapija -
Kltniska radiologija -
Hematologija 3

Histopatologija
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Akuta apriipe

Gultu
standarts

Imunologija -

Mediciniska mikrobiologija & virusologija -
Tuberkuloze 19
Apreibinosu vielu lietosana 11
Paliativa apripe 26
Rehabilitacija 30
Bérnu rehabilitacija 3
Visparéja psihiatrija 52
Bérnu un pusaudZzu psihiatrija 4
Tiesu psihiatrija -
Psihoterapija -
Vecuma psihiatrija -
MaciSanas traucéjumi -

Kopa ilgtermina apripe
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3.pielikums. Pasreizéjas liguma slimnicas

NouswNeE

10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.

20.
21.

22.

23.
24,
25.

26.
27.
28.
29.
30.

31.
32.

33.
34.

35

Aizkraukles slimnica, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;

Aknistes slimnica, Valsts sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;

AlUksnes slimnica, Sabiedriba ar ierobeZotu atbildibu;

Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba, Sabiedriba ar ierobeZotu atbildibu;
Bauskas slimnica, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;

Césu klinika, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;

Bérnu Neiropsihiatriska slimnica “Ainazi”; Valsts sabiedriba ar ierobezotu
atbildibu;

Daugavpils Neiropsihiatriska slimnica, Valsts sabiedriba ar ierobeZotu
atbildibu;

Daugavpils Regionala slimnica, Sabiedriba ar ierobezZotu atbildibu;

Dobeles slimnica; Sabiedriba ar ierobezZotu atbildibu;

Slimnica Gintermuiza, Valsts sabiedriba ar ierobeZotu atbildibu;

Jarmalas slimnica, Sabiedriba ar ierobeZotu atbildibu;

Jekabpils Regionala slimnica, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;

Jelgavas pilsétas slimnica, Sabiedriba ar ierobeZotu atbildibu;

Kraslavas slimnica, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;

Kuldigas slimnica, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;

Liepajas Regionala slimnica, Sabiedriba ar ierobezZotu atbildibu;

LimbaZzu slimnica, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;

Livanu slimnica, Livanu novada pasvaldibas sabiedriba ar ierobeZotu
atbildibu;

Ludzas medicinas centrs, Sabiedriba ar ierobeZotu atbildibu;

Madonas slimnica, Madonas novada pasvaldibas sabiedriba ar ierobeZotu
atbildibu;

Nacionalais rehabilitacijas centrs "Vaivari"; Valsts sabiedriba ar ierobeZotu
atbildibu;

Ziemelkurzemes Regionala slimnica, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;
Ogres rajona slimnica, Sabiedriba ar ierobezZotu atbildibu;

Paula Stradina kliniska universitates slimnica , Valsts sabiedriba ar ierobeZotu
atbildibu;

Preilu slimnica, Sabiedriba ar ierobezZotu atbildibu;

Priekules Slimnica, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;

Rézeknes slimnica, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;

Rigas 2. slimnica, Rigas pasvaldibas sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;

Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica, Sabiedriba ar ierobeZotu
atbildibu;

Rigas Dzemdibu nams, Rigas pasvaldibas sabiedriba ar ierobeZotu atbildibu;
Rigas Psihiatrijas un narkologijas centrs, Valsts sabiedriba ar ierobeZotu
atbildibu;

Saldus medicinas centrs, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;

Piejuras slimnica, Valsts sabiedriba ar ierobeZotu atbildibu;

. Siguldas slimnica, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;
36.
37.

Smiltenes Sarkana Krusta hospitalis, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;
Straupes Narkologijas slimnica, Valsts sabiedriba ar ierobezotu atbildibu;
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38. Strencu Neiropsihiatriska slimnica; Valsts sabiedriba ar ierobeZotu atbildibu;

39. Traumatologijas un ortopédijas slimnica, Valsts sabiedriba ar ierobeZotu
atbildibu;

40. Tukuma slimnica, Sabiedriba ar ierobeZotu atbildibu;

41. Universitates Bérnu slimnica, Valsts ar ierobeZotu atbildibu;

42. Vidzemes slimnica, Sabiedriba ar ierobezotu atbildibu.
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4.pielikums. Bérna un mates veselibas aprupes pakalpojumi

Dzemdib ALO Kopéjais

Parpalikums/

deficits (2025)

Planotas . . . Dzemdib Gultu . . .
.. . - ALOS S pasreizéja . . v Keizargriezie
Regions Slimnicas dzemdiba _ . u gultu nepieciesami ..
sadalijum 2014 202 is gultu . na proporcija
s 2025 . skaits ba 2025
s 2025 0 skaits
Priekules
Kurzeme | \imnica 6 0 3 13 0 ; ) n/a
Pieriga Tukuma 0 3 ; 14.8
8 slimnica 406 93 9 ; :
Balvu un
. Gulbenes
Vidzeme | e 395 | 395 3 1,184 4 17.9
apvieniba 82 5
Dobeles
Zemgale | (inica 739 3 85 10 ; - 99
. Madonas
Vidzeme | i nica 478 | 478 3 79 5 1,433 > 16.8
Preilu
Latgale slimnica a0a | © 3 30 10 ; - 17.7
Rézeknes
Latgale slimnica 702 949 3 302 12 2,847 10 13.8
. Ogres
Pieriga slimnica a1 | 01 3 95 7 1,383 > 253
Ziemelkurze
mes
Kurzeme | ¢ osionala 760 | 760 3 2,280 8 17:5
slimnica 289 15

541

6.54

13.00

6.32

10.41

16

16

16

16

16
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Planotas Dzemdiib ALO K?pe.ja_l:s Dzemdib Gultu . ..
.. .- — u ALOS ) EN I EIE] . .+ - Keizargriezie
Regions Slimnicas dzemdiba . . u gultu nepiecieSami ..
sadalijum 2014 202 is gultu . na proporcija
s 2025 . skaits ba 2025
s 2025 skaits
Kuldigas
Kurzeme | imnica 697 | 697 4 3 96 8 2,092 8 201
Vidzeme | Ceésu klinika 612 0 4 3 90 10 i - 25.1
Jékabpils
Regionala
Zemgale centra 752 752 4 3 2257 8 22.6
slimnica 256 15
Pieriga Siguldas 982 3 11 17.5
& slimnica 982 3 73 5 2,945 :
Jelgavas
Zemgale pilsétas 3 21 15.3
dlimnica 1,211 1950 3 263 15 5,850
Liepajas
Kurzeme regionala 3 15 13.8
dlimnica 1,373 1379 3 372 16 4,137
Daugavpils
Latgale Regionala 1509 3 17 16.4
slimnica 1,262 > 737 30 4,528
Vidzeme | Vidzemes 3 21 26.6
slimnica 1,342 1954 4 232 14 5,861
- Jarmalas
Pieriga slimnica 1,816 | 2019 3 3 100 20 6,056 22 24.3
Paula
Stradina
Riga I$I|n|5!<a_s 2513 2716 3 3 22 8,148 30 32.1
Universitates
slimnica 861

Kopa ar

s gin.

10.31

13.45

26.71

18.89

20.68

26.76

27.65

37.21

Parpalikums/

deficits (2025)

16

16

16

30

19

30

30

30

41
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Planotss  Dzemd® ALO  Kop&jais o mdib Gultu R
i . _ ] S pasreizéja . . . - Keizargriezie
Regions Slimnicas dzemdiba . . u gultu nepiecieSami ..
s 2025 sadalijum 202 is gultu skaits ba 2025 na proporcija
s 2025 (0] skaits
Rigas
Riga Dzemdibu 3 25,54 93 19.8
nams 8,514 8514 122 86 2
Kopa 25 852 25514 3 4270 314 7%;4 280 20.2

Kopa ar
papildu
s gin.

116.63

349.51

Parpalikums/
deficits (2025)

120
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5.pielikums. Slimnicu gultu skaits atbilstosi 1. un 2.
scenarijam 2025.gada

Aprupes
limenis
4

# lestades Pasreizéjais | lerosinatais gultu
gultu skaits skaits

5 Bérnu Kliniska universitates slimnica 370 300
Rigas Dzemdibu nams 122 160
Traumatologijas un ortopédijas slimnica 210 210
Rigas Austrumu kliniska universitates 1,669 1,200
slimnica
Paula Stradina kliniska universitates 820 1,000
slimnica
Kopa 4.limeni 3,191 2,870

5 Liepajas Regionala slimnica 296 217
Jékabpils Regionala centra slimnica 231 200
Daugavpils Regionala slimnica 639 311
Rézeknes slimnica 295 181
Vidzemes slimnica un Valkas slimnica 224 172
Kopa 3.limeni 1685 1,081

5 Madonas slimnica 79 85
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 78 77
Jelgavas pilsétas slimnica 255 200
Jirmalas slimnica 96 308
Ziemelkurzemes Regionala slimnica un 281 163
Talsu slimnica
Kopa 2.limen1 789 833

18 Kuldigas slimnica 90 64
Saldus medicinas centrs 23 48
Ogres rajona slimnica 90 94
Siguldas slimnica 73 110
Césu klinika 87 64
Dobeles slimnica 75 48
Kraslavas slimnica 59 48
Priekules slimnica 13 48
Aizkraukles slimnica 62 48
Bauskas slimnica 40 48
Livanu slimnica 60 48
Ludzas medicinas centrs 47 48
Preilu slimnica 30 48
Rigas 2. slimnica 69 69
Tukuma slimnica 89 64
Smiltenes Sarkana Krusta hospitalis 14 48
Aldksnes slimnica 60 48
Limbazu slimnica - 48
Kopa 1.limen1 981 1,041
Kopa pasreiz 6,647

Kopa atbilstosi 1. scenarijam 5,825
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# [lestades Pasreizéjais lerosinatais
gultu skaits gultu skaits

5 [Bérnu Kliniska universitates slimnica 370 300
Rigas Dzemdibu nams 122 160
Traumatologijas un ortopédijas slimnica 210 210
Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica 1,669 1,200
Paula Stradina kliniska universitates slimnica 820 1,000
Kopa 4.liment 3,191 2,870

6 [Liepajas Regionala slimnica 296 220
Jékabpils Regionala centra slimnica 231 233
Daugavpils Regionala slimnica 639 375
Rézeknes slimnica 295 200
Ziemelkurzemes Regionala slimnica un Talsu slimnica 281 160
Vidzemes slimnica un Valkas slimnica 224 224
Kopa 3.liment 1,966 1,412

5 |Madonas slimnica 79 79
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 78 78
Jelgavas pilsétas slimnica 255 160
JGrmalas slimnica 96 96
Rigas 1. slimnica 0 100
Kopa 2.liment 508 513

5 [Kuldigas slimnica 90 61
Saldus medicinas centrs 23 45
Ogres rajona slimnica 90 90
Rigas 2. slimnica 69 69
Siguldas slimnica 73 70
Kopa 1.liment 405 335

13 [Césu klinika 87 -
Allksnes slimnica 60 -
Dobeles slimnica 75 -
Kraslavas slimnica 59 -
Priekules slimnica 13 -
Aizkraukles slimnica 62 -
Bauskas slimnica 40 -
Livanu slimnica 60 -
Ludzas medicinas centrs 47 -
Preilu slimnica 30 =
Tukuma slimnica 89 -
Smiltenes Sarkana Krusta hospitalis 14 -
Limbazu slimnica - -
Kopa labjutes un dienas centri 576
Kopa pasreiz 6,647
Kopa atbilstosi 2. scenarijam 5,130
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Slimnicu sadalfjums atbilstosi 1. scenarijam

imbazi Hospitalhg o - & X 3 :
astern Clinical University ek 3 i
Hospital of Riga AL 5 - ¥ : S ey VT Ce % Y
raumatology and Orthopedics Hospital o ‘ 5 : Aluksne hospital

Riga Maternity Hospital

urmala Hospital

vi hospital association)

= iniversity Children's Hospitall

o iy

auls Strading CI cal University Hospitall
':l Riga Hospital Nr_2

elqava City Hospital] § #
BT, e ¥ Zkraukie hospitalli

Symbology

Scenarios by levels of medical centers
Converted into Rehabilitation Center, LT
Level IV > .
Level Il 3 oy 15 & " 120Km

Level Il

Level |

Avots. Sanigest Internacional
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6.pielikums. Aptuvenais kritisko apripes gultu skaits

Kritisko apripes gultu skaita sadalijums pa slimnicam

Apkalpojama

Apkalpojama

Apkalpojama

Slimnica zona (Pasreizéja) zona 2020 zona 2025
Jelgavas pilsétas slimnica | 187,928 171,340 163,706
Jirmalas slimnica 280,098 288,523 298,658
Rézeknes slimnica 131,290 112,569 103,646
Daugavpils Regionala

slimnica 286,238 258,296 235,011
Vidzemes slimnica 201,915 184,587 170,147
Liepajas Regionala

slimnica 258,034 238,162 221,602
Ziemelkurzemes

Regionala slimnica 258,034 238,162 221,602
JEkabpils Regionala

centra slimnica 244,875 228,525 214,900
Aizkraukles slimnica 48,013 42,758 39,893
Altksnes slimnica 21,011 17,399 15,746
Gulbenes slimnicas

apvieniba 22,794 20,223 18,900
Balvu slimnicas apvieniba 22,182 18,269 16,321

1,132

2,003

1,331

1,792

1,270

703

704

55

97

65

87

62

34

34

2020

65

110

43

99

70

91

91

87

16

294

496

193

444

317

409

409

393

73

30

35

31

1,091

1,931

1,283

1,727

1,224

678

679

51

90

60

81

57

32

32

2025

60

110

38

86

63

82

82

79

15

271

494

172

389

282

367

367

356

66

26

31

27
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2020 2025

Apkalpojama Apkalpojama | Apkalpojama [Rb:Iggle : 3 Dzemd
Slimnica zona (Pasreizéja) zona 2020 zona 2025 ba : p apripe ba apripe : >
Bauskas slimnica 47,104 42,244 39,749 | - - 16 73 - - 15 66
Césu klinika 40,014 35,607 33,348 | - - 14 61 - - 12 55
Dobeles slimnica 33,248 28,604 26,327 | 691 34 11 49 666 31 10 44
Kraslavas slimnica 29,722 24,055 21,305 | - - 9 41 - - 8 35
Kuldigas slimnica 26,320 23,739 22,267 | 645 31 9 41 622 29 8 37
Livanu slimnica 25,782 22,763 21,289 | - - 9 39 - - 8 35
Ludzas medicinas centrs 26,732 22,835 20,994 | - - 9 39 - - 8 35
Madonas slimnica 30,457 26,621 24,586 | 619 30 10 46 597 28 9 41
Ogres rajona slimnica 73,505 69,965 68,488 | 1,003 49 27 120 967 45 25 113
Preilu slimnica 18,345 15,902 14,761 | - - 6 27 - - 5 24
Priekules slimnica 23,371 20,587 19,097 | 6 0 8 35 6 0 7 32
Saldus medicinas centrs 31,837 27,726 25,743 | - - 11 48 - - 9 43
Siguldas slimnica 45,445 45,712 46,329 | 991 48 17 79 955 45 17 77
Smiltenes Sarkana Krusta
hospitalis 19,060 12,142 11,611 | - - 5 21 - - 4 19
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2020 2025

Apkalpojama Apkalpojama | Apkalpojama [Rb:Iggle Dzemd
Slimnica zona (Pasreizéja) zona 2020 zona 2025 of B > pripe ba prape B >
Tukuma slimnica 49,524 45,118 43,193 | - - 17 78 - - 16 72
Talsu slimnica 36,829 32,968 31,211 | - - 13 57 - - 11 52
Valkas slimnica 15,113 12,077 10,688 | - - 5 21 - - 4 18
Rigas 2. slimnica 185,699 165,145 146,867 | - - 63 284 - - 54 243
LimbaZu slimnica 31,420 28,511 27,051 | - - 11 49 - - 10 45
Rigas Austrumu kliniska
universitates slimnica 548,650 521,761 507,711 | - - 199 896 - - 187 841
Paula Stradina kliniska
universitates slimnica 531,429 502,202 487,683 | 2,629 128 192 863 2,534 119 179 807
Rigas Dzemdibu nams 570,177 546,208 532,747 | 8,794 428 209 938 8,476 397 196 882
Traumatologijas un
ortopédijas slimnica 524,971 494,868 480,172 - 189 850 - - 177 795
Bérnu Klniska
universitates slimnica 529,276 499,758 485,179 - 191 858 0| - 179 803
Kopa: 5,456,443 5,085,931 4,868,529 | 24,313 | 1,182 1,941 8,737 23,433 | 1,098 1,791 8,061

Avots: Sanigest Internacional
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7.pielikums. Pasreizéja veiktspéja

Tabula Nr.97: Pa3reizéjas infrastruktdras sagaidama degradacija

Pasreizéja

Regions/ Slimnica

kapacitate
Kurzeme 26
Priekules slimnica 3
Saldus medicinas centrs 23
Latgale 74
Kraslavas slimnica 2
Livanu slimnica 20
Ludzas medicinas centrs 47
Preilu slimnica 5
Pieriga 53
Siguldas slimnica 53
Vidzeme 14
Smiltenes Sarkana Krusta slimnica 14
Zemgale 102
Aizkraukles slimnica 62
Bauskas slimnica 40
Kopa: 269

Tabula Nr.98: Slégsanai ieteicamas infrastruktdras pasreizéja veiktspéja

Paireizais
Regions/ Slimnica asrel_zc_eja
kapacitate
Pieriga 80
Bérnu Neiropsihiatriska slimnica
“p yen 80
Ainazi
Zemgale 764
Aknistes Psihiatriska slimnica 400
Slimnica Gintermuiza 364
Kopa: 844
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8.pielikums. Pasreizéjais medicinas iekartu uzskaitijums
regionos

Tabulas satur detalizétu informaciju par pasreizéjo aprikojumu visos medicinas centros, kas
noveértéti Saja pétijuma, attiecigie standarti un paredzamas iztrGkuma sadalijuma pa
regioniem un iekartu veidiem.

