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Sanaksmeé apspriestais:

1. Slimnicu tikla attistibas zinojums
L. Mengelsone atklaj sanaksmi un piesaka pirmo sanaksmes darba kartibas punktu - Slimnicu
tikla attistibas zinojums. Vienlaikus L.Mengelsone akcentg, ka, lai tiktu nodrosinata Latvijas
sabiedribas dzives kvalitates uzlaboSana, ir javeicina integrétas veselibas apriipes ievieSana,
kas saskana ar Pasaules Veselibas organizacijas definiciju ir “veselibas pakalpojumu
parvaldiba un nodroSinasana, lai klienti sanemtu profilaktisku un arstniecisku pakalpojumu
nepartrauktibu atbilstoSi vinu vajadzibam laika gaita un dazados veselibas sist€émas Iimenos”.
Vienlaikus L.Mengelsone uzsver, ka vértibas balstitas veselibas apriipes ievieSana saistama ar
integrétu veselibas apriipi, efektivu slimnicu tiklu un izm&ramu sniegto pakalpojumu kvalitati.

S.Janka turpina sanaksmi, prezent&jot Slimnicu tikla attistibas planu, uzsverot, ka plans
neparedz arstniecibas iestazu skaita izmainas, bet paredz izvertét un strukturizet arstniecibas
iestadeés sniegtos pakalpojumus un stacionaro veselibas apriipes pakalpojumu profilus. Plana
izstrades procesa tiek analizétas cilvékresursu nodroSinajuma prasibas katra no stacionaro
veselibas apriipes pakalpojumu profiliem, sniedzamo izmeklejumu un materialtehniska
nodroS§inajuma prasibas, ka ar1 kvalitates kriteriji visam attieciga profila arstniecibas iestadeém,
lai nodrosinatu arstniecibas iestadés vienadu pakalpojumu kvalitati. Lidz 2024.gada 1.janvarim
tiks noteikti kvalitates kritériji arstniecibas iestadém, lidz 2025.gada 1.janvarim tiks veikta
situacijas analize (prasibu izpildes vertésana , ka ari veiktu sniegto pakalpojumu parskatisana).
S.Janka akcentg stenota plana ieguvumus, t.i., slimnicu attistibas plans paredz, ka prioritizéta
tiek pacienta veseliba, un vistuvak pacienta dzivesvietai tiek nodrosinata neatlickama,
ambulatora un primara veselibas apripe, sarezgitaku un specializ&tu arstniecibas pakalpojumu
veikSana tiek centralizéta, paredzot ar1 sniegto pakalpojumu materialtehniska nodros§inajuma
un kvalitates atbilstibu. Lai nodroSinatu efektivu plana ievieSanu lidz 2024.gadam ir planots
izstradat tiesisko regulgjumu metodiskas vadibas institliciju izveidei; noteikt prasibas un




kvalitates kritérijus katram pakalpojumu profilam; noteikt slimnicu sadarbibas principus.
Vienlaikus tiek akcentéts, ka ST plana ietvaros rehabilitacijas pakalpojumi tiks integréti visas
slimnicas un visos pakalpojumu profilos.

J.Kalgjs: Vai $im jaunajam modelim ir pieejams finans€jums cilvékresursu nodroSinasanai?
Pieméram, vai pie esosa cilvékresursu apjoma ir iesp&jams nodrosinat pieteikumu arstu-masu
attiecibu? Tapat ir janem véra, ka kvalitates kriteriji tiks pielidzinati Eiropas [imenim, tacu
finans&juma apmérs veselibas nozarei ir viens no zemakajiem Eiropa, tade] vélas noskaidrot,
ka tiks salagotas kvalitates prasibas ar Latvijas pasreiz€jo situaciju, ka art liidz informaciju,
kas saistas ar metodiskas vadibas centru izveidi, t.i., cilvékresursu nodroSinajumu centra
izveidei, un ludz sniegt informaciju, ka paredzets veikt So darbu sadalfjumu un kas teiks gala
vardu §1 modela pienemSana?

L.Mengelsone: Attieciba uz metodisko centru izveidi, ir jauzsver, ka tie tiesi kalpotu ka
metodiskie atbalsta punkti, nosakot atskaites punktus.

V.Keris: Vértibas balstitas veselibas apriipes nodroSinasana ir cieSi saistita ar finans€juma
nodro$inajumu veselibas apriipei.

A.Erglis: Attieciba uz metodiskajiem centriem — ir skaidri jadefing to funkcija, t.i., koordin&t
noteiktas darbibas un norisi. VElos noradit, ka profesionalas organizacijas to nevar veikt.
Attieciba uz jaunaja plana ietverto informaciju, ir svarigi slimnicu profila Iimenu izklasta
Liepajas un Daugavpils slimnicas pacelt augstak par 4.limeni, pamatojoties uz tajas
nodros$inatajiem pakalpojumiem insulta arst€Sana.