Tabula Nr.99: Aprikojuma trikuma prognozes Kurzemé

Aprikojum
- Kopa Standarts inkt::):ja: Iztrikums

lekarta . (100,000

regiona iedzivotai) prognoze 2020

(2020)

Anestézijas iekarta 20 10.4 26 (6)
Digitala angiografijas iekarta 1 1.0 3 (2)
Angiografija, oftalmologija - 1.3 3 (3)
Artroskopijas ierice 4 1.3 3 1
Asins gazu analizators 2 2.4 6 (4)
Kliniskas kimijas analizators 4 1.3 3 1
CT skeneris 6 1.2 3 3
Defibrilators / Monitors 27 13.2 33 (6)
Zobarstniecibas ierice 15 7.9 20 (5)
Ehografs, visparéja specializacija 11 5.7 14 (3)
Ehografs, mammografija 2 1.3 3 (1)
Ehografs, oftalmologija 3 1.3 3 -
Elektrokardiografs 23 15.7 39 (16)
Elektroencefalografs 1 2.6 7 (6)
Elektromiografs - 1.3 3 (3)
Endoskops, elastigs 17 7.9 20 (3)
Endoskopijas ierice 2 2.6 7 (5)
Endoskopija, video sistéma 8 1.3 3 5
Ekstrakorporala ierice 1 0.2 1 -
Gamma kamera - 0.8 2 (1)
Hematologijas analizators 5 2.4 6 (2)
Hemodializes iekarta 26 10.0 25 1
Inkubators, jaundzimuso 9 5.3 13 (4)
Inkubatori, jaundzimuso, intensivas aprapes 2 5.5 14 (12)
Laparoskopijas iekarta 8 1.3 3 5
Lazers, kirurgiskais 1 1.3 3 (2)
Linearais paatrinatajs 1 0.7 2 (1)
Litotriptors, ekstrakorporals - 1.0 3 (3)
Mammografijas iekarta 3 1.3 3 -
Mikroskops, elektroniskais 6 1.1 3 3
Magnétiskas rezonanses attélveidoSanas iekarta 2 0.7 2 -
Operaciju galds 25 8.1 20 5
Pacienta monitors 147 26.4 66 81
PET skeneris - 0.1 - -
Ledusskapis, asins banka 10 2.6 7 3
“Slit” lampa acs priekséjo daJu biomikroskopiskai izmeklé3anai 3 2.6 7 (4)
Sterilizétajs, etilena oksids 1 1.3 3 (2)
Sterilizétajs, plazma - 1.3 3 (3)
Sterilizétajs, tvaiks 12 2.6 7 5
Kirurgiska lampa, griestu 28 8.1 20 8
Tonometrs, elektroniskais 94 2.6 7 87
Ventilators, pieaugusajiem 30 15.7 39 (9)
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Aprikojuma
veiktspéjas Iztrikums
prognoze 2020
(2020)

Standarts
(100,000
iedzivotaji)

Kopa

lekarta P
regiona

Ventilators, jaundzimusajiem 5 4.0 10 (5)
Ventilators, pediatriskais 7 5.1 13 (6)
Udens attiri$anas sistéma 8 2.6 7 1
Rentgena fluoroskopijas ierice, attélu pastiprinatajs 2 1.3 3 (1)
Rentgena hemodinamiska ierice - 1.3 3 (3)
Rentgena ierice 14 4.0 10

Rentgena ierice, mobila, attélu pastiprinatajs 5 5.5 14 (9)

Avots: Sanigest Internacional

Tabula Nr.78: Aprikojuma trikuma prognozes Latgalé

- Kopa SIELE LS Czrll(lt(:;j)ué;g: Iztrakums

lekarta . (100,000

regiona iedzivotsji) prognoze 2020

(2020)

Anestézijas iekarta 41 104 29 12
Digitala angiografijas iekarta 1 1.0 3 (2)
Angiografija, oftalmologija 0 1.3 4 (4)
Artroskopijas ierice 9 1.3 4 5
Asins gazu analizators 4 2.4 7 (3)
Kliniskas kimijas analizators 7 1.3 4 3
CT skeneris 6 1.2 3 1
Defibrilators / Monitors 31 13.2 37 (6)
Zobarstniecibas ierice 10 7.9 22 (12)
Ehografs, visparéja specializacija 14 5.7 16 (2)
Ehografs, mammografija 2 1.3 4 (2)
Ehografs, oftalmologija 1 1.3 4 (3)
Elektrokardiografs 41 15.7 43 (2)
Elektroencefalografs 5 2.6 7 (2)
Elektromiografs 0 1.3 4 (4)
Endoskops, elastigs 4 7.9 22 (18)
Endoskopijas ierice 11 2.6 7 4
Endoskopija, video sistéma 24 1.3 4 20
Ekstrakorporala ierice 0 0.2 1 (1)
Gamma kamera 0 0.8 2 (2)
Hematologijas analizators 4 2.4 7 (3)
Hemodializes iekarta 28 10.0 28
Inkubators, jaundzimuso 5 5.3 15 (10)
Inkubatori, jaundzimuso, intensivas aprapes 8 5.5 15 (7)
Laparoskopijas iekarta 16 1.3 4 12
Lazers, kirurgiskais 2 1.3 4 (2)
Linearais paatrinatajs 1 0.7 2 (1)
Litotriptors, ekstrakorporals 0 1.0 3 (3)
Mammografijas iekarta 4 1.3 4
Mikroskops, elektroniskais 4 1.1 3 1
Magnétiskas rezonanses attélveidoSanas iekarta 2 0.7 2 -
Operaciju galds 48 8.1 22 (26)
Pacienta monitors 139 26.4 73 66
PET skeneris 1 0.1 - 1
Ledusskapis, asins banka 10 2.6 7 3
“Slit” lampa acs prieksejo daJu biomikroskopiskai izmeklésanai 8 2.6 7 (1)
Sterilizétajs, etilena oksids 0 1.3 4 (4)
Sterilizétajs, plazma 2 1.3 4 (2)
Sterilizétajs, tvaiks 22 2.6 7 15
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- Kopa Standarts I\.\lglrll(lt(::):;‘;g Iztrikums

lekarta e - (100,000

regiona iedzivotsji) prognoze 2020

(2020)

Kirurgiska lampa, griestu 40 8.1 22 18
Tonometrs, elektroniskais 38 2.6 7 31
Ventilators, pieaugusajiem 26 15.7 43 (17)
Ventilators, jaundzimusajiem 7 4.0 11 (4)
Ventilators, pediatriskais 1 5.1 14 (13)
Udens attiridanas sistéma 9 2.6 7 2
Rentgena fluoroskopijas ierice, attélu pastiprinatajs 5 1.3 4 1
Rentgena hemodinamiska ierice 0 1.3 4 (4)
Rentgena ierice 12 4.0 11 1
Rentgena ierice, mobila, attélu pastiprinatajs 6 5.5 15 (9)

Avots: Sanigest Internacional

Tabula Nr.79: Aprikojuma trilkuma prognozes Riga

Standarts Aprikojuma

lekarta Kopa regiona (100,000 veiktspéjas prognoze Izt;t:)l;t:)ms
iedzivotaji) (2020)
Anestézijas iekarta 152 10.4 65 87
Digitala angiografijas iekarta 9 1.0 6 3
Angiografija, oftalmologija 0 13 8 (8)
Artroskopijas ierice 8 1.3 8
Asins gazu analizators 18 2.4 15 3
Kliniskas kimijas analizators 43 1.3 8 35
CT skeneris 18 1.2 7 11
Defibrilators / Monitors 155 13.2 83 72
Zobarstniecibas ierice 27 7.9 50 (23)
Ehografs, visparéja specializacija 100 5.7 36 64
Ehografs, mammografija 2 1.3 8 (6)
Ehografs, oftalmologija 1 1.3 8 (7)
Elektrokardiografs 123 15.7 98 25
Elektroencefalografs 12 2.6 17 (5)
Elektromiografs 4 1.3 8 (4)
Endoskops, elastigs 81 7.9 50 31
Endoskopijas ierice 63 2.6 17 46
Endoskopija, video sistéma 65 1.3 8 57
Ekstrakorporala ierice 9 0.2 1 8
Gamma kamera 5 0.8 5 -
Hematologijas analizators 17 2.4 15 2
Hemodializes iekarta 75 10.0 63 12
Inkubators, jaundzimuso 58 5.3 33 25
Inkubatori, jaundzimuso, intensivas
apripes 30 5.5 34 (4)
Laparoskopijas iekarta 11 1.3 8 3
Lazers, kirurgiskais 8 1.3 8
Linearais paatrinatajs 6 0.7 4 2
Litotriptors, ekstrakorporals 2 1.0 6 (4)
Mammografijas iekarta 5 1.3 8 (3)
Mikroskops, elektroniskais 43 1.1 7 36
Magnétiskas rezonanses
attélveidosanas iekarta 5 0.7 4 1
Operaciju galds 163 8.1 51 112
Pacienta monitors 910 26.4 166 744
PET skeneris 1 0.1 1 -
Ledusskapis, asins banka 46 2.6 17 29
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Standarts Aprikojuma Iztrikums

2020

lekarta Kopa regiona (100,000 veiktspéjas prognoze
iedzivotaji) (2020)

“Slit” lampa acs priekséjo daju

biomikroskopiskai izmeklésanai 35 2.6 17 18
Sterilizétajs, etiléna oksids 10 1.3 8 2
Sterilizétajs, plazma 1 1.3 8 (7)
Sterilizétajs, tvaiks 98 2.6 17 81
Kirurgiska lampa, griestu 230 8.1 51 179
Tonometrs, elektroniskais 236 2.6 17 219
Ventilators, pieaugusajiem 215 15.7 98 117
Ventilators, jaundzimusajiem 26 4.0 25 1
Ventilators, pediatriskais 8 5.1 32 (24)
Udens attiridanas sistéma 66 2.6 17 49
Rentgena fluoroskopijas ierice, attélu

pastiprinatajs 17 1.3 8 9
Rentgena hemodinamiska ierice 0 1.3 8 (8)
Rentgena ierice 42 4.0 25 17
Rentgena ierice, mobila, attélu

pastiprinatajs 46 5.5 34 12

Avots: Sanigest Internacional

Tabula Nr.80: Aprikojuma triikuma prognozes Vidzemé

Aprikojum
- Kopa Standarts vzikt:rl):ja: Iztrikums

lekarta P (100,000

regiona ledzivotsi) prognoze 2020

(2020)

Anestézijas iekarta 16 10.4 20 (4)
Digitala angiografijas iekarta 0 1.0 2 (2)
Angiografija, oftalmologija 0 13 3 (3)
Artroskopijas ierice 2 1.3 3 (1)
Asins gazu analizators 5 2.4 5 -
Kliniskas kimijas analizators 12 1.3 3 9
CT skeneris 4 1.2 2 2
Defibrilators / Monitors 24 13.2 26 (2)
Zobarstniecibas ierice 1 7.9 15 (14)
Ehografs, visparéja specializacija 14 5.7 11 3
Ehografs, mammografija 0 1.3 3 (3)
Ehografs, oftalmologija 1 1.3 3 (2)
Elektrokardiografs 35 15.7 31 4
Elektroencefalografs 2 2.6 5 (3)
Elektromiografs 0 1.3 3 (3)
Endoskops, elastigs 23 7.9 15 8
Endoskopijas ierice 8 2.6 5 3
Endoskopija, video sistéma 8 1.3 3 5
Ekstrakorporala ierice 0 0.2 - -
Gamma kamera 0 0.8 2 (2)
Hematologijas analizators 9 2.4 5 4
Hemodializes iekarta 24 10.0 20 4
Inkubators, jaundzimuso 13 53 10 3
Inkubatori, jaundzimuso, intensivas aprapes 1 5.5 11 (10)
Laparoskopijas iekarta 7 1.3 3 4
Lazers, kirurgiskais 0 1.3 3 (3)
Linearais paatrinatajs 0 0.7 1 (1)
Litotriptors, ekstrakorporals 0 1.0 2 (2)
Mammografijas iekarta 3 1.3 3 -
Mikroskops, elektroniskais 2 1.1 2 -
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- Kopa Standarts CZ:I?:S;::Z: Iztrikums
lekarta e = (100,000
regiona iedzivotsii) prognoze 2020
(2020)

Magnétiskas rezonanses attélveidosSanas iekarta 0 0.7 1 (1)
Operaciju galds 16 8.1 16 .
Pacienta monitors 86 26.4 52 34
PET skeneris 0 0.1 - -
Ledusskapis, asins banka 17 2.6 5 12
“Slit” lampa acs priekséjo daju biomikroskopiskai izmeklésanai 7 2.6 5 2
Sterilizétajs, etilena oksids 6 1.3 3 3
Sterilizétajs, plazma 0 1.3 3 (3)
Sterilizétajs, tvaiks 12 2.6 5 7
Kirurgiska lampa, griestu 23 8.1 16 7
Tonometrs, elektroniskais 10 2.6 5 5
Ventilators, pieaugusajiem 21 15.7 31 (10)
Ventilators, jaundzimusajiem 2 4.0 8 (6)
Ventilators, pediatriskais 3 5.1 10 (7)
Udens attiri$anas sistéma 7 2.6 5 2
Rentgena fluoroskopijas ierice, attélu pastiprinatajs 3 1.3 3 -
Rentgena hemodinamiska ierice 0 1.3 3 (3)
Rentgena ierice 10 4.0 8 2
Rentgena ierice, mobila, attélu pastiprinatajs 9 5.5 11 (2)

Avots: Sanigest Internacional

Tabula Nr.81: Aprikojuma triikuma prognozes Zemgalé

Aprikojum
- Kopa Standarts vzikt:rl):ja: Iztrikums

lekarta e = (100,000

regiona iedzivotsji) prognoze 2020

(2020)

Anestézijas iekarta 13 104 25 (12)
Digitala angiografijas iekarta 1 1.0 2 (1)
Angiografija, oftalmologija 0 1.3 3 (3)
Artroskopijas ierice 2 1.3 3 (1)
Asins gazu analizators 2 2.4 6 (4)
Kliniskas kimijas analizators 6 1.3 3 3
CT skeneris 4 1.2 3 1
Defibrilators / Monitors 15 13.2 31 (16)
Zobarstniecibas ierice 3 7.9 19 (16)
Ehografs, visparéja specializacija 4 5.7 14 (10)
Ehografs, mammografija 3 1.3 3 -
Ehografs, oftalmologija 0 1.3 3 (3)
Elektrokardiografs 20 15.7 37 (17)
Elektroencefalografs 0 2.6 6 (6)
Elektromiografs 0 1.3 3 (3)
Endoskops, elastigs 8 7.9 19 (11)
Endoskopijas ierice 4 2.6 6 (2)
Endoskopija, video sistéma 3 1.3 3 -
Ekstrakorporala ierice 0 0.2 - -
Gamma kamera 0 0.8 2 (2)
Hematologijas analizators 4 2.4 6 (2)
Hemodializes iekarta 13 10.0 24 (112)
Inkubators, jaundzimuso 2 5.3 13 (112)
Inkubatori, jaundzimuso, intensivas aprapes 3 5.5 13 (10)
Laparoskopijas iekarta 4 1.3 3 1
Lazers, kirurgiskais 0 1.3 3 (3)
Linearais paatrinatajs 0 0.7 2 (2)
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Aprikojuma
veiktspéjas Iztrikums
prognoze 2020
(2020)

Standarts
(100,000
iedzivotaji)

Kopa

lekarta .. =
regiona

Litotriptors, ekstrakorporals 0 1.0 2 (2)
Mammografijas iekarta 3 1.3 3 -
Mikroskops, elektroniskais 3 1.1 3 -
Magnétiskas rezonanses attélveidosanas iekarta 0 0.7 2 (2)
Operaciju galds 14 8.1 19 (5)
Pacienta monitors 63 26.4 63 z
PET skeneris 1 0.1 - 1
Ledusskapis, asins banka 7 2.6 6 1
“Slit” lampa acs priekséjo daJu biomikroskopiskai izmeklésanai 3 2.6 6 (3)
Sterilizétajs, etilena oksids 0 1.3 3 (3)
Sterilizétajs, plazma 0 1.3 3 (3)
Sterilizétajs, tvaiks 8 2.6 6 2
Kirurgiska lampa, griestu 23 8.1 19 4
Tonometrs, elektroniskais 1 2.6 6 (5)
Ventilators, pieaugusajiem 14 15.7 37 (23)
Ventilators, jaundzimusajiem 2 4.0 9 (7)
Ventilators, pediatriskais 3 5.1 12 (9)
Udens attirisanas sistéma 5 2.6 6 (1)
Rentgena fluoroskopijas ierice, attélu pastiprinatajs 3 1.3 3 -
Rentgena hemodinamiska ierice 0 1.3 3 (3)
Rentgena ierice 8 4.0 9 (1)
Rentgena ierice, mobila, attélu pastiprinatajs 6 5.5 13 (7)

Avots: Sanigest Internacional
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9.pielikums. Medicinas aprikojuma standarti

lekarta

leteica
mais
standar
ts uz
100,000
iedzivot
ajiem

Standarta aprékina paskaidrojums

Tipiski anestézijas iekarta var vidgji veikt 3 operacijas diena 260 dienas gada jeb 780

Anestézijas iekarta = 10 operacijas gada. Ar gaidamo # kirurgiskas proceddras aprékinu starp 5 lidz 8,000 uz
100,000 iedzivotajiem ieteicamas ir 10 iekartas.

Digitala Sagaidamais pieprasijums ir starp 200 un 400 uz 100,00 iedzivotajiem. Rekomendacija

angiografijas 1 ir tada, ka 500 procediras tiek veiktas vienas iekartas ietvaros, tapéc tiek ierosinats

iekarta planosanas standarts 1 iekarta uz 100,000 iedzivotajiem.

—— Sagaidamais pieprasijums ir starp 200 un 400 uz 100,00 iedzivotajiem. Rekomendacija
Angiografija, e _ . . . L . e -
oftalmologija 1 ir 'Eadav, ka 500 procedur.as '_clek veiktas V|en§s |(ikart_§'s ietvaros, tapéc tiek ierosinats

planosanas standarts 1 iekarta uz 100,000 iedzivotajiem.
Paredzama izmantos$ana ir starp 100 un 400 gadijumi uz 100,000 iedzivotajiem viena
Artroskopijas ierice ' 1 gada. Katra ierice var veikt 200 gadijumu nedé|a, tade| standarts atlauj liekas jaudas
izmantosanu.
6,000 pacientu stacionara uz 100,000 (20 laboratorijas testi ), un 100,000 ambulatorie
pacienti ( 1,5 laboratorijas testi). 270,000 laboratorijas testi uz 100,000 iedzivotajiem.
Asins gazu ) 25% hematologija tests un pienemot, ka par katru hematologija testu asins gazu
analizators analizi veic, ir = 67,500 asins gazu testi. Asins gazu analizators var veikt lidz pat 25
testus stunda (konservativs novértéjums) = 52,000 + testi gada. Par 67,500 testos batu
nepiecieSami 2 asins gazu analizatori.
6,000 stacionara pacienti uz 100,000 (20 laboratorijas testi ), un 100,000 ambulatorie
Kliniskas kimijas 1 pacienti ( 1,5 laboratorijas testi). 270,000 laboratorijas testi uz 100,000 iedzivotajiem.
analizators Kliniskas kimijas analizators var rikoties ari vairak neka 1.000.000 testus katru gadu, un
ne visi testi ir biokimijas testi.
. Pamatojoties uz paredzamo skenésanu uz 100, 000 iedzivotajiem no OECD / ES
CT skeneris 1 . L= .
statistikas un iekartas jaudas.
Defibrilators / 13 Sirds mazspéjas gadijumi ir starp 400 un 800 uz 100,000 iedzivotajiem. NepiecieSams
Monitors apsveért gaidiSanas atbilstibu un atrasanas vietu dazados aprapes limenos.
'Zob_arstnleabas 8 Balstits uz zobarstniecibas pakalpojumu pieprasijumu.
iekarta
Vidéjais dzimstibas raditajs Eiropa ir 1,000 uz 100,000 iedzivotajiem. Pienemot, ka
grutniecibas laika vidgji tiek veiktas 2 ultrasonografijas, ka rada 2,000 ar gritniecibu
saistitas ultrasonografijas uz 100,000 iedzivotajiem. Neiek|aujot ne-gritniecibas
Ehografs, visparéja 6 ultrasonografijas tiek sagaiditas 4000 ultrasonografijas uz 100,000 iedzivotajiem. Viena
specializacija ultrasonografijas iekarta érti var veikt 6,000+ ultrasonografijas gada.
Lai stimulétu pareizu pirmsdzemdibu apripes segumu var tikt paplasinats lidz 6
ultrasonografijas iericém. Avots, kas izmantots, lai noteiktu dzimstibu:
http://www.census.gov/Populacija/international/data/idb/informationGateway.php
Ehografs Aptuveni 15 % no iedzivotaju daudzuma ir sievietes vecuma no 50 lidz 74 gadiem. Tas
. 1 ir 15,000 uz 100,000 iedzivotajiem, un 7,500 izmekléjumu gada, pie nosacijuma viena
mammografija . _. . .
izmekléjuma reize katru otro gadu. Avots izmantots: http://www.census.gov/
Uz 100,000 iedzivotajiem var sagaidit 100,000 lidz 150,000 ambulatoros
apmeklgjumus.
Apvienotaja karalisté 34.7 ECG uz 1,000 primaras apripes pacientiem, atbilst 5,205
testiem uz 100,000 iedzivotajiem (150,000 ambulatorie apmeklgjumi). Ar 50%
Elektrokardiografs 16 stacionaro pacientu, kuri ari sanem ECG, tas kopa bitu apméram 8,200 ECG uz

100,000 iedzivotajiem. Sie raditaji neapliecina vajadzibu péc 16 ECG, bet ta ka ECG
bieZi vien veic primaras aprlpes arsts, iekartu izplatiba ir attaisnojama (bez jebkuras
iekartas tuvosanas 100% izmantosanas raditajiem). Avots:
https://bjcardio.co.uk/2012/03/the-gap-between-training-and-provision-a-primary-
care-based-ecg-survey-in-north-east-england/
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Elektroencefalogra

leteica
mais
standar
ts uz
100,000
iedzivot
ajiem

Standarta aprékina paskaidrojums

Aprékinatais 570 TBI uz 1.000.000 iedzivotajiem ( ASV raditajs 2006.gada:

s 3 https://www.cdc.gov/traumaticbraininjury/pdf/bluebook_factsheet-a.pdf ).
Pamatojoties uz stavokla smagumu nepiecieSams papildus parklajums (3 nevis 1 ).

Elektromiografs 1 Pamatojoties uz paredzamo skaitu skeleta muskulu darbibas izmeklgjumiem.
Endoskopijas izmekléjums ir aptuveni 2,700 uz 100,000 iedzivotajiem ( Apvienotas
Karalistes dati). Avots:

Endoskopijas ierice | 3 https://www.researchgate.net/publication/255179460_A_survey_of _endoscopy_wor
kload_in_Northern_England_lower_gastrointestinal_endoscopy_workload_exceeds_B
ritish_Society_of_Gastroenterologija_projections
Pamatojoties uz paredzamajiem attéliem uz 100k no OECD / ES statistikas un iekartas

Gamma kamera 1 .
jaudas.

Hematologijas 1 Hematologija analizators var veikt 60 testus stunda = 124,800 gada. Viena masina

analizators pietiktu, lai apstradatu nepiecieSsamos testus iedzivotajiem.

Hemodializes 20 Pamatojoties uz paredzamo NSBS pacientu skaitu , paredzot 3 sesijas nedéla uz vienu

iekarta pacientu un dializes iekartas jaudu.

Inkubators, 5 Pamatojoties uz dzimstibas aplésém un nepiecieSamibu, aptuveni 20% no visiem

jaundzimuso dzimusajiem ir nepiecieSams inkubators.

Inkubatori,

jaundzimuso, 5 Dalai no visiem jaundzimusajiem nepiecieSams NICU inkubators.

intensivas aprupes

Laparoskopijas 1 Pamatojoties uz paredzamajiem ambulatoras kirurgijas raditajiem 1,000 uz 100,000

iekarta ( 25 %), izmantojot 4 reizes diena 260 dienas gada.

Linearais 1 Apléses liecina, ka 50 % no véZa gadijumiem ir nepiecieSama staru terapija. Vidgji 22

paatrinatajs frakcijas uz vienu pacientu un aprékinatie véza gadijumi gada.

Litotriptors, _ 1 Pamatojoties uz prognozétajam visiem Zultsakmenu gadijumiem.

ekstrakorporals

. Pamatojoties uz ieteikumu, ka visam sievietém vecuma no 40 lidz 49 gadiem

Mammografijas mpem . - . Lo _y o=

iekarta 1 mammografija javeic ik péc 2 gadiem. lekartas jauda ir 4 izmeklésanas stundas laika
pie noteikta apjoma. Ari OECD / ES statistika par skenésanu.

Mikroskops Sagaidérnie.z Iaborat.o[is.kie iznTeklf'z.jumi uz .100,(2)0(2 iecivaotéjiem ill'.?pm_éran? _27'0,000.

eIektroniska;is 1 Pamatojoties uz vairakiem veiktajiem testiem lielakajas laboratorijas bis vairaki
mikroskopi, bet arf apkalpos vairak neka 100,000 iedzivotaju.

2013. gada Francija, Belgija un Niderlandé bija attiecigi 0,94, 1,08 un 1,15 MRI skeneri

Magnétiskas uz 100,000 iedzivotajiem. Francija veica tuvu 9,100 MRI izmekléjumus uz 100,000

rezonanses 1 iedzivotajiem, kas nozimé, ka 1 MRl ierice var apstradat tuvu 10000 izmekléjumiem

attélveidosanas gada. Niderlande tiek veikti 5000 skenésanas gadijumu uz 100,000 iedzivotajiem 2011.

iekarta gada. Avots: http://www.oecd.org/els/health-systems/oecd-health-statistics-2014-
frequently-requested-data.htm

- OECD statistika rada 8.5 uz 100,000 iedzivotajiem , kas arT ir ieglti, balstoties uz

Operaciju galds 8 - . - . -
operacijas apjomu un operaciju paredzamo caurlaidi.

. . Pienem, ka pacientu monitori nepiecieSami Intensivas terapijas nodalas un pie A&E

Pacienta monitors 26 -
gultam.

. Pamatojoties uz paredzamo attélu skaitu uz 100,000 iedzivotajiem no OECD / ES

PET skeneris 0 . s = .
statistikas un iekartas jaudas.

t(;:l;saskams, asins 3 Balstits uz sadali starp lielakajam laboratorijam slimnicu aprikojuma standartos.

"Slit" lampa acs

p.rlek.sejo da!u. . 3 Balstits uz slimnicas standartu.

biomikroskopiskai

izmeklésanai

Sterilizétajs, - N

1 Balstits uz slimnicas standartu.

etilena oksids
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Sterilizétajs,

leteica
mais
standar
ts uz
100,000
iedzivot
ajiem

Standarta aprékina paskaidrojums

1 Balstits uz slimnicas standartu.
plazma
Sterilizétajs, tvaiks | 3 Balstits uz slimnicas standartu.
Kirurgiska | A - L
,|rurg|s alampa 8 Balstits uz slimnicas standartu.
griestu
TonomeFrs, . 3 Balstits uz slimnicas standartu.
elektroniskais
V.entllat?ri, 16 Balstits uz slimnicas standartu.
pieaugusajiem
Yentlla.torsv, " 4 Balstits uz slimnicas standartu.
jaundzimusajiem
Ven.tlla'Fors,' 5 Balstits uz slimnicas standartu.
pediatriskais
Udens attiri3anas 3 Visticamak visas dializes iekartas un citas augstas specializétas aprupes iekartas bus
sistéma nepiecieSsamas. Apreékini veikti pamatojoties uz sadalijumu pa regioniem.
Rentgena Fluoroskopija Eiropa ir aptuveni 1,020 uz 100,000 iedzivotajiem ( Somija) lidz 4,670 uz
fluoroskopijas 1 100000 (Austrija). Lielakaja dala Eiropas valstu ir starp 2,000 un 3,000 fluo izmeklgjumi
ierice, attélu uz 100,000 iedzivotajiem. Avots:
pastiprinatajs https://ec.europa.eu/energy/sites/ener/files/documents/RP180web.pdf
Eiropas dati liecina, ka apméram 100,000 rentgena ierice uz 100,000 iedzivotajiem
(visam rentgena kategorijam). Ar konservativo aprékinu darba stundam rentgenstaru
masina var veikt +/- 17,500 attélu darbdienas viena gada + papildu arkartas rentgena
ierice arpus parasta darba laika. Cetras standarta rentgena ierices ir spéjigas nosegt
Rentgena ierice 4 rentgeniericu nepieciesamibu ( 70,000+ ), savukart hemodinamikas iekartas un 4

mobilas rentgena ierices tiks uzskatitas par pietiekamam atlikusajiem
nepiecieSamajiem rentgena izmekléjumiem . Avots:
https://ec.europa.eu/energy/sites/ener/files/documents/RP180web.pdf (skatit
tabulu 5.1)

Avots: Balstits uz bibliografiju
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10.pielikums. Slimnicu snieguma novéertéjums

Projected- Bed Mortality Concentration Consolidated

Haspital Catchment Population Current Model Rate DCC %% Foints Index

Level of Care

Percent of Population by Region % Esperado # Beds # Beds
University Children's Hospital 483,034 370 163.84 0.2% TL9%
Figa Maternity Hospetal 565,785 122 316.84 0.0% 48.9%
W bt Traumatology and Orthopedics Hospital 461,867 210 190.94 0.3% 65.5%
Riga East Clinkcal University Hospital 508,928 1,669 1,135.13 4.4% TL9%
Pauls Stradin® Clinical University Hospital 481,452 820 1,073.30 3.9% 76.5%
Total Beds 3,191 2,880.71 1.8% 67.2%
Liepaja Regional Hospital- Kurzeme 137,694.38 296 307 6.4% A3.4% 1 1.00
ATl Jekabpils Regional Central Hospital — Zempale) 137,356.23 231 El] 3.5% 29.5% 3 0.95
‘Widzeme Hospital- {Valka) Widzeme 125,916.03 224 279 5.2% 21.9% 3 0.97
Total Beds 751 832 5.0% 31.6%
Madona Hospital 45,321.42 79 7a 2.1% 5.5% 6 1.03
Balvi and Gulbene Hospital Assaciation 52,160.10 78 an 5.3% 19.5% 3 0.95
Daugavpils Regional Hospitals 61,416.47 633 106 3.0% 33.2% 3 096
Rézeknes Hospital 61, 98874 295 107 5.0% 43.3% 3 1.19
IR Jelgavas City Hospital 52,922.57 255 a1 6.9%  38.0% & 1.68
Hospital Jurmala B6,511.64 a6 149 3.6% 40BN [ 151
Zlemalkurzemes Heglonal Hospltal 55,854.03 281 a5 5.4% E7.E% [ 0.85
Total Beds 1,723 716 A.5% 34.0%
Césu Clinkc 30.804.91 87 7.0 53% 29.1% 7 1.63
Dobele Hospital 35,308.06 B0 50.0 73%  306% 4 134
il Riga Znd Hospital 63,844.12 =] 9887 16.2% 1.0% 7 2.00
Tukums Hospital 45,917.08 B9 89.0 9.4% 23.9% 7 183
Ogre District Hospital 47,963.13 an a0.0 5.4% 29.4% 7 1.64
Total Beds 415 445.0 B. 7% 22.8%
Kraslava Hospital 39,985.15 59 7.0% 52.6% 4 160
Kuldiga Hospital 36,415.49 20 5.5%  30.6% 4 133
Prielukes Hospital 35,164.74 13 2.0%  93.8% X 141
Alzkraukle Hospital 34,309.57 &2 6% 40.3% 7 1.58
Bauska hospltal 33,757.42 40 7.3% 16.1% 7 161
Livani Hospltal 38,557.53 &0 5.6%  53.9% 3 134
Ludza Medical Center 39,985.15 47 2.7% B.5% 3 068
Wellness & e 40,348.78 30 53%  32.3% 7 167
el N < = Medical Center 36,284 27 73 313%  257W 0 0.46
Sigulda Hospital 54,455.18 70 06% 52.8% 4 117
Smiftene fed Cross Hospital Z7.470.17 14 15.8% 65.0% 4 223
Alfiksne Hospital 29, 138.57 60 29% 31.6% L] 1.08
LimbaZi Hospital 45, 44414 - 4 0.56
Total Beds Wellness E Day care 568 0 5.1% 42.7%
Total Beds 6,648 4,934
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Apriipes limenis Slimnica ledzivotaju aptvere  Paslaik Prgf:i::‘-::s:::sltu Mirstiba noscli:lltzi % Koni(;‘edn:;::ijas Ko?:::eiﬁsestais
Procentualais iedzivotaju daudzums regiona % Prognozétais # Gultas # Gultas
Bérnu Kliniska universitates slimnica 483,034 370 163.84 0.0% 72.9%
Rigas Dzemdibu nams 565,785 122 316.84 0.0% 48.9%
_ . Traumatologijas un ortopédijas slimnica 461,867 210 190.94 0.3% 65.5%
d-fimenis Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica 508,928 1,669 1,135.19 3.0% 71.9%
Paula Stradina kliniska universitates slimnica 481,452 820 1,073.90 2.4% 76.5%
Kopéjais gultu skaits 3,191 2,880.71 1.1% 67.2%
Liepajas Regionala slimnica - Kurzeme 137,694.38 296 307 2.8% 43.4% 1 0.75
2 imenis Jékabpils Regionala slimnica — Zemgale 137,356.23 231 306 2.4% 29.5% 3 0.87
Vidzemes slimnica (Valmiera un Valka) 125,916.03 224 279 3.2% 21.9% 3 0.83
Kopéjais gultu skaits 751 892 2.8% 31.6%
Madonas slimnica 45,321.42 79 78 2.9% 5.5% 6 1.07
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 52,160.10 78 90 3.6% 19.5% 3 0.83
Daugavpils Regionala slimnica 61,416.47 639 106 2.8% 33.2% 3 0.93
Rézeknes slimnica 61,988.74 295 107 4.9% 43.3% 3 1.16
Jelgavas pilsétas slimnica 52,922.57 255 91 3.8% 38.0% 6 1.47
Jarmalas slimnica 86,511.64 96 149 3.7% 40.8% 6 1.49
Ziemelkurzemes Regionala slimnica 55,854.03 281 95 4.1% 57.8% 0 0.84
Kopéjais gultu skaits 1,723 716 3.7% 34.0%
Césu klinika 30,804.91 87 87.0 3.2% 29.1% 7 1.48
Dobeles slimnica 35,308.06 80 80.0 3.6% 30.6% 4 1.09
Rigas 2.slimnica 69,844.12 69 98.97 2.2% 1.0% 7 1.12
Tukuma slimnica 45,917.08 89 89.0 3.4% 23.9% 7 1.43
Ogres rajona slimnica 47,963.13 90 90.0 2.0% 29.4% 7 1.42
Kopéjais gultu skaits 415 445.0 2.9% 22.8%

N

1.44

Kopienas dienas Kraslavas slimnica 39,985.15 59 5.7% 52.6%
apripe Kuldigas slimnica 36,415.49 90 4.7% 39.6% 4 1.25
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.- _ _ Prognozétais gultu . Gultu Koncentracijas Konsolidétais
Apriipes limenis Slimnica ledzivotaju aptvere  Paslaik skaita modelis Mirstiba noslodze % indekss indekss
Procentualais iedzivotaju daudzums regiona % Prognozétais # Gultas # Gultas
Priekules slimnica 35,164.74 13 5.7% 93.8% 2 1.60
Aizkraukles slimnica 34,309.57 62 2.7% 40.3% 7 1.57
Bauskas slimnica 33,757.42 40 7.9% 16.1% 7 1.60
Livanu slimnica 38,557.53 60 6.3% 53.9% 3 1.35
Ludzas medicinas centrs 39,985.15 47 2.8% 8.5% 3 0.66
Preilu slimnica 40,348.78 30 3.3% 32.3% 7 1.52
Saldus medicinas centrs 36,284.27 23 3.3% 25.7% 0 0.45
Siguldas slimnica 54,458.18 70 1.4% 52.8% 4 1.21
Smiltenes Sarkana Krusta slimnica 27,470.17 14 18.1% 65.0% 4 2.26
Altiksnes slimnica 29,138.57 60 4.3% 31.6% 4 1.14
LimbaZu slimnica 45,444.14 - 4 0.56
Kopéjais gultu skaits kopienas dienas apriipes centros 568 0 5.5% 42.7%
Kopéjais gultu skaits 6,648 4,934
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11.pielikums. Stacionara uznemsana: pasreiz

éjaunp

lanota

Stacionara uznemsana: pasreizéja un planota

Kopa 2014
(pasreizéja)

2020

2025

Arstniecibas specialitates 92.662
Visparéja medicina 15.975 15.263 14.710
Negadijumu un neatliekama

palidziba - - -
Anestézija (ieskaitot intensivo

aprupi) 16.020 15.306 14.752
Kardiologija 21.287 20.338 19.602
Dermatologija 452 432 416
Endokrinologija un cukura diabéts 1.476 1.410 1.359
Gastroenterologija 3.159 3.018 2.909
Geriatriska medicina 1.631 1.558 1.502
Infekcijas slimibas - - -
Mediciniska onkologija 13.558 12.954 12.485
Neirologija 22.976 21.952 21.157
Pulmonologija - - -
Kodolmedicina - - -
Nieru arstésana - - -
Reimatologija 452 432 416

Garigas saslimsanas un traucéjumi

Bérnu un pusaudzu psihiatrija

Tiesu psihiatrija

Visparéja psihiatrija 17.560 16.777 16.170
Psihoterapija - -
Pediatrija 43.972 42.012 40.491
Pediatrija 40.989 39.162 37.744
Infekciju Pediatrija - - -
Neonatalogija 1.592 1.521 1.466
Pediatriska kirurgija 1.391 1.329 1.281

Dzemdnieciba un ginekologija

Patologija un radiologija

Kimiska patologija

Kliniska genétika

Klniska neirofiziologija

Kliniska farmakologija un terapija

Kliniska radiologija 1.973 1.885 1.817
Hematologija 4.092 3.910 3.768
Histopatologija - -
Imunologija - -
Mediciniska mikrobiologija &

virusologija 11.175 10.677 10.290

106.359

102.509

Kirurgijas specialitates

111.322
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Kopa 2014

(pasreizéja) 2020 2025
Vispareéja kirurgija 32.506 31.057 29.933
Traumu un ortopédiska kirurgija 48.227 46.077 44.409
Kardiotorakala kirurgija 7.947 7.593 7.318
Neirokirurgija 4.355 4.161 4.010
Oftalmologija 5.788 5.530 5.330
Mutes un ZokJa — sejas kirurgija - - -
ENT 2.590 2.475 2.385
Plastiska kirurgija 1.945 1.858 1.791
Urologija 7.964 7.609 7.334

ligtermina apriipe

Tuberkuloze 6.801 6.498 6.263

Apreibinosu vielu lietosana 14.712 14.056 13.547

Cits 26.792 25.598 24.671
Kopa: 364.179 347.944 335.350
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12.pielikums. Specialistu kodi un Sanigest klasifikacija

Kods
A251
A252
A253
A254
A255
n10
n102
nll
nl2
P25

A371

n01

n02

n04

n108

n20

n29

n30

n31

n72
n75
n76
n77
n78
n82
n83

n86

n91l

n93

n94

n96

n97

Datubazes profils

Ortodonts
Paradontologs
Bérnu zobarsts
Zobu protézists
Endodontists

Zobu estétikas specialists
Zobu protéZu meistars (tehnikis)

Zobu higiénists
Zobu tehnikis
Zobarsts

Fiziskas rehabilitacijas arsts

Biologs

Biokimikis

Runas terapijas specialists

Laboratorijas specialists

Epidemiologs
Masieris

Zidaina masaza

Solarija darbinieks

Kosmétikis

Laboratorijas asistents

Biomedicinas laboratorijas asistents
Garderobists (laboratorijas)
Laboratorijas garderobists- histologs
Epidemiologa asistents

Higiénista asistents
Ambulatoras apripes medicinas

asistents
Makslas terapeits
Uztura specialists

Radiografers

Skaistums specialists kosmetologija

Biomehanikis

Sanigest nosaukums

Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba

Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals

Veselibas jomas personals

Asistents
Asistents
Asistents
Asistents
Asistents
Asistents

Asistents

Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals

Veselibas jomas personals

Kategorija

Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba
Zobarstnieciba

Zobarstnieciba
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals

Asistents
Asistents
Asistents
Asistents
Asistents
Asistents

Asistents
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
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n98

n99

P29

P30

P34

P37
P38

P45

P46

P49

P51

P54
PPO1
PPO2

PPO4

PPO5

PPO6

PPO7

PP10

PP11

PP13

PP16

PP17

PP18

PP19

PP29

PP33

PP22

Datubazes profils

Bioniskas protezésanas inzenieris
VEl viens specialitates saraksts
Laboratorijas arsts

Sanitars

Kriminalistikas eksperts

Rehabilitacija
Fizikalas medicinas arsts

Transfuziologs

Veselibas apripes vaditajs
Sabiedribas veselibas arsts
Klniskais fiziologs

Fiziskas un rehabilitacijas medicinas
doktors

Alergologs
Hepatologs

Homeopats
Kosmetologs
Dietarsts
Akupunktiras arsts
Protezétajs
Seksologs, Seksopatalogs
Cits eksperts
Algologs

Osteopats
Flebologs
Transplantologs
Hiropraktikis
Refleksologs

Veselibas apripes vadibas doktors

Sanigest nosaukums

Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals

Veselibas jomas personals
Arodmedicina

Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals

Veselibas jomas personals
Dermatologija
Gastroenterologija

Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals

Veselibas jomas personals

Kategorija
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals

Medicinas specialitate

Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals

Medicinas specialitate

Medicinas specialitate

Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
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T01

T02

T03
T4

TO5

TO6
T07

MO02

Mo04

MO05

M08

M09

M16

M18

M20

M22

M23

M33

M57

P10
M52

n32

M51

M35

M37

M39
M40

M45

Datubazes profils

Fizioterapeits
Arodterapija

Reitterapija
Fizioterapeita asistents

Runas terapija

Tehniskais ortopéds
Ergoterapeita Asistents

Elektro akupunktiras diagnostika ar
Foll metodi

Aurikuloakupunktdra
Lazerakupunktdra

Dziedésana Ci-gun (Qi-Gong)
Su-Jok

Lazera terapija

Medicinas hlamidiologija
Vingrinajumu EKG

Manuala diagnostika un manuala
terapija

Elektroencefalografs

Pavirsi novietoti védera organi un
asinsvadi

Endoskopiska metode masu praksé

Transplantalogs
Bronhoskopija

Farmaceits
Osteorefleksoterapija

Elektro sirds stimulacijas un invazivo
ritma traucéjumi korekcija

Elektro fiziologiskas diagnostika
Asinsvadu patologijas
ultrasonodoplerografiska diagnostika

Periféro asinsvadu angioplastija
Sénisu slimibas un to rezultata
komplikaciju profilakses un arstésanas
metode

Sanigest nosaukums
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals

Veselibas jomas personals
Asistents

Veselibas jomas personals

Veselibas jomas personals
Asistents

Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals

Veselibas jomas personals

Interna medicina
Veselibas jomas personals

Veselibas jomas personals

Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals

Kardiologija

Veselibas jomas personals

Kategorija
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Asistents
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Asistents
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals

Medicinas specialitate
Veselibas jomas
personals

Veselibas jomas
personals

Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals

Medicinas specialitate

Veselibas jomas
personals
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M46

M54

M48

M49

M53

A011
A012
A013

A014
A015

AO01l6
Al6l
Al62
PO1
P02
P16

P18
P20
P24
P27
P36

P39
P41

PP24

P40
P48

PP15
P52
P53
P55
P35
P44

PP28
M17

M19
M24

Datubazes profils

Alkohola, narkotiku un psihotropo
vielu ietekmes parbaudes metode
Neiro sonografija jaundzimusajiem un

zidainiem

Arstnieciska perkutana koronara
angioplastija , t.sk. implantacijas
Sirds katetrizacijas un lielo asinsvadu

diagnostika, ieskaitot koronaro
angiografiju

Elektromiografs
Kardiologs
Reimatologs
Pneimonologs

Endokrinologs
Nefrologs

Gastroenterologs
Onkologs kimijterapeits
Onkologija kirurgs
Interna medicina

Gimenes ( visparejas prakses) arsts

Onkologs kimijterapeits

Anesteziologs, reanimatologs
Neirologs

Infektologs

Dermatologs, venerologs
Sporta arsts

Neatliekamas medicinas arsts
Veselibas arsts

Transfuziologs

Katastrofu medicinas doktors
Geriatrs

Hipnoterapeits
Kardiologs

Arodveselibas un arodslimibu arsts

Onkologs
Arodslimibu arsts
Geneétikis

Kunga-zarnu trakta endoskopija
Kunga-zarnu trakta endoskopija

Elektrokardiografs
Neirosonologiska izmeklésana

Sanigest nosaukums
Veselibas jomas personals
Neirologija

Veselibas jomas personals

Kardiologija

Veselibas jomas personals
Kardiologija

Reimatologija
Pneimonologija
Endokrinologija un cukura
diabéts

Nieru arstésana

Gastroenterologija
Mediciniska onkologija
Mediciniska onkologija
Interna medicina
Visparéja medicina
Mediciniska onkologija
Anestézija (ieskaitot intensivo
aprapi)

Neirologija

Infekcijas slimibas
Dermatologija

Sporta medicina
Negadijumu un neatliekama
palidziba

Visparéja medicina

Veselibas jomas personals
Negadijumu un neatliekama
palidziba

Interna medicina

Visparéja psihiatrija
Kardiologija
Arodmedicina
Mediciniska onkologija
Arodmedicina

Interna medicina

Gastroenterologija
Gastroenterologija

Veselibas jomas personals
Neirologija

Kategorija
Veselibas jomas
personals

Medicinas specialitate
Veselibas jomas
personals

Medicinas specialitate
Veselibas jomas
personals

Medicinas specialitate
Medicinas specialitate
Medicinas specialitate

Medicinas specialitate
Medicinas specialitate

Medicinas specialitate
Medicinas specialitate
Medicinas specialitate
Medicinas specialitate
Medicinas specialitate
Medicinas specialitate

Medicinas specialitate
Medicinas specialitate
Medicinas specialitate
Medicinas specialitate
Medicinas specialitate

Medicinas specialitate

Medicinas specialitate
Veselibas jomas
personals

Medicinas specialitate

Medicinas specialitate
Garigas saslimsanas
un traucéjumi

Medicinas specialitate
Medicinas specialitate
Medicinas specialitate
Medicinas specialitate
Medicinas specialitate

Medicinas specialitate

Medicinas specialitate
Veselibas jomas
personals

Medicinas specialitate
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Kods Datubazes profils

M21 Ehokardiografija

A163 Onkologiska ginekologija

NO5 Psihologs
Profesionala veselibas aprapes

n101 kapelans

A191 Bérnu psihiatrs

A192 Tiesu psihiatrijas eksperts

P19 Psihiatrs

P42 Psihoterapeits

P28 Narkologs

n00 Neesosa specialitate

N15 Mikrobiologs

n26 Sabiedribas veselibas masa

n27 Medicinas asistents (garderobists)

n28 Vecmate

n39 Masa

n40 Ambulatoras apripes masa

n4l Bé&rnu masa

n43 Diabéta Masa

n44 Uztura masa

n45 Endoskopijas masa

n46 Fizioterapijas masa

n47 Phthisio- Pneimonologijas masa

n48 Funkcionalas diagnostikas masa

n51 Infektologijas masa
Anestézijas , intensivas un arkartas

n52 aprupes masa

n53 Operaciju masa

n54 Atkaribas vielu masa

n55 Neatliekamas palidzibas masa

n56 Neirokirurgijas masa

n57 Neirozinatnes masa

n58 Oftalmologijas masa

n59 Onkologijas masa

n60 Operaciju zales masa

n61 Pirmskolas un skolas masa

n62 Garigas veselibas masa

n63 Radiografijas un radiologija masa

n64 Terapijas masa

n65 Transfuziologijas masa

n66 Traumatologijas un ortopédijas masa

Latvijas veselibas apriipes infrastruktiiras generalplans 2016-2025

Sanigest nosaukums
Kardiologija
Mediciniska onkologija

Psihologija

Veselibas jomas personals
Bérnu un pusaudzu psihiatrija
Tiesu psihiatrija

Visparéja psihiatrija

Psihoterapija
Narkologija

Veselibas jomas personals
Mediciniska mikrobiologija &
virusologija

Masa

Asistents

Veselibas jomas personals
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa

Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa

Veselibas jomas personals
Masa

Kategorija
Medicinas specialitate

Medicinas specialitate
Garigas saslimsanas
un traucéjumi
Veselibas jomas
personals

Garigas saslimsanas
un traucéjumi
Garigas saslimsanas
un traucéjumi
Garigas saslimsanas
un traucéjumi
Garigas saslimsanas
un traucejumi

Narkologija
Veselibas jomas
personals
Patologija un
radiologija
Masa

Asistents
Veselibas jomas
personals

Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa

Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa
Veselibas jomas
personals

Masa
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n67
n68
n70

n73

n74
n80
n81
n89
n90
n95

M60

M58

Al42

P14

M34
Al151
A1510
Al152
A153
Al54
A155
Al156
Al157
A158
PP21
A159
P12
P15
P21

A292

n23
n24

n33

n79
n85
P17

P31

P32

Datubazes profils

Podiatrijas masa

Zobarsta masa

Masas paligs

Hemodializes un nieru masa
Transplantacijas masa
Neatliekamas medicinas arsta
asistents (garderobists)

Peritonealas dializes masa
Urologijas masa

Fizikalas un rehabilitacijas masa
Transfuziologijas masa

Internas medicinas masa

Funkcionalas diagnostikas metode

masu praksé
Fizikalas terapijas metode masu
praksé

Ginekologs, onkologs

Ginekologs, dzemdibu specialists
Ultrasonografs dzemdnieciba un

ginekologija
Neonatologs

Bérnu alergologs
Bérnu infektologs
Bérnu kardiologs
Bérnu reimatologs
Bérnu pneimonologs
Bérnu endokrinologs
Bérnu nefrologs

Bérnu gastroenterologs
Bérnu neirologs

Bérnu hematoonkologs
Bérnu kirurgs

Pediatrs

Bérnu neirologs
Mikrobiologs

Imunologs
Genetikis

Farmaceits
Mikrobiologijas garderobists-
laborants

Radiologijas asistents
Hematologs

Radiologs terapeits

Radiologs

Sanigest nosaukums
Masa

Masa

Asistents

Masa

Asistents
Masa
Masa
Masa
Masa
Masa

Veselibas jomas personals
Veselibas jomas personals
Dzemdnieciba un ginekologija
Dzemdnieciba un ginekologija

Dzemdnieciba un ginekologija
Neonatalogija

Pediatrija

Pediatrija

Pediatrija

Pediatrija

Pediatrija

Pediatrija

Pediatrija

Pediatrija

Pediatrija

Pediatrija

Pediatriska kirurgija
Pediatrija

Pediatrija

Mediciniska mikrobiologija &
virusologija

Imunologija

Kltniska genétika

Kliniska farmakologija un
terapija

Asistents
Asistents
Hematologija

Kliniska radiologija

Kltniska radiologija

Kategorija
Masa
Masa
Asistents

Masa

Asistents

Masa

Masa

Masa

Masa

Masa

Veselibas jomas
personals
Veselibas jomas
personals
Dzemdnieciba un
ginekologija
Dzemdnieciba un
ginekologija
Dzemdnieciba un
ginekologija
Pediatrija
Pediatrija
Pediatrija
Pediatrija
Pediatrija
Pediatrija
Pediatrija
Pediatrija
Pediatrija
Pediatrija
Pediatrija
Pediatrija
Pediatrija
Pediatrija
Patologija un
radiologija
Patologija un
radiologija
Medicinas specialitate
Patologija un
radiologija

Asistents
Asistents

Medicinas specialitate
Patologija un
radiologija

Patologija un
radiologija
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Kods Datubazes profils Sanigest nosaukums Kategorija
Patologija un
P33 Patologs Kimiska patologija radiologija
Patologija un
P43 Genétikis Kliniska genétika radiologija
Mediciniska mikrobiologija &  Patologija un
P47 Kltniskais mikrobiologs virusologija radiologija
Patologija un
PP0O3 Imunologs Imunologija radiologija
P03 Kirurgs Visparéja kirurgija Kirurgijas specialitates
P04 Neirokirurgs Neirokirurgija Kirurgijas specialitates
PO5 Krasu kirurgs Kardiotorakala kirurgija Kirurgijas specialitates
P06 Sirds kirurgs Visparéja kirurgija Kirurgijas specialitates
P07 Asinsvadu kirurgs Visparéja kirurgija Kirurgijas specialitates
P08 Urologs Urologija Kirurgijas specialitates
P09 Plastiskais kirurgs Plastiska kirurgija Kirurgijas specialitates
P11 Ambulatorais kirurgs Visparéja kirurgija Kirurgijas specialitates
Traumu un ortopédiska
P13 Traumatologs , ortopéds kirurgija Kirurgijas specialitates
P22 Oftalmologs Oftalmologija Kirurgijas specialitates
P23 Otolaringologs ENT Medicinas specialitate
Mutes un Zok|a — sejas
P26 Mutes un Zokla — sejas kirurgs kirurgija Kirurgijas specialitates
PP31 Roku kirurgs Visparéja kirurgija Kirurgijas specialitates

206



Latvijas veselibas aprupes infrastruktiiras generalplans 2016-2025

13.pielikums. Planosanas metode, etalons, noslogojums péc
pakalpojuma veida. Apkopojuma tabula.

Medicinas

Planosanas

Etalons

Noslogoj

Komentars

pakalpojums
Visas medicinas
un kirurgijas
akadtas gultas

Nieru dialize

Gultas dienas

LINAC

Paliativa apripe

Dzemdniecibas
un ginekologija
stacionara ( uz
nakti)

Jaundzimuso
intensivas
terapijas bérnu
gultas

Ipasas apripes
jaundzimuso
gultas

Intensivas
apripes nodala

Pediatrijas
intensivas
apripes nodala

metode
Prognozétais
iedzivotaju
skaits

3 sesijas uz
pacientu
nedéla

Prognozétais
iedzivotaju
skaits

Véza gadijumi

Balstits uz
iedzivotaju
skaita

proporciju

Prognozétas
dzemdibas un
prognozétais
iedzivotaju
daudzums

Balstits uz
iedzivotaju
skaita

proporciju

Balstits uz
iedzivotaju
skaita

proporciju

% no
stacionarajam
gultam

Populacija un
izrakstiSana

Gultu dienas/365

2 mainas viena
diena, 312 dienas
gada

420 dienas
pacientiem gada

1.6 gadijums uz
1000 jauniem
gadijumiem

6.7 gultas
(publiskas un
privatas) uz
100,000
iedzivotajiem
Gultu dienas/365

1.5 NICU gultas uz
1000 dzivi
dzimusajiem
2.limentun 0.5
NICU 3.limen1

5.6 SCN gultas uz
1000 dzivi
dzimus3ajiem

9 gultas uz 100,000
iedzivotajiem,

4,5 % no pieauguso
akdto diennakts
gultas un kirurgijas
gultas sadalei

2 gultas uz 100,000
iedzivotajiem

ums
85%

n/a

n/a

n/a

n/a

75%

70%

70%

70%

70%

Balstas uz prognozétajiem izrakstiem 2020.
un 2025. gada un izmainam ambulatoraja

kirurgijas likme un hospitalizacijas raditaji ka
pamats pienémumiem.

Parskatits Eurostat iedzivotaju standarts.

Aptuveni 50% jauno véZa gadijumu ir

nepiecieSama staru terapija. Ari parskatits

Eurostat iedzivotaju standarts.

90% gultas tiek uzskatitas par publiskam.

Palielinata kopé&ja dzimstiba un ALOS ir 3
dienas. Ginekologijas ALOS ir 4 dienas un

aptuveni 30 % no visam gultas dienam
apléstas no planotajam izrakstiem un

iedzivotaju korekcijas.

Prognozéts pieaugums dziviem dzimusiem
[idz 2025. gadam un standartiem, balstoties

uz ASV un Australijas jaundzimuso

standartiem. Indijas standartu parskata 3 uz
100,000 iedzivotajiem.

PlanoSanas standarts Australija un

Lielbritanija , ka % no gultas. Ari aplésta,

pamatojoties uz

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/

PM(C3551445/

legiti no izmantosanas [imena bérniem

parvérsts uz 100k standartu.
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Medicinas

pakalpojums

Planosanas
metode

Etalons

Noslogoj
ums

Komentars

Akata
novérosanas
nodala

Koronara
aprapes nodala

Rehabilitacija

Infarkta nodala

Geriatriska
medicina

AkUta gariga
veseliba

Pediatrija
(nakts) gultas

Ambulatorie
kirurgijas centri

Primaras
aprupes centri

% no
stacionaro
gultu skaita

% no
stacionaro
gultu skaita

Balstits uz
iedzivotaju
skaitu

Balstits uz
piekluves
laiku

Balstits uz
iedzivotaju
skaitu

Balstits uz
iedzivotaju
skaitu
Prognozétais
iedzivotaju
skaits

n/a

ledzivotaju
skaits

2.5% no akutajiem
pieaugusajiem
diennakts
medicinas un
kirurgiskajas gultas

2.5% no akutajiem
pieaugusajiem
diennakts
medicinas un
kirurgiskajas gultas

30 gultas uz
100,000
iedzivotajiem

Piekluve infarkta
nodalai 90 mindsu
laika

2.5 gultas uz 1000
iedzivotajiem
vecakiem par 70
gadiem parveidot
uz 100,000
iedzivotajiem

4 gultas uz 100,000
iedzivotajiem

Gultu dienas/365

1 cents katra
galvenaja
Nacionalaja
attistibas centra
1 cents katra
galvenaja
Nacionalaja
attistibas centra

n/a

n/a

85%

85%

85%

n/a

75%

Diena

Diena

Si nav ietverta ICU vienib3, bet ir sadalita pa
citam nodalam.

Koncentréts 2.lmena iestadeés.

lerosinats novirzit vairak uz dienas
gadijumiem.

90% iedzivotaju vajadzétu but pieejai
infarkta nodalai 90 minasu laika. Principa
izvietotas 3. un 4. limena slimnicas un ieklauj
infarkta ICU gultas.

UzskaitTti ilgtermina.

Pamatojoties uz prognozétiem akitajiem
garigas veselibas izrakstiem akatajas
slimnicas.

Prognozéts skaita pieaugums bérniem
dzimstibas pieauguma rezultata, bet
samazinas uznems$anas raditaji.

Pamatojoties uz paredzamo iedzivotaju
daudzumu un paredzamo izméru ar 2000
cilvekiem uz vienu arstu un pilsétas lielumu.
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14.pielikums. Liguma slimnicu saraksts un regionalie kodi

2e5cf835e0c38d447c38678392a
e6b02d40dc34b
0cb28f51b0abe44abeba33590e2
5325de9b8h360
30bcfdb92a70b2f7dc03c17c71e5
1d5b0151e2e9
8f3878a69ba8e2fcc3f4d570a899
10e5fd79faea
67039f80e06c00ef536ba783ec6
da21c74247131
90ce17cd383f9c9565a48359e76f
7c7ac51e4b8d
dblbbedac2eef5b2e633a85d70a
cd6cb57c80028
ec4acf60138c42ff76b95b0dbc30
9285927a8a66
72efce28982904fcbe8b583e719
44b002dcec335
ce47653557b90ab2dac0d16077f
63cafec60081d
2bb8ca33b4288676963ac6a2804
8794731a5759d
a7¢2db9281d0710be757baddfb9
a977fd0bcb7c5
63dcb85272fd2d71dee412b17f1
cde54bccbbba3
1f3c0fa31elfb477ac5ee7ecc6df9
b8972950551
9¢196433de5alec9600ac16618e
6895616046be7
0el17e13db134bf1b7822133c6d1
534e7402933e0
b94a75d4f308f793b6b5b2e8da3
b8f5f049d80f5
150fbb30d1c787e39d35c51b265
5c63543b50c52
dcd76020bf14e8d42bca3f24f859
42bcalc42828
3226a2efdd5dfd4ccbfd4236d7ee
ed9ab228d8cd
9d31ca6f9482259¢386d40bc77a
c7540abc281cl
be49ef96898ba087161c104c960
573dc5fe6e99d
9¢25680fcdeeb28fddcb4abe823
408e43151afca

Rigas Austrumu klniska
universitates slimnica
Traumatologijas un
ortopédijas slimnica

Paula Stradina kliniska
universitates slimnica
Bérnu Kliniska universitates
slimnica

Rigas Psihiatrijas un
narkologijas centrs

Rigas 2. slimnica

Rigas Dzemdibu nams
Daugavpils Neiropsihiatriska
slimnica

Daugavpils Regionala
slimnica

Slimnica Gintermuiza
Jelgavas pilsétas slimnica
Jékabpils Regionala centra
slimnica

Valsts Rehabilitacijas centrs
“Vaivari”

Jirmalas slimnica

Piejlras slimnica

Liepajas Regionala slimnica
Reézeknes slimnica
Vidzemes slimnica
Ziemelkurzemes Regionala
slimnica

Aizkraukles slimnica
Altksnes slimnica

Bauskas slimnica

Césu klinika

Noslégts
llgums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
llgums
Noslégts
llgums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
llgums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
llgums
Noslégts
llgums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
llgums
Noslégts
llgums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
llgums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums

Riga
Riga
Riga
Riga
Riga
Riga
Riga
Latgale

Latgale
Zemgal
e
Zemgal
e
Zemgal
e

PieRiga

PieRiga
Kurzem
e
Kurzem
e

Latgale
Vidzem
e
Kurzem
e
Zemgal
e
Vidzem
e
Zemgal
e
Vidzem
e

1000

1000

1000

1000

1000

1000

1000

5000

5000

9000

9000

9000

1300

1300

1700

1700

5000

2500

1700

9000

2500

9000

2500

Riga

Riga

Riga

Riga

Riga

Riga

Riga
Daugavpils
Daugavpils
Jelgava
Jelgava
Jelgava
Jarmala
Jarmala
Liepaja
Liepaja
Daugavpils
Valmiera
Liepaja
Jelgava
Valmiera
Jelgava

Valmiera
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bab6c6fc854740bc6dc09c28318f
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cffedfdd57ad
c5e495a0f3c8fbcf4d37494edd62
fbde5487ccdf
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04d0f74bb78f2
3795048a635cabe92b1a5b78b2f
21f77e4915857
b6771ac35d31caalalael1190b0
3baa07d175bc8

Straupes Narkologijas
slimnica

Dobeles slimnica

Balvu un Gulbenes slimnicu

apvieniba

Aknistes Psihiatriska
slimnica

Kraslavas slimnica
Kuldigas slimnica
Prielukes slimnica

Bérnu Neiropsihiatriska
slimnica “Ainazi”

Ludzas medicinas centrs
Madonas slimnica
Ogres rajona slimnica
Preilu slimnica

Livanu slimnica

Siguldas slimnica

Saldus medicinas centrs
Tukuma slimnica
Smiltenes Sarkana Krusta
slimnica

Strencu Neiropsihiatriska
slimnica

Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
llgums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
llgums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
llgums
Noslégts
llgums
Noslégts
ligums
Noslégts
ligums
Noslégts
llgums

Vidzem
e
Zemgal
e
Vidzem
e
Zemgal
e

Latgale
Kurzem
e
Kurzem
e

PieRiga

Latgale
Vidzem
e

PieRiga
Latgale
Latgale

PieRiga
Kurzem
e

PieRiga
Vidzem
e
Vidzem
e

2500

9000

2500

9000

5000

1700

1700

1300

5000

2500

1300

5000

5000

1300

1700

1300

2500

2500

Valmiera
Jelgava
Valmiera
Jelgava
Daugavpils
Liepaja
Liepaja
Jirmala
Daugavpils
Valmiera
Jirmala
Daugavpils
Daugavpils
Jirmala
Liepaja
Jarmala
Valmiera

Valmiera
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15.pielikums. Liguma iestazu saraksts un regionalie kodi

Region/ Hospital % refurbished (2006-2016) % refurbished (2011-2016)
Kurzeme
Liepaja Regional Hospital 43% 43%
Northern Regional Hospital 64% 34%
Seaside Hospital 59% 59%
Letgale
Daugavpils Neuropsychiatric Hospital 0% 0%
Daugavpils Regional Hospital 0% 0%
Kraslava Hospital 37% 37%
Livani Hospital 198% 100%
Ludza medical center 66% 3%
Preili Hospital 29% 29%
Rezeknes Hospital 51% 24%
Riga
Child Mental hospital "Aina i" 6% 0%
Eastern Clinical University Hospital of 21% 16%
Riga
Jurmala Hospital 73% 39%
National Rehabilitation Centre of 452% 79%
"Vaivari"
Ogre District Hospital 63% 63%
Pauls Stradin Clinical University 42% 6%
Hospital
Psychiatry and Addiction Center of Riga 50% 50%
Riga Maternity Hospital 18% 15%
Sigulda Hospital 139% 100%
Traumatology and Orthopedics Hospital 22% 21%
Tukums hospital 56% 6%
University Children's Hospital 87% 34%
Vidzeme
Aluksne hospital 67% 59%
Balvi and Gulbene hospital association 158% 100%
Madona Hospital 35% 18%
Straupe Addiction Hospital 7% 0%
Strenci Mental Hospital 0% 0%
Vidzeme Hospital 62% 29%
Zemgale
Aizkraukle hospital 116% 100%
Akniste hospital 150% 77%
Bauska hospital 261% 100%
Dobele Hospital 22% 14%
Gintermui a Hospital 72% 50%
Jelgava City Hospital 118% 59%
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16.pielikums. lerosinatie medicinas darbiniekiem pilna laika ekvivalents (PLE) uz 100,000
iedzivotajiem un prognozéto iedzivotaju vajadzibam 2020. un 2025. gadam balstiti uz
ierosinatajiem standartime

2014 2020 2025

Specialitate/regions

Arstniecibas specialitates 37 | 40 | 41 | 219 | 30 | 33 | 402 |29 |32 |46 |[137 |23 |28 |2974 (27 |29 |46 |[134 |21 |26 | 286
1 9 6 3 6 0 5 7 2 1 8 0 5 8 7 5 3 4 9 6
Negadijumu un neatliekama palidziba 2 1 3 124 7 1 138 | 19 21 30 88 15 18 191 18 19 30 86 14 17 184
Intensiva apripe (ieskaitot anastéziju) 33 31 20 312 27 19 450 | 29 32 45 135 23 28 292 27 29 46 132 21 26 281
Kardiologija 14 | 20 | 17 | 173 7 15 | 245 | 8 9 13 | 39 6 8 84 8 8 13 | 38 6 8 81
Dermatologija 9 12 | 13 | 147 9 8 198 | 4 4 6 17 3 3 36 3 4 6 16 3 3 35
Endokrinologija un cukura diabéts 7 4 7 54 6 7 84 |3 3 4 13 2 3 29 3 3 4 13 2 3 28
Gastroenterologija 6 8 4 70 4 4 95 5 5 8 23 4 5 50 5 5 8 22 4 4 48
Visparéja medicina (GP) 20 21 23 527 15 20 153 | 11 12 17 531 89 11 1.14 10 11 17 517 82 10 1.10
3 6 6 6 1 9 4 4 8 0 5 7 4 9 4 4
Geriatrija - - - 0 2 2 4 11 2 2 23 2 2 4 10 2 2 22
Infekcijas slimibas 5 5 0 38 5 3 55 6 6 9 27 4 5 57 5 6 9 26 4 5 55
Interna medicina 38 48 53 279 35 33 486 | 48 52 74 221 37 46 477 45 48 75 215 34 43 460
Mediciniska onkologija 6 7 2 60 4 4 82 4 4 6 18 3 4 38 4 4 6 17 3 3 37
Neirologija 25 34 23 196 26 18 322 | 13 14 21 62 10 13 134 13 13 21 60 10 12 129
Kodolmedicina - - - 0 2 2 3 9 1 2 19 2 2 3 9 1 2 18
Arodmedicina 14 7 23 86 10 9 148 | 25 27 38 115 19 24 248 23 25 39 112 18 22 239
Pneimonologija 8 13 13 65 11 6 115 | 11 12 18 53 9 11 115 11 11 18 52 8 10 110
Nieru arstésana 2 3 0 34 2 3 44 2 2 3 10 2 2 11 2 2 3 9 2 2 20
Reimatologija 1 1 1 19 0 0 23 2 2 2 7 1 1 15 1 2 2 7 1 1 15
Garigas saslimsanas un traucéjumi 34 39 20 | 206 26 50 375 | 32 35 50 150 | 25 31 324 30 32 51 146 23 29 312
Bérnu un pusaudzu psihiatrija 2 3 3 9 1 2 20 | 3 4 5 16 3 3 34 3 3 5 15 2 3 33
Tiesu psihiatrija 1 6 0 5 0 3 14 3 3 5 14 2 3 30 3 3 5 14 2 3 29
Visparéja psihiatrija 29 | 30 | 16 | 149 | 25 | 41 | 290 |22 |24 |34 |101 |17 |21 | 218 20 |22 |34 |98 16 |20 | 210
Psihoterapija 3 1 1 43 1 4 52 4 5 7 19 3 4 42 4 4 7 19 3 4 40
Dzemdnieciba un ginekologija 60 | 56 | 60 | 319 | 43 | 47 | 584 |38 |41 |59 |177 |30 |37 | 382 36 |38 |60 | 172 27 | 35 | 368
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Specialitate/regions

Dzemdnieciba un ginekologija 60 56 60 319 43 47 584 36 38 60 172 27 35 368
Pediatrija 47 | 58 | 47 | 330 | 44 | 44 | 570 |37 |40 |58 |[173 |29 |36 | 372 35 | 37 |58 | 168 27 | 34 | 359
Pediatrija 37 47 38 241 36 35 434 | 29 31 44 133 22 27 286 27 29 45 129 21 26 276
Neonatalogija 7 5 7 47 7 7 80 6 6 9 27 4 5 57 5 6 9 26 4 5 55
Pediatriska kirurgija 3 6 3 42 1 2 56 |3 3 4 13 2 3 29 3 3 4 13 2 3 28
Patologija un radiologija 38 | 44 | 25 | 334 | 26 | 28 | 495 |30 |32 |46 |138 |23 |29 | 298 28 | 30 |44 | 134 21 | 27 | 287
7
Kimiska patologija 4 7 1 42 1 1 55 | 6 6 9 27 5 6 59 6 6 9 27 4 5 57
Kliniska genétika 0 0 0 14 0 0 14 1 1 1 4 1 1 8 1 1 1 3 1 1 7
Kliniska neirofiziologija 0 0 0 1 2 0 0 4 0 0 1 2 0 0 4
Kliniska farmakologija un terapija 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 4 1 1 8 1 1 1 3 1 1 7
Kliniska radiologija 31 33 23 210 24 24 343 | 15 16 23 69 12 14 149 14 15 23 67 11 13 143
Hematologija 1 1 1 20 0 0 24 2 2 4 11 2 2 23 2 2 4 10 2 2 22
Histopatologija 0 3 3 4 13 2 3 29 3 3 4 13 2 3 28
Imunologija 0 0 0 15 0 0 15 1 1 2 5 1 1 11 1 1 2 5 1 1 11
Mediciniska mikrobiologija & 2 2 0 34 1 3 42 1 1 1 4 1 1 8 1 1 1 3 1 1 7
virusologija
Kirurgijas specialitates 9 | 10 | 11 | 832 | 81 | 91 131 |46 [ 66 |95 (284 |47 |59 | 613 57 |61 |9 | 277 44 | 55 | 591
5 2 8 1
Vispariga kirurgija 41 40 40 225 26 38 410 | 21 23 33 97 16 20 210 20 21 33 95 15 19 202
[Traumu un ortopédiska kirurgija 20 13 21 141 21 12 228 | 11 12 18 53 9 11 115 11 11 18 52 8 10 110
Kardioterakala kirurgija 0 0 0 14 0 0 14 2 2 3 9 1 2 19 2 2 3 9 1 2 18
Neirokirurgija 0 6 1 50 0 1 58 3 3 4 13 2 3 29 3 3 4 13 2 3 28
Oftalmologija 15 24 24 187 15 22 288 | 10 10 15 44 7 9 95 9 10 15 43 7 9 92
Mutes un Zokla — sejas kirurgija 0 1 0 29 0 1 31 2 2 2 7 1 1 15 1 2 2 7 1 1 15
ENT 13 14 20 113 12 15 186 | 6 6 9 27 4 5 57 5 6 9 26 4 5 55
Plastiska kirurgija 0 0 4 19 1 0 26 2 3 4 12 2 2 25 2 2 4 11 2 2 24
Urologija 6 6 2 54 7 3 79 5 5 7 22 4 5 48 4 5 7 22 3 4 46
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17.pielikums. Medicinas personals péc specialitates: pasreizéjais pret ierosinato

Medicinas personals péc
specialitates

Medicinas specialitate

Pasreiz

lerosinatais
PLE

lerosinatais
PLE

Iztrikums- parpalikums pret

ierosinato

4025.0

g:ﬁgjgggm” un neatliekama 138.1 190.9 184.0 52.7 45.8
Intensiva aprape (ieskaitot
anestéziju) 449.7 292.0 281.5 157.7 168.2
Kardiologija 244.7 84.0 80.9 106.7 163.8
Dermatologija 197.8 36.3 35.0 161.5 162.8
Endokrinologija un cukura diabéts 83.7 28.6 27.6 55.0 65.1
Gastroenterologija 95.5 49.6 47.8 45.8 47.6
Visparéja medicina (GP) 1539.0 1145.2 1103.8 393.8 435.3
Geriatrija 22.9 22.1 22.9 22.1
Infekcijas slimibas 54.8 57.3 55.2 2.4 0.3
Interna medicina 486.4 477.2 459.9 9.2 26.5
Mediciniska onkologija 82.2 38.2 36.8 44.1 45.4
Neirologija 322.3 133.6 128.8 188.7 193.5
Kodolmedicina 19.1 18.4 -19.1 -18.4
Arodmedicina 148.5 248.1 239.1 99.7 90.7
Pneimonologija 115.5 114.5 110.4 1.0 5.1
Nieru arsteésana 44.0 21.0 20.2 23.0 23.8
Reimatologija 22.8 15.3 14.7
frz':g;usr::"mga"as a0 374.9 324.0 312.3
Bérnu un pusaudzu psihiatrija 19.8 34.0 32.8 14.2 -13.0
Tiesu psihiatrija 13.6 30.0 28.9 16.4 15.3
Visparéja psihiatrija 289.8 218.0 210.1 71.8 79.7
Psihoterapija 51.7 42.0 40.5 9.7 11.2
Dzemdnieciba un ginekologija 584.0 381.7 367.9 _I
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lerosinatais | lerosinatais | lztrGkums- parpalikums pret

Medicinas personals péc PLE PLE T
specialitates Patreis

Dzemdnieciba un ginekologija 584.0 381.7 367.9 202.2 216.0
Pediatrija 570.1 372.2 358.7

Pediatrija 434.1 286.3 275.9

Neonatalogija 80.4 57.3 55.2 23.1 25.2
Pediatriska kirurgija 55.6 28.6 27.6 27.0 28.0
Patologija un radiologija 495.2 297.8 287.0

Kimiska patologija 55.0 59.2 57.0 4.2 2.0
Kliniska genétika 14.0 7.6 7.4 6.4 6.6
KlTniska neirofiziologija 3.8 3.7 -3.8 -3.7
Kliniska farmakologija un terapija 1.0 7.6 7.4 -6.6 -6.4
Kliniska radiologija 344.5 148.9 143.5 195.6 201.0
Hematologija 23.7 22.9 22.1 0.8 1.6
Histopatologija 28.6 27.6 -28.6 -27.6
Imunologija 15.2 11.5 11.0 3.8 4.2
\'X'i‘i';'g;j‘: mikrobiologija & 41.8 7.6 7.4 34.1 34.4
Kirurgijas specialitates 1317.6 612.7 590.5 —I
Visparéja kirurgija 410.0 210.0 202.4 200.1 207.7
Traumu un ortopédiska kirurgija 227.8 114.5 110.4 113.3 117.4
Kardiotorakala kirurgija 13.7 19.1 18.4 5.4 4.7
Neirokirurgija 57.8 28.6 27.6 29.1 30.2
Oftalmologija 287.5 95.4 92.0 192.1 195.6
Mutes un Zokla — sejas kirurgija 30.5 15.3 14.7 15.3 15.8
ENT 186.1 57.3 55.2 128.9 130.9
Plastiska kirurgija 25.6 24.8 23.9 0.7 1.6
Urologija 78.6 47.7 46.0 30.9 32.6
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N e s lerosinatais | lerosinatais | lztrGkums- parpalikums pret
Medicinas personals péc PLE PLE jerosinato

specialitates .
Pasreiz

Kopa ‘ 7366.8 4962.1 4782.5 2404.6 2584.3

Salidzinosa metode: Izmantojot maksimali 1,0 PLE uz vienu pakalpojumu sniedz&ju (ierosinatais PLE balstits uz standartiem):

Medicinas specialitate 3247.2 2973.7 2866.1 273.5 381.1
'::ﬁj;g:m” U e it 1236 190.9 184.0 -67.2 -60.3
Ln::g;'i?jpmpe e eligai 358.5 292.0 281.5 66.5 77.0
Kardiologija 170.1 84.0 80.9 86.1 89.1
Dermatologija 152.7 36.3 35.0 116.5 117.8
Endokrinologija un cukura diabéts 60.9 28.6 27.6 32.2 33.3
Gastroenterologija 63.2 49.6 47.8 13.6 15.4
Visparéja medicina (GP) 1359.4 1145.2 1103.8 214.2 255.7
Geriatrija 22.9 22.1 -22.9 -22.1
Infekcijas slimibas 43.9 57.3 55.2 -13.3 -11.3
Interna medicina 378.6 477.2 459.9 -98.6 -81.3
Mediciniska onkologija 61.1 38.2 36.8 22.9 24.3
Neirologija 235.9 133.6 128.8 102.3 107.1
Kodolmedicina 19.1 18.4 -19.1 -18.4
Arodmedicina 100.2 248.1 239.1 -147.9 -139.0
Pneimonologija 89.8 114.5 110.4 -24.7 -20.6
Nieru arstésana 33.4 21.0 20.2 12.4 13.2
Reimatologija 15.9 15.3 14.7 0.6 1.2
f:::igjsusl:?hmsanas un 292.8 324.0 312.3 -31.2 -19.5
Bérnu un pusaudzu psihiatrija 12.9 34.0 32.8 -21.1 -19.8
Tiesu psihiatrija 6.6 30.0 28.9 -23.4 -22.3
Visparéja psihiatrija 2293 218.0 210.1 11.3 19.2
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Psihoterapija 43.9 42.0 40.5 1.9 3.4
Dzemdnieciba un ginekologija 420.2 381.7 367.9 38.4 52.3
Dzemdnieciba un ginekologija 420.2 381.7 367.9 38.4 52.3
Pediatrija 417.8 372.2 358.7 45.7 59.1
Pediatrija 316.2 286.3 275.9 29.9 403
Neonatalogija 59.6 57.3 55.2 2.3 4.4
Pediatriska kirurgija 42.1 28.6 27.6 13.4 14.5
Patologija un radiologija 385.3 297.8 287.0 87.5 98.3
Kimiska patologija 43.6 59.2 57.0 -15.6 -13.4
Kliniska genétika 13.6 7.6 7.4 6.0 6.2
Kliniska neirofiziologija 3.8 3.7 -3.8 -3.7
Kliniska farmakologija un terapija 1.0 7.6 7.4 -6.6 -6.4
Kliniska radiologija 259.0 148.9 143.5 110.1 115.5
Hematologija 18.5 22.9 22.1 -4.4 -3.6
Histopatologija 28.6 27.6 -28.6 -27.6
Imunologija 11.3 11.5 11.0 0.2 0.3
\')?:i';'g;}‘; el R 38.3 7.6 7.4 30.7 30.9
Kirurgijas specialitates 995.8 612.7 590.5 383.1 405.3
Visparéja kirurgija 313.6 210.0 202.4 103.7 111.3
Traumu un ortopédiska kirurgija 164.3 114.5 110.4 49.8 53.9
Kardiotorakala kirurgija 10.1 19.1 18.4 -9.0 -8.3
Neirokirurgija 45.9 28.6 27.6 17.3 18.3
Oftalmologija 222.0 95.4 92.0 126.6 130.0
Mutes un Zok|a — sejas kirurgija 21.4 15.3 14.7 6.1 6.7
ENT 145.3 57.3 55.2 88.0 90.1
Plastiska kirurgija 18.8 24.8 239 -6.0 -5.1
Urologija 54.4 47.7 46.0 6.7 8.4
797.0 976.6
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18.pielikums. Medicinas personals péc regiona: pasreizéjais pret ierosinato

Riga

[, . rent

Medical Specialties

Accident and Emergency

Anaesthetics (including Intensive Care) 135
Cardiology 39
Dermatology 17
Endocrinology and Diabetes Mellitus 13
Gastroenterol ogy 23
Generd Medicine 531
Geriatric Medicine 11
Infectious Di 27
Internist 221
Medica Oncology 18
Neurology 62
Nuclear Medicine 9

Occupational Medicine

Pneumonol ogy

Renad Medicine

Rheumatol ogy

Mental |ll1ness and Disabilities
Child and Adol escent Psychiatry

Forensic Psychiatry

Genera Psychiatry

Psychotherapy

Paediatric
Paediatrics

Obstetrics and Gynaecol ogy

Neonatol ogy

Paediatric Surgery

Pathol ogy and Radi ol ogy

Chemica Pathology 27
Clinica Genetics 4
Clinica Neurophysiology 2
Clinica Pharmacology and Therapeutics 4
Clinica Radiology 69
Haematol ogy 11
Histopathol ogy 13
Immunol ogy 5

Surgical Specialties
Genera Surgery

Medica Microbiology & Virology

Traumaand Orthopaedic Surgery

Cardiothoracic Surgery 9
Neurosurgery 13
Ophta mology 44

Ora and MaxillaFacia Surgery

ENT

Plastic Surgery

Urology
Total

2025 Gap 2020

86
132
38
16
13
22
517
10
26
215
17
60
9
112
52
9
7

15
14
98
19

129
26
13

27

N

67
10
13

95
52

13
43

26
11
22

867
12
153
136
107
37
65
(7)
(11)
6
180
54
112
(9)
(6)
3
22
12
95
4
(3)
61
BS
55
209
167
20
22
170
10
11
(2)
(4)
116

(13)
15
27

411
103
55

27
102
31
64

10

15
1.712

Gap 2025
902
14
156
137
108
37
66

(10)

186

55

114
(9)
(3)

23
12
99

(3)

64
33
60
214
171
21
22
174
10
12

(2)

(3)

118
10
(13)
15
28
418
105
56

27
103
31
65

11

15
1.768
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Periga
I, .t
Medical Specialties
Accident and Emergency
Anaesthetics (including Intensive Care)
Cardiology
Dermatology
Endocrinology and Diabetes Mellitus
Gastroenterology
Genera Medicine
Geriatric Medicine
Infectious Diseases
Internist
Medica Oncology
Neurology
Nuclear Medicine
Occupationa Medicine
Pneumonol ogy
Renad Medicine
Rheumatol ogy
Mental IlInessand Disabilities
Child and Adol escent Psychiatry
Forensic Psychiary
Genera Psychiatry
Psychotherapy
Obstetrics and Gynaecol ogy
Paediatrics
Paediatrics
Neonatol ogy
Paediatric Surgery
Pathol ogy and Radi ol ogy
Chemica Pathology
Clinica Genetics
Clinica Neurophysiology
Clinical Pharmacol ogy and Thergpeutics
Clinical Radiology
Haematol ogy
Histopathol ogy
Immunol ogy
Medica Microbiology & Virology
Surgical Specialties
Genera Surgery
Traumaand Orthopaedic Surgery
Cardiothoracic Surgery
Neurosurgery
Ophtal mology
Ord and MaxillaFacid Surgery
ENT
Plastic Surgery
Urology
Overall

a5
13

IS

178 1

74

21

38
18

34

= )

2

w

)N A D

IS

30
46
13
6
4
8
79

75

21

39
18

45

~ O

L)

23

BN A~ D

33
18

B W

N b~ ON

2025 Gap 2020

3
(22)
(18)

6

6

4

(2)
42
(4)
(9)
(1)
(2)
5
(3)

®3)
(1)

(28)
1)
(5)

(17)
(6)
(5)

20
17

21"
8)
(1)
(1)
(1)

(4)
(4)
@)
(1)

12

®3)
()

()
10
(1)
®3)

Gap 2025
(1)
(22)
(19)
6
6
4
(2)
41
(4)
©)
(2)
(2)
5
(3)
2
@3)
(1)

(29)
(1)
(5)

(17)
(6)
(6)

20
16

(22)
(@)
(1)
(1)
(1)

(4)
(4)
@)
(1)

12

®3)
()

)
10
(1)
®3)
(4)
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Vidzeme
I - 2025 Gap2020  Gap 2025
Medical Specialties 98 114
Accident and Emergency 15 14 (11) (10)
Anaesthetics (including Intensive Care) 23 21 3 5
Cardiology 6 6 4 4
Dermatol ogy 3 3 9 9
Endocrinology and Diabetes Mellitus 2 2 1 1
Gastroenterol ogy 4 4 3 8]
Generad Medicine 89 82 54 61
Geriatric Medicine 2 2 (2) (2)
Infectious Diseases 4 4 1 1
Internist 37 34 16 19
Medica Oncology 3 3 2 2
Neurology 10 10 16 16
Nuclear Medicine 1 1 (1) (1)
Occupationa Medicine 19 18 2 3
Pneumonol ogy 8 2 3
Rena Medicine 2 (1) (1)
Rheumatol ogy 1 (0) (0)
Mental Illness and Disabilities (7) (5)
Child and Adolescent Psychiatry 2 0 1
Forensic Psychiatry 2 2 2 2
Generd Psychiatry 17 16 (12) (11)
Psychotherapy 3 3 3 3
Obstetrics and Gynaecol ogy 4 7
Paediatrics " 30 32
Paediarics 21 26 27
Neonatol ogy 4 6 6
Paediatric Surgery 2 (1) (1)
Pathol ogy and Radi ol ogy " (7) " (5)
Chemica Pathology 5 4 (4) (3)
Clinicd Genetics 1 1 (1) (1)
Clinica Neurophysiology 0 0 (0) (0)
Clinica Pharmacology and Therapeutics 1 1 (1) (1)
Clinicd Rediology 12 11 2 3
Haematol ogy 2 2 (2) (2)
Histopathol ogy 2 2 (2) (2)
Immunol ogy 1 1 (1) (1)
Medica Microbiology & Virology 1 1 0 0
Surgical Specialties " 27" 30
Genera Surgery 16 15 10 11
Traumaand Orthopaedic Surgery 9 8 6 7
Cardiothoracic Surgery 1 1 (1) (1)
Neurosurgery 2 2 (2) (2)
Ophtal mol ogy 7 7 8 8
Ord and MaxillaFacia Surgery 1 1 (1) (1)
ENT 4 4 9 9
Plastic Surgery 2 2 (2) (2)
Urology 4 3 1 2
Overall 114 138
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Kur zeme

Current 2025 Gap 2020 Gap 2025

Medical Specialties 99 118
Accident and Emergency 19 18 9) (8)
Anaesthetics (including Intensive Care) 29 27 (0) 2
Cardiology 8 8 13 13
Dermatology 4 3 4 5
Endocrinology and Diabetes Mellitus 3 3 2 2
Gastroenterol ogy 5 5 3 3
Genera Medicine 114 107 69 76
Geriatric Medicine 2 2 (2) (2)
Infectious Diseases 6 5 (4) (3)
Internist 48 45 5 8
Medica Oncology 4 4 4 4
Neurology 13 13 12 12
Nuclear Medicine 2 2 (2) (2)
Occupationd Medicine 23 5 7
Pneumonol ogy 11 (1) (1)
Rena Medicine 2 (0) 0
Rheumatol ogy 1 0 1

Mental 1l1ness and Disabilities 7 9
Child and Adolescent Psychiary 3 2 2
Forensic Psychiary 3 3 (2) (2)
Genera Psychiatry 22 20 8 10
Psychotherapy 4 4 (1) (1)

Obstetrics and Gynaecol ogy 14 16

Paediatrics " 32" 34
Paediatrics 27 28 30
Neonatol ogy 5 6 7
Paediatric Surgery 3 (3) (3)

Pathol ogy and Radiol ogy " 27" 30
Chemica Pathology 6 6 (1) (1)
Clinica Genetics 1 1 (1) (1)
Clinica Neurophysiology 0 0 (0) (0)
Clinica Pharmacol ogy and Thergpeutics 1 1 (1) (1)
Clinica Radiology 15 14 13 14
Haematol ogy 2 2 1 1
Histopathol ogy 3 3 (3) (3)
Immunol ogy 1 1 (0) (0)
Medical Microbiology & Virology 1 1 2 2

Surgical Specialties " 55" 61
Genera Surgery 21 20 9 10
Traumaand Orthopaedic Surgery 11 11 2 2
Cardiothoracic Surgery 2 2 (2) (2)
Neurosurgery 3 3 (3) (3)
Ophta mology 10 9 6 7
Ora and MaxillaFacia Surgery 1 (1) (0)
ENT 5 6 7
Plastic Surgery 2 (2) (2)
Urology 4 1 2

Overall 199 231
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2025 Gap 2020 Gap 2025
68 84

Medical Specialties

Accident and Emergency 18 17 (16) (15)
Anaesthetics (including Intensive Care) 28 26 (8) (6)
Cardiology 8 8 8 8
Dermatol ogy 3 3 7 7
Endocrinology and Diabetes Mellitus 3 3 4 4
Gastroenterol ogy 5 4 1 2
Genera Medicine 110 104 59 65
Geriatric Medicine 2 2 (2) (2)
Infectious Diseases 5 5 (3) (3)
Internist 46 43 13 16
Medica Oncology 4 3 0 1
Neurology 13 12 9 10
Nuclear Medicine 2 2 (2) (2)
Occupationd Medicine 24 22 (4) (2)
Pneumonol ogy 11 10 1 2
Rena Medicine 2 2 1 1
Rheumatol ogy (0) (0)
Mental I11ness and Disabilities i 24" 26
Child and Adolescent Psychiatry 3 3
Forensic Psychiatry 3 3 4 4
Genera Psychiatry 18 19
Psychotherapy 1) 1)
Obstetrics and Gynaecol ogy (2) 0
Paediatrics " 28" 30
Paediatrics 25 26
Neonatol ogy 7 7
Paediatric Surgery (3) (3)
Pathol ogy and Radiol ogy ” (5)" 3)
Chemica Pathology 6 5 (4) (3)
Clinica Genetics 1 1 (1) (1)
Clinical Neurophysiology 0 0 (0) (0)
Clinical Pharmacology and Therapeutics 1 1 (1) (1)
Clinical Rediology 14 13 6 7
Haematol ogy 2 2 (2) (2)
Histopathol ogy 3 3 (3) (3)
Immunol ogy 1 1 (1) (1)
Medica Microbiology & Virology 1 1 1 1
Surgical Specialties 28 32
Genera Surgery 20 19 12 13
Traumaand Orthopaedic Surgery 11 10 2 3
Cardiothoracic Surgery 2 2 (2) (2)
Neurosurgery 3 3 (2) (2)
Ophtal mology 9 9 13 13
Ord and MaxillaFacia Surgery 1 1 (0) (0)
ENT 5 5 9 9
Plastic Surgery 2 2 (2) (2)
Urology 5 4 (1) (0)
112 136
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Latgale

N vt

Medical Specialties
Accident and Emergency

Anaesthetics (including Intensive Care) 32
Cardiology 9
Dermatol ogy 4
Endocrinology and Diabetes Mellitus 3
Gastroenterol ogy 5
Genera Medicine 124
Geriatric Medicine 2
Infectious Diseases 6
Internist 52
Medica Oncology 4
Neurology 14
Nuclear Medicine 2

Occupationa Medicine

Pneumonol ogy

Rena Medicine

Rheumatol ogy

Mental |llnessand Disabilities
Child and Adol escent Psychiatry

Forensic Psychiatry

Genera Psychiatry

Psychotherapy
Obstetrics and Gynaecol ogy
Paediatrics

Paediatrics

Neonatol ogy

Paediatric Surgery
Pathol ogy and Radi ol ogy
Chemica Pathology

Clinica Genetics

Clinica Neurophysiology

Clinica Pharmacol ogy and Therapeutics

R ORr O

Clinica Radiology

Haematol ogy

Histopathol ogy

Immunol ogy

Medica Microbiology & Virology

Surgical Specialties
Genera Surgery

R R WN

Traumaand Orthopaedic Surgery

Cardiothoracic Surgery 2
Neurosurgery 3
Ophta mology 10

Oral and MaxillaFacid Surgery

ENT

Plastic Surgery

Urology
Overall

2025 Gap 2020

19
29

25

29

R O R O w

R R WN

21
11

w

u N O N

121
(17)
(6)

18

7

4

8

65
(2)

29
15

(2)
(11)

27
14

13
(4)

(0)

(1)

189

Gap 2025

146

(15)

(3)

19

7

4

8

75

(2)

33

16
(2)
(9)

30

14
15
(3)
13
39
38
2)

(1)
(0)
(1)

(0)
(3)
(1)
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Turpmakajas tabulas redzams PLE pa regioniem (balstoties uz maksimalo 1.5 metodologiju):

Lo Lo Iztrikums-

RIGA: lerosinatais lerosinatais B A
Medicinas personals pa specialitatém PLE PLE ierosinato

2020 2025 2020 2025
Medicinas specialitate 2192.9 1378.5 1342.7 814.5 850.3
Negadijumu un neatliekama palidziba 124.3 88.5 86.2 35.8 38.1
Intensiva apripe (ieskaitot anestéziju) 320.5 135.4 131.9 185.2 188.7
Kardiologija 172.7 38.9 37.9 133.7 134.7
Dermatologija 147.0 16.8 16.4 130.2 130.6
Endokrinologija un cukura diabéts 53.8 13.3 12.9 40.5 40.9
Gastroenterologija 69.7 23.0 22.4 46.7 47.3
Visparéja medicina (GP) 526.7 530.9 517.1 -4.2 9.6
Geriatrija 0.0 10.6 10.3 -10.6 -10.3
Infekcijas slimibas 38.4 26.5 25.9 11.8 12.5
Interna medicina 278.9 221.2 215.4 57.7 63.5
Mediciniska onkologija 59.7 17.7 17.2 42.0 425
Neirologija 196.4 61.9 60.3 134.5 136.1
Kodolmedicina 0.0 8.8 8.6 -8.8 -8.6
Arodmedicina 86.0 115.0 112.0 -29.1 -26.1
Pneimonologija 65.0 53.1 51.7 11.9 13.3
Nieru arstésana 34.4 9.7 9.5 24.7 24.9
Reimatologija 19.5 7.1 6.9 12.4 12.6
Garigas saslimSanas un traucéjumi 206.0 150.2 146.3 55.9 59.8
Bérnu un pusaudzu psihiatrija 9.4 15.8 15.4 -6.4 -5.9
Tiesu psihiatrija 4.7 13.9 13.5 -9.2 -8.9
Visparéja psihiatrija 149.4 101.1 98.4 48.4 51.0
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Psihoterapija 42,5 19.5 19.0 23.1 23.6
Dzemdnieciba un ginekologija 318.6 177.0 172.4 141.6 146.2
Dzemdnieciba un ginekologija 318.6 0.0 172.4 318.6 146.2
Pediatrija 329.5 172.5 168.0 157.0 161.5
Pediatrija 2413 132.7 129.3 108.5 112.0
Neonatalogija 46.6 26.5 25.9 20.1 20.8
Pediatriska kirurgija 41.7 13.3 12.9 28.4 28.7
Patologija un radiologija 334.3 138.0 134.4 196.3 199.9
Kimiska patologija 41.8 27.4 26.7 14.3 15.0
Kliniska genétika 14.0 3.5 3.4 10.5 10.6
Kliniska neirofiziologija 0.0 1.8 1.7 -1.8 -1.7
Kliniska farmakologija un terapija 0.0 3.5 3.4 -3.5 -3.4
Kliniska radiologija 209.6 69.0 67.2 140.6 142.4
Hematologija 20.1 10.6 10.3 9.5 9.8
Histopatologija 0.0 13.3 12.9 -13.3 -12.9
Imunologija 14.9 5.3 5.2 9.6 9.7
Mediciniska mikrobiologija & virusologija 34.0 3.5 3.4 30.5 30.6
Kirurgijas specialitates 832.2 284.0 276.6 548.2 555.6
Visparéja kirurgija 225.2 97.3 94.8 127.9 130.5
Traumu un ortopédiska kirurgija 141.0 53.1 51.7 87.9 89.3
Kardiotorakala kirurgija 13.7 8.8 8.6 4.8 5.1
Neirokirurgija 50.0 13.3 12.9 36.7 37.0
Oftalmologija 187.2 44.2 43.1 143.0 144.1
Mutes un Zokla — sejas kirurgija 28.6 7.1 6.9 21.5 21.7
ENT 112.9 26.5 25.9 86.4 87.0
Plastiska kirurgija 19.4 11.5 11.2 7.9 8.2
Urologija 54.1 22.1 21.5 32.0 32.6
Kopa 4213.6 2300.2 2240.4 1913.5 1973.2
014 020 0 020 0

Medicinas specialitate 415.7 461.3 464.9 -45.6 -49.2
Negadijumu un neatliekama palidziba 3.2 29.6 29.8 -26.4 -26.7
Intensiva apripe (ieskaitot anestéziju) 19.8 453 45.7 -25.5 -25.8
Kardiologija 16.7 13.0 13.1 3.7 3.6
Dermatologija 12.5 5.6 5.7 6.9 6.8
Endokrinologija un cukura diabéts 6.7 4.4 45 2.3 2.2
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Gastroenterologija 43 7.7 7.8 -3.4 -3.4
Visparéja medicina (GP) 236.4 177.6 179.0 58.8 57.4
Geriatrija 0.0 3.6 3.6 -3.6 -3.6
Infekcijas slimibas 0.0 8.9 9.0 -8.9 -9.0
Interna medicina 53.5 74.0 74.6 -20.6 -21.1
Mediciniska onkologija 2.4 5.9 6.0 -3.6 -3.6
Neirologija 23.1 20.7 20.9 2.4 2.2
Kodolmedicina 0.0 3.0 3.0 -3.0 -3.0
Arodmedicina 22.8 38.5 38.8 -15.7 -16.0
Pneimonologija 134 17.8 17.9 -4.3 -4.5
Nieru arstésana 0.2 3.3 3.3 -3.1 -3.1
Reimatologija 0.8 2.4 2.4 -1.6 -1.6
Garigas saslimsanas un traucéjumi 20.1 50.3 50.7 -30.2 -30.6
Bérnu un pusaudzu psihiatrija 3.4 5.3 5.3 -1.8 -1.9
Tiesu psihiatrija 0.0 4.7 4.7 -4.7 -4.7
Visparéja psihiatrija 15.6 33.8 34.1 -18.2 -18.5
Psihoterapija 1.0 6.5 6.6 -5.5 -5.6
Dzemdnieciba un ginekologija 59.7 59.2 59.7 0.5 0.0
Dzemdnieciba un ginekologija 59.7 0.0 59.7 59.7 0.0
Pediatrija 47.3 57.7 58.2 -10.5 -10.9
Pediatrija 38.1 44.4 44.8 -6.3 -6.7
Neonatalogija 6.6 8.9 9.0 -2.3 2.4
Pediatriska kirurgija 2.6 4.4 45 -1.9 -1.9
Patologija un radiologija 25.2 46.2 46.5 -21.0 -21.3
Kimiska patologija 0.5 9.2 9.3 -8.7 -8.8
Kliniska genétika 0.0 1.2 1.2 -1.2 -1.2
Kliniska neirofiziologija 0.0 0.6 0.6 -0.6 -0.6
Kliniska farmakologija un terapija 1.0 1.2 1.2 -0.2 -0.2
Kliniska radiologija 22.7 23.1 233 -0.4 -0.6
Hematologija 1.0 3.6 3.6 -2.6 -2.6
Histopatologija 0.0 4.4 45 -4.4 -4.5
Imunologija 0.0 1.8 1.8 -1.8 -1.8
Mediciniska mikrobiologija & virusologija 0.0 1.2 1.2 -1.2 ~il.7)
Kirurgijas specialitates 112.4 95.0 95.8 17.4 16.7
Visparéja kirurgija 39.8 32.6 32.8 7.3 7.0
Traumu un ortopédiska kirurgija 20.7 17.8 17.9 2.9 2.8
Kardiotorakala kirurgija 0.0 3.0 3.0 -3.0 -3.0
Neirokirurgija 1.3 4.4 4.5 -3.2 -3.2
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Oftalmologija 24.2 14.8 14.9 9.4 )3
Mutes un Zokla — sejas kirurgija 0.2 2.4 2.4 2.2 2.2
ENT 19.8 8.9 9.0 10.9 10.8
Plastiska kirurgija 43 3.8 3.9 0.4 0.4
Urologija 2.3 7.4 7.5 -5.1 -5.2
0.4 769.7 -89.4 -95.4

014 020 0 020 0
Medicinas specialitate 306.3 230.1 214.1 76.2 92.2
Negadijumu un neatliekama palidziba 7.1 14.8 13.7 -7.7 -6.6
Intensiva aprape (ieskaitot anestéziju) 26.6 22.6 21.0 4.0 5.6
Kardiologija 6.5 6.5 6.0 0.0 0.5
Dermatologija 8.9 2.8 2.6 6.1 6.3
Endokrinologija un cukura diabéts 5.5 2.2 2.1 3.3 3.5
Gastroenterologija 3.8 3.8 3.6 0.0 0.2
Visparéja medicina (GP) 156.2 88.6 82.4 67.6 73.7
Geriatrija 0.0 1.8 1.6 -1.8 -1.6
Infekcijas slimibas 45 4.4 4.1 0.1 0.4
Interna medicina 345 36.9 34.4 -2.4 0.2
Mediciniska onkologija 3.7 3.0 2.7 0.8 1.0
Neirologija 26.0 10.3 9.6 15.7 16.4
Kodolmedicina 0.0 1.5 1.4 -1.5 -1.4
Arodmedicina 10.1 19.2 17.9 -9.1 -7.8
Pneimonologija 10.7 8.9 8.2 1.8 2.4
Nieru arstésana 1.8 1.6 1.5 0.2 0.3
Reimatologija 0.3 1.2 1.1 -0.9 -0.8
Garigas saslim$anas un traucéjumi 26.2 25.1 233 1.1 2.9
Bérnu un pusaudzu psihiatrija 0.7 2.6 2.4 -2.0 -1.8
Tiesu psihiatrija 0.0 2.3 2.2 -23 -2.2
Visparéja psihiatrija 24.5 16.9 15.7 7.7 8.8
Psihoterapija 1.0 3.2 3.0 -2.2 -2.0
Dzemdnieciba un ginekologija 43.2 29.5 27.5 13.6 15.7
Dzemdnieciba un ginekologija 43.2 0.0 27.5 43.2 15.7
Pediatrija 43.7 28.8 26.8 14.9 16.9
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Pediatrija 35.7 22.2 20.6 13.6 15.1
Neonatalogija 7.4 4.4 4.1 3.0 3.3
Pediatriska kirurgija 0.6 2.2 2.1 -1.7 -1.5
Patologija un radiologija 26.0 23.0 21.4 3.0 4.6
Kimiska patologija 1.3 4.6 43 -33 -3.0
Kliniska genétika 0.0 0.6 0.5 -0.6 -0.5
Kliniska neirofiziologija 0.0 0.3 0.3 -0.3 -0.3
Kliniska farmakologija un terapija 0.0 0.6 0.5 -0.6 -0.5
Kliniska radiologija 23.7 11.5 10.7 12.1 12.9
Hematologija 0.0 1.8 1.6 -1.8 -1.6
Histopatologija 0.0 2.2 2.1 -2.2 -2.1
Imunologija 0.1 0.9 0.8 -0.8 -0.7
Mediciniska mikrobiologija & virusologija 1.0 0.6 0.5 0.4 0.5
Kirurgijas specialitates 81.0 47.4 44.1 33.6 36.9
Visparéja kirurgija 25.7 16.2 15.1 9.4 10.5
Traumu un ortopédiska kirurgija 20.5 8.9 8.2 11.6 12.3
Kardiotorakala kirurgija 0.0 1.5 1.4 -1.5 -1.4
Neirokirurgija 0.0 2.2 21 2.2 2.1
Oftalmologija 14.7 7.4 6.9 7.3 7.9
Mutes un Zokla — sejas kirurgija 0.3 1.2 1.1 -0.9 -0.8
ENT 11.8 4.4 4.1 7.4 7.7
Plastiska kirurgija 1.4 1.9 1.8 -0.5 0.4
Urologija 6.7 3.7 3.4 3.0 3.3
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014 020 0 020 0

Medicinas specialitate 371.1 296.9 278.3 74.2 92.8
Negadijumu un neatliekama palidziba 1.5 19.1 17.9 -17.6 -16.4
Intensiva apripe (ieskaitot anestéziju) 32.8 29.2 27.3 3.6 5.5
Kardiologija 14.3 8.4 7.9 5.9 6.4
Dermatologija 9.0 3.6 3.4 5.4 5.6
Endokrinologija un cukura diabéts 6.7 2.9 2.7 3.8 4.0
Gastroenterologija 5.8 5.0 4.6 0.8 1.1
Visparéja medicina (GP) 202.9 114.3 107.2 88.6 95.7
Geriatrija 0.0 2.3 2.1 -2.3 -2.1
Infekcijas slimibas 45 5.7 5.4 -1.2 -0.9
Interna medicina 38.0 47.6 44.7 -9.7 -6.7
Mediciniska onkologija 6.2 3.8 3.6 2.4 2.6
Neirologija 24.6 13.3 12.5 11.2 12.1
Kodolmedicina 0.0 1.9 1.8 -1.9 -1.8
Arodmedicina 14.0 24.8 23.2 -10.8 -9.2
Pneimonologija 7.7 114 10.7 -3.7 -3.0
Nieru arstésana 2.3 2.1 2.0 0.2 0.4
Reimatologija 1.0 1.5 1.4 -0.5 -0.4
Garigas saslim$anas un traucéjumi 34.2 324 30.3 1.8 3.8
Bérnu un pusaudzu psihiatrija 1.8 3.4 3.2 -1.6 -1.4
Tiesu psihiatrija 0.5 3.0 2.8 -2.5 -2.3
Visparéja psihiatrija 29.2 21.8 20.4 7.5 8.8
Psihoterapija 2.7 4.2 3.9 -1.5 -13
Dzemdnieciba un ginekologija 59.6 38.1 35.7 21.5 23.9
Dzemdnieciba un ginekologija 59.6 0.0 35.7 59.6 23.9
Pediatrija 47.0 37.2 34.8 9.8 12.1
Pediatrija 37.2 28.6 26.8 8.6 10.4
Neonatalogija 7.3 5.7 5.4 1.5 1.9
Pediatriska kirurgija 2.5 2.9 2.7 -0.4 -0.2
Patologija un radiologija 38.3 29.7 27.9 8.6 10.4
Kimiska patologija 3.9 5.9 5.5 -2.0 -1.6
Kliniska genétika 0.0 0.8 0.7 -0.8 -0.7
Kliniska neirofiziologija 0.0 0.4 0.4 -0.4 -0.4
Kliniska farmakologija un terapija 0.0 0.8 0.7 -0.8 -0.7
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Kliniska radiologija 30.9 14.9 13.9 16.0 17.0
Hematologija 1.3 2.3 2.1 -1.0 -0.9
Histopatologija 0.0 2.9 2.7 -2.9 -2.7
Imunologija 0.3 1.1 1.1 -0.9 -0.8
Mediciniska mikrobiologija & virusologija 2.0 0.8 0.7 1.2 1.3
Kirurgijas specialitates 96.4 61.2 57.3 35.2 39.0
Visparéja kirurgija 41.3 21.0 19.7 20.3 21.6
Traumu un ortopédiska kirurgija 19.9 11.4 10.7 8.4 9.2
Kardiotorakala kirurgija 0.0 1.9 1.8 -1.9 -1.8
Neirokirurgija 0.4 2.9 2.7 -2.5 2.3
Oftalmologija 15.4 9.5 8.9 5.8 6.4
Mutes un Zok|a — sejas kirurgija 0.0 1.5 1.4 -1.5 -1.4
ENT 12.8 5.7 5.4 7.1 7.4
Plastiska kirurgija 0.4 2.5 2.3 2.1 -1.9
Urologija 6.3 4.8 4.5 1.5 1.8
Kopa 6465 | 4955 464.5 151.1 182.0
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014 020 0 020 0

Medicinas specialitate 330.2 284.7 296.9 45.5 33.3
Negadijumu un neatliekama palidziba 1.2 18.3 19.1 -17.0 -17.8
Intensiva apripe (ieskaitot anestéziju) 19.2 28.0 29.2 -8.8 -10.0
Kardiologija 14.6 8.0 8.4 6.5 6.2
Dermatologija 7.9 3.5 3.6 4.4 43
Endokrinologija un cukura diabéts 6.9 2.7 2.9 4.2 4.1
Gastroenterologija 4.0 4.8 5.0 -0.8 -1.0
Visparéja medicina (GP) 201.0 109.6 114.4 91.3 86.6
Geriatrija 0.0 2.2 2.3 -2.2 -2.3
Infekcijas slimibas 2.8 5.5 5.7 -2.6 -2.9
Interna medicina 334 45.7 47.6 -12.2 -14.2
Mediciniska onkologija 3.5 3.7 3.8 -0.2 -0.3
Neirologija 18.4 12.8 13.3 5.6 5.0
Kodolmedicina 0.0 1.8 1.9 -1.8 -1.9
Arodmedicina 9.0 23.8 24.8 -14.8 -15.8
Pneimonologija 5.5 11.0 11.4 -5.5 -5.9
Nieru arstésana 2.7 2.0 2.1 0.7 0.6
Reimatologija 0.1 1.5 1.5 -1.3 -1.4
Garigas saslim$anas un traucéjumi 49.7 31.0 32.4 18.7 17.3
Bérnu un pusaudzu psihiatrija 2.0 3.3 3.4 -1.3 -1.4
Tiesu psihiatrija 2.8 2.9 3.0 -0.1 -0.2
Visparéja psihiatrija 41.0 20.9 21.8 20.1 19.2
Psihoterapija 4.0 4.0 4.2 0.0 -0.2
Dzemdnieciba un ginekologija 46.9 36.5 38.1 10.3 8.8
Dzemdnieciba un ginekologija 46.9 0.0 38.1 46.9 8.8
Pediatrija 44.3 35.6 37.2 8.6 7.1
Pediatrija 35.2 27.4 28.6 7.8 6.6
Neonatalogija 7.1 5.5 5.7 1.6 1.4
Pediatriska kirurgija 2.0 2.7 2.9 -0.7 -0.9
Patologija un radiologija 27.6 28.5 29.7 -0.9 2.1
Kimiska patologija 0.8 5.7 5.9 -4.8 -5.1
Kliniska genétika 0.0 0.7 0.8 -0.7 -0.8
Kliniska neirofiziologija 0.0 0.4 0.4 -0.4 -0.4
Kliniska farmakologija un terapija 0.0 0.7 0.8 -0.7 -0.8
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Kliniska radiologija 24.3 14.3 14.9 10.1 9.4
Hematologija 0.0 2.2 2.3 2.2 -2.3
Histopatologija 0.0 2.7 2.9 -2.7 -2.9
Imunologija 0.0 1.1 1.1 -1.1 -1.1
Mediciniska mikrobiologija & virusologija 2.5 0.7 0.8 1.8 1.7
Kirurgijas specialitates 90.9 58.7 61.2 32.2 29.7
Visparéja kirurgija 38.3 20.1 21.0 18.2 17.3
Traumu un ortopédiska kirurgija 12.3 11.0 11.4 1.4 0.9
Kardiotorakala kirurgija 0.0 1.8 1.9 -1.8 -1.9
Neirokirurgija 0.5 2.7 2.9 2.2 2.4
Oftalmologija 21.8 9.1 9.5 12.7 12.3
Mutes un Zok|a — sejas kirurgija 0.5 1.5 1.5 -1.0 -1.0
ENT 14.5 5.5 5.7 9.0 8.8
Plastiska kirurgija 0.0 2.4 2.5 2.4 -2.5
Urologija 3.0 4.6 4.8 -1.6 -1.8
Kopa 5895 | 4750 495.5 114.5 94.0
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014 020 0 020 0

Medicinas specialitate 408.7 322.3 296.9 86.4 111.8
Negadijumu un neatliekama palidziba 0.8 20.7 19.1 -19.9 -18.2
Intensiva apripe (ieskaitot anestéziju) 30.8 31.7 29.2 -0.9 1.6
Kardiologija 20.0 9.1 8.4 10.9 11.6
Dermatologija 12.4 3.9 3.6 8.5 8.8
Endokrinologija un cukura diabéts 4.1 3.1 2.9 1.0 1.2
Gastroenterologija 7.9 5.4 5.0 2.5 3.0
Visparéja medicina (GP) 215.9 124.1 114.4 91.8 101.6
Geriatrija 0.0 2.5 2.3 -2.5 -2.3
Infekcijas slimibas 4.6 6.2 5.7 -1.6 -1.1
Interna medicina 48.1 51.7 47.6 -3.6 0.5
Mediciniska onkologija 6.8 4.1 3.8 2.6 2.9
Neirologija 33.8 14.5 13.3 19.3 20.4
Kodolmedicina 0.0 2.1 1.9 2.1 -1.9
Arodmedicina 6.7 26.9 24.8 -20.2 -18.1
Pneimonologija 13.2 12.4 11.4 0.8 1.7
Nieru arstésana 2.6 2.3 2.1 0.3 0.5
Reimatologija 1.1 1.7 1.5 -0.5 -0.4
Garigas saslim$anas un traucéjumi 38.8 35.1 32.4 3.7 6.5
Bérnu un pusaudzu psihiatrija 2.6 3.7 3.4 -1.1 -0.8
Tiesu psihiatrija 5.7 3.3 3.0 2.4 2.7
Visparéja psihiatrija 30.1 23.6 21.8 6.4 8.3
Psihoterapija 0.5 4.6 4.2 -4.1 -3.7
Dzemdnieciba un ginekologija 56.0 41.4 38.1 14.7 17.9
Dzemdnieciba un ginekologija 56.0 0.0 38.1 56.0 17.9
Pediatrija 58.4 40.3 37.2 18.0 21.2
Pediatrija 46.6 31.0 28.6 15.6 18.0
Neonatalogija 5.4 6.2 5.7 -0.8 -0.3
Pediatriska kirurgija 6.3 3.1 2.9 3.2 35
Patologija un radiologija 43.6 323 29.7 11.4 13.9
Kimiska patologija 6.8 6.4 5.9 03 0.8
Kliniska genétika 0.0 0.8 0.8 -0.8 -0.8
Kliniska neirofiziologija 0.0 0.4 0.4 -0.4 -0.4
Kliniska farmakologija un terapija 0.0 0.8 0.8 -0.8 -0.8
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Kliniska radiologija 33.3 16.1 14.9 17.2 18.4
Hematologija 1.3 2.5 2.3 -1.1 -1.0
Histopatologija 0.0 3.1 2.9 -3.1 -2.9
Imunologija 0.0 1.2 1.1 -1.2 -1.1
Mediciniska mikrobiologija & virusologija 23 0.8 0.8 1.4 1.5
Kirurgijas specialitates 104.7 66.4 61.2 38.3 435
Visparéja kirurgija 39.8 22.8 21.0 17.0 18.8
Traumu un ortopédiska kirurgija 13.4 12.4 11.4 1.0 2.0
Kardiotorakala kirurgija 0.0 2.1 1.9 -2.1 -1.9
Neirokirurgija 5.7 3.1 2.9 2.6 2.8
Oftalmologija 24.3 10.3 9.5 13.9 14.7
Mutes un Zok|a — sejas kirurgija 1.0 1.7 1.5 -0.7 -0.5
ENT 14.4 6.2 5.7 8.1 8.6
Plastiska kirurgija 0.1 2.7 2.5 -2.6 2.4
Urologija 6.2 5.2 4.8 1.1 1.5
Kopa 7103 | 5378 495.5 172.5 214.8
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19.pielikums: Masas un aprupes personals

Nurskng professionals Midwlives Nursing asseclate professionals Health care sssistants
rumber) oy mumber) ey mumben By (umber e
E48.49 3795 172.48 596.16
Average

Belgium L X 10,101 9 x i 4 B4 a8
Bulgaria 32,455 a47 3,278 a5 o o : Ty
Czech Republic T 3 4,380 42 L 3 24,261 231
Denmark (%) 55,037 284 1,710 1] 38,087 845 52,102 933
Germany 824,000 1,086 13,000 23 161,000 198 o T
Estonia 8,134 617 412 3 ] o 3448 %1
Ireland [7) 56,400 1,235 2,085 a5 ) o 22,851 a97
Greece (%) 21,029 188 2,632 23 18,124 169 8,167 55
Spain %) 239,767 &4 8,207 18 1] ] 442,367 49
France 616,706 239 20,970 2 [ o 418,300 634
Croatia 4,838 114 1,610 3 21574 507 84 N
ttaly 369,706 614 12,230 20 o o 590,812 281
Cyprus 4,065 a7z 243 28 157 18 ; ;
Latvia 8,831 FEL 308 20 0 o 2,081 102
Lithuania 23524 758 2 W o o &,843 231
Luxembeurg 6,481 1,193 203 7 o ol 3144 579
Hungary 42,304 asy 1,671 17 15,285 185 28818 271
Maita I 2074 702 Bied az o o  zgTE 680
Netherlands (*) | Gk 2,852 17 3 ] 267,000 1,589
Austria (7) 55,747 663 1,378 16 8,054 17 4,604 55
Poland 00,587 527 22833 80 o 4} 2 -
Portugal (') 63,318 605 Z4m 24 e L] 28419 276
Romania 10,270 51 3458 17 109,792 549 58,548 208
Slovenia ot 233 124 6 12,240 504 4,189 203
Slovakia {*} 31,128 575 1,778 aa [ [ 4,465 82
Finland %) 51,772 @56 2,283 4z 24,673 456 111,704 2,063
Sweden (%) . 18176 1,115 7161 75 x h i o
United Kingdom (' 425,330 BE3 41807 50 44,342 155 S50, (0 1,452
leeland 3,025 934 24 a2 1,978 611 : ;
Lieehtenstein () e 191 W Ed 46 3 & :
Norway 84,564 1,667 2,762 54 ] [ 1458
Switzeriand 89,130 1102 2,500 3 51,308 634 T19
FYR of Macedenis 7,587 368 1,141 S 0 0 17
Serbia 7} £ ,458 78 2,604 3 37 450 520 :
Turkey 139,544 183 53.427 Fitl o L4 g

{'} Belgium (health care assistants only), retand (eocept health care assistanta), Greece, France (eecapt midwivea), Naly, Portugal (except health care ssistants), Slovakla
|except health care assatants), the formes Yugostay Republic of Macedonla, Serbla and Turkey: professionally active nursing and caring professionals. Belglum and Spain (both,
midwives onlyj: prefessionals licensed to practze.

#2012,

1} Midwives: 2011; data refer to full-time equivaients.

Py a0,

{} Hursing prefessionals: meludes alse madwives,

1% Midwives: 2012.

{'} Excluding the self-employed and those empéoyed by instifutions sdher than hospitaks.
{*} Hurses wha hald & post/ pol under which nursing education = not requied are not exciuded.

1%} Nursing assoclate professionats: 2012,

15076

119 Midwives: inchedes underestimated values for Scotland, 3 some medwives with low level qualifications may be exchuded.
{""} Nursing professionals and nussing assoclate professionals: 2012,
Source: Eurostat {online data code: hith_rs_prens)
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20.pielikums: Arstu standarti

Staff per 100,000 Standar d appr oach

Sanigest Standard

Medical Specialities
Accident and Emergency
Critica Care (including Anaesthesia)
Cardiology
Dermatology
Endocrinology and Diabetes Mellitus
Gastroenterology
Genera Medicine (GP)

Geriatric Medicine
Infectious Diseases
Internist

Medica Oncology
Neurol ogy

Nuclear Medicine
Occupationa Medicine

Pulmona ogy

Rena Medicine

Rheumatol ogy

Mental Illness and Disabilities
Child and Adolescent Psychiatry
Forensic Psychiatry
Genera Psychiatry
Psychotherapy

Obstetrics and Gynaecol ogy

Pediatric
Paediatrics
Neonatol ogy
Paediatric Surgery

Pathol ogy and Radi ol ogy
Chemica Pathology
Clinica Genetics
Clinica Neurophysiology
Clinical Pharmacology and Therapeutics
Clinica Radiology
Haematol ogy
Histopathol ogy
Immunol ogy
Medica Microbiology & Virology

Sur gical Specialties
Genera Surgery
Traumaand Orthopaedic Surgery
Cardiothoracic Surgery
Neurosurgery
Ophtha mol ogy
Ord and Maxillo Facid Surgery

ENT

Plastic Surgery

Urology

Overall

OFRP NP 0OWOOO W

P W
=N

WEkE WL, ONRFPO
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21.pielikums. Pensionésanas raditaji un ietekme uz personala nepiecieSamibu

2020 Specialistu analize Kurzeme Latgale : Pieriga : Riga 7 Vidzeme 7 Zemgale
Nepie Nepie Nepie Nepie Nepie Nepie
cieSa Paredzam lztrQ| cieSa Paredzam lztrG cieSa Paredzam lztri cieSa Paredzam lztri cieSa Paredzam lztri cieSa Paredzam lztrak
EI kums| miba ais kums miba ais 1 ais kums miba ais kums miba EIS ums
Dzemdnieciba un
ginekologija 48 59 11 52 50 (2) 7 67 (7) 126 205 79 37 55 18 46 38 (8)
1
Mediciniska onkologija 4 4 0 4 Y 3 6 ! ) 18 30 12 3 4 4 2 )
4
1 7 1 1 17 7 1 11
Kardiologija 8 > 9 ° 0 13 39 9 58 6 3 3) 9
Kardiotorakala kirurgija 2 1 (1) 2 3 1 2 0 (2) 7 10 3 1 0 (1) 1 0 (1)
Gariga veseliba:
Bérnu un pusaudzu
psihiatrija 3 2 & 4 4 0 3 3 0 16 1 () 3 0 @) 7 7 0
Tiesu psihiatrija 0 0 0 12 0 (12)| O 0 0 12 0 (12)| 0 0 0 7 0 (7)
Visparéja psihiatrija 19 16 (3)| 21 11 (10)| 30 5 (25)| 88 70 (18)| 15 7 (8) | 18 13 (5)

2025 Specialistu analize Kurzeme Latgale Pieriga Riga Vidzeme Zemgale
Nepie Nepie Nepie Nepie Nepie Nepie

cieSa Paredzam lztrQi| cieSa Paredzam lztrlG cieSa Paredzam lztrli cieSa Paredzam lztri cieSa Paredzam lztri cieSa Paredzam lztrik
miba ais kums| miba ais kums miba ais kums miba ais kums miba ais kums miba ais ums

Dzemdnieciba un

ginekologia 45 32 13)] g 23 25)| 44 (31) 155 158 35| 5, 35 1 . 22 (21)
Mediciniska onkologija 4 0 (@ | 4 6 2| 6 1 (5) | 17 29 12| 3 3 o| 3 2 (1)
Kardiologija 8 6 (2)| 8 9 1 13 8 (5) | 38 80 42 6 3 (3)| 8 13 5
Kardiotorakala kirurgija 1 1 1] 2 2 0 2 0 (2) 7 6 (1) 1 0 (1) 1 0 (1)
Gariga veseliba:

Bérnu un pusaudzu

psihiatrija 3 0 (3) 3 4 1 3 0 (3) 15 8 ) 3 0 (3) 6 7 1
Tiesu psihiatrija 0 0 1] 11 0 (11)| O 0 0 11 0 (11)| O 0 0 6 0 (6)
Visparéja psihiatrija 18 16 (2) | 19 9 (10)| 30 4 (26)| 86 56 (30)| 14 4 (10)| 17 7 (10)
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22.pielikums. Detalizéts pakalpojumu saraksts dazada
l[imena slimnicas

Slimn cu
| menis

Pakalpojumi

Paskaidrojums

1. menis

Minimals
Optimals

Anestézija

Visparéja medicina

Visparéja kirurgija

Dzemdnieciba un ginekologija
Pediatrija

A&E

Rentgena ierice un ultrasonografs
KlTniska laboratorija

AkUta psihiatrija

Psihoterapija

Pirma limena slimnica nodrosina stacionaros un ambulatoros
pakalpojumus pacientiem, tadus ka visparéja kirurgija,
pediatrija, dzemdnieciba un ginekologija un interna medicina.
Sis iestades ari nodroina tre$d limena neatliekamas
palidzibas pakalpojumus. lerosinata sadalijuma meérkis ir
sniegt vienlidzigu geografisko piek|uvi visiem iedzivotajiem
stundas brauk$anas attaluma.

2. menis

Anestézija (ieskaitot intensivo aprapi)
Visparéja medicina

Visparéja kirurgija
Dzemdnieciba un ginekologija
Pediatrija

A&E

Kardiologija

Psihoterapija

Rentgena ierice
Ultrasonografs

CT skeneris

KlTniska laboratorija

Traumu un ortopédiska kirurgija
AkUta psihiatrija
Gastroenterologija

Infekciju slimibas

Urologija

Nefrologija (Dialize)
Neirologija

Neonatalogija

Magnétiskas rezonanses attéla

veidotajs

Kad nepieciesami plasaki veselibas apripes pakalpojumi,
neka pirma limena slimnicas, otra limena slimnicas, papildu
pakalpojumu klastam, ko nodrosina pirma limena slimnicas,
paaugstina pakalpojumu sareZgitibu un apjomu, iesaistot
tadas specialitates ka kardiologija un psihoterapija.

Bez tam, neatliekama apripe atbilst otrajam [imenim. Tapat

mazaka par vienu brauksanas stundu.

3. menis

Anestézija (ieskaitot intensivo aprapi)
Visparéja medicina

Visparéja kirurgija
Dzemdnieciba un ginekologija
Pediatrija

Traumu un ortopédiska kirurgija
A&E

Akuta psihiatrija

Kardiologija

Infekcijas slimibas

Neirologija

e  Endokrinologija

e  Pulmonologija

e  Psihiatrs

e  Psihoterapija

Treda limena slimnicu apripe ieklauj pirma un otra lmena
pakalpojumus un papildus pirma limena neatliekamas
palidzibas  pakalpojumus, pieméram, endokrinologija,
pulmonologija, patalogija, radiacijas terapija un angiografija.
Pateicoties atraSanas vietai otra limena slimnicas, kas var
sniegt kadu no tresa limena pakalpojumiem un sniegt piekluvi
iedzivotajiem mazak ka stundas brauciena laika.
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Slimn cu
| menis

Pakalpojumi Paskaidrojums

e  Rentgena ierice

e Ultrasonografs

e  CT skeneris

e  Magnétiskas rezonanses attéla
veidotajs

e Kiliniska laboratorija

e  Patalogiju laboratorija

e  Gastroenterologija

e  Hematologija

e Urologija

e Nefrologija (Dialize)

e  Geriatrija

e  Reimatologija

e Dermatologija

e  Oftalmologija

. ENT

e Sirds un asinsvadu kirurgija

e  Sejas un zoklu kirurgija

e  Bérnu kirurgija

e Torakala kirurgija

e  Apdegumu nodala

e Rekonstruktiva kirurgija

e Neirokirurgija

e PET (Tikai vienam izcilibas
centram)

23.pielikums. Slimnicu saraksts, kas piedalijas
investiciju un iekartu vajadzibu aptauja

Slimnicas nosaukums Sanemts/Nav sanemts

Liepajas regionala slimnica Sanemts
Ziemelkurzemes Regionala slimnica Sanemts
Kuldigas slimnica Nav sanemts
Saldus medicinas centrs Nav sanemts
Piejlras slimnica Sanemts
Daugavpils Regionala slimnica Sanemts
Rézeknes slimnica Sanemts
Preilu slimnica Sanemts
Kraslavas slimnica Sanemts
Livanu slimnica Sanemts
Ludzas medicinas centrs Sanemts
Daugavpils Neiropsihiatriska slimnica Sanemts
Jarmalas slimnica Sanemts
Ogres rajona slimnica Sanemts
Tukuma slimnica Sanemts
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Siguldas slimnica Sanemts
Bérnu Kliniska universitates slimnica Sanemts
Paula Stradina kliniska universitates slimnica Sanemts
Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica ~ Sanemts
Bérnu Neiropsihiatriska slimnica “Ainazi” Sanemts
Valsts Rehabilitacijas centrs “Vaivari” Sanemts
Rigas Dzemdibu nams Sanemts
Rigas Psihiatrijas un narkologijas centrs Sanemts
Rigas 2. slimnica Nav sanemts
Traumatologijas un ortopédijas slimnica Sanemts
Vidzemes slimnica Sanemts
Madonas slimnica Sanemts
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba Sanemts
Ceésu klinika Nav sanemts
Allksnes slimnica Sanemts
Priekulu slimnica Nav sanemts
Smiltenes Sarkana Krusta slimnica Nav sanemts
Straupes Narkologijas slimnica Sanemts
Strencu Neiropsihiatriska slimnica Sanemts
Jelgavas pilsétas slimnica Sanemts
Jékabpils Regionala centra slimnica Partialy
Dobeles slimnica Sanemts
Aizkraukles slimnica Sanemts
Bauskas slimnica Sanemts
Aknistes slimnica Sanemts
Slimnica Gintermuiza Sanemts

241