L.Kozlovska: Tapat ka kolégi, ari es velos uzsvert, ka §1 pasakuma Tstenosana ir atkariga no
finans€juma pieskiruma veselibas nozarei, un, ja plans ir sagatavots, lai nodro$inatu, ka valdiba
apstiprina finans€juma palielinajumu veselibas nozarei, tad tas ir atbalstams. Vienlaikus vélos
uzdot precizg€josSus jautajumus, t.i., ka Sis plans risina jautajumu par nozares digitalizaciju un
val tam ir paredz€ts finans€jums; ka ar1 vélos precizét plana minéto par jaunu algu modela
veida ievieSsanu. Vélos uzsvért, ka Latvija Tstenotais jauktas kapitacijas modelis primaras
veselibas finanséSanai gan p&c Pasaules Veselibas organizacijas, gan péc citu Eiropas veselibas
organizaciju noradfjumiem ir atzits ka labakais, Iidz ar to aicinu uzlabot eso$a finanséSanas
modela ietvaru nevis veidot jaunu modeli.

L.Mengelsone: Piekritu, ka veselibas nozare viena no galvenajam prioritatém Sobrid ir nozares
digitalizéSana. Aicinu Sobrid kopa veikt datu apkopojumu par to, cik procenti no veselibas
pakalpojumiem ir digitalizeti e-veseliba.

A.Kasparans: Ja veicam uzskaiti, tad vélos akcentét, ka $obrid e-veseliba tiek nodroginats:
medikamentu recepSu izrakstiSana; darba nespgjas lapu izveide, slégSana; nositijumu pie
specialistiem izveide; nosttijumu uz izmekl&jumiem izveide; nosttijumu uz laboratorijas
izmeklgjumiem izveide; radiologijas izmeklgjumu izklastu (80%); vakcinacijas datu izklasts;
NMP izsaukuma kartes; atsevisku stacionaru izraksti (Sobrid notiek aktivs darbs, lai 3 slimnicas
ieviestu $o sisteému, tacu darbs tiks turpinats, lai pakalpojums tiktu nodrosinats visas slimnicas).

L.Mengelsone: Paldies, bet tagad ludzu akcentét e-veseliba iztrukstosas lietas, t.i., nav
pieejama digitalizéta pacienta karte, ka ar1, manuprat, svarigi biitu izveidot kalendaru, kura ir
atspogulota informacija par veiktajiem un planotajiem izmekl&umiem, pieméram,
atgadinajumi par skrininga veikSanu.

S.Veide: sadi apkopojot datus, $kietami daudz pakalpojumi ir digitaliz&ti, tom&r vélos uzsvert,
ka svariga ir So digitaliz&to pakalpojumu kvalitate.




l.Aizsilniece: piekritu, vienlaikus vélos akcentét, ka sist€éma butu japilnveido, jo, pieméram,
viena nosiitljuma sagatavoSana prasa daudz laika, vienlaikus jauzsver, ka to veic arsts.

L.Mengelsone: iesp&jams ir nepiecieSams paplaSinat to personu loku, kas ir tiesigas (p&c
arstgjosa arsta noradém un saskanojuma) veikt datu ievadi e-veseliba. Ir jauzsver, ka procesu
digitalizéSanai ir jaatvieglo ikdienas darbs, lidz ar to butu jarisina jautajums, ka optimizet
procesus.

L.Kozlovska: un attieciba uz manu otro jautajumu par atlidzibas modeliem, pakalpojumu
apmaksas modeli?

L.Mengelsone: attieciba uz PLE (Pilna laika ekvivalents ir koncepts, kura ietvaros tiek
definéts, kadas darbibas veicamas arstniecibas personai vienas slodzes ietvaros, par kuru
maksajama mérka alga) jasaka, ka §is modelis jau ir izstradats, tacu tam nepietiek finansgjuma.

V.Keris: nemot véra istenoto PLE pilotprojektu, biitu nepieciesams veidot oficialu darba grupu
modela pilot€Sanas rezultatu analizéSanai, lai secinatu, vai modelis ir pietiekami efektivs.

V.Abols: Vélos akcentét, ka biitu nepiecie$ams izveidot §1 modela ieviesanas darba grupu, jo
pirms pasakuma piloté€Sanas uzsakSanas tika izveidota darba grupa, tacu, lai to attistitu talak un
ieviestu ka patstavigu risinajumu, ir nepiecieSams veidot darba grupu, kas sagatavo risinajumu,
pamatojoties uz pilotprojekta rezultatiem. Vienlaikus v€los akcentét, ka PLE modela
pilotprojekts vienlaikus ir veicinajis modela parnemsanu ne tikai tajas arstniecibas iestades,
kuras pilotprojekts Tstenots, bet art citas arstniecibas iestades, jo atalgojuma modelis ir viens
no galvenajiem arstniecibas personu motiv&josajiem lidzekliem, un pilotprojekta rezultata
dazadas arstniecibas iestades pastaveja atSkiribas atalgojuma apmeéra, kas radija konkurenci
nodarbinato vidd, 11dz ar to iestades, kas pilotprojekta nepiedalijas, bija spiestas parstrukturiz&t
savu atlidzibas modeli.

L.Mengelsone: Primari viens no pilotprojekta secindjumiem bija tas, ka, lai modeli ieviestu,
ir nepiecieSams papildus finans€jums 200 milj. apmera, tacu FinanSu ministrija neatbalstija
zinojuma $adu redakciju un So summu liidza taja neieklaut.

V.Keris: Ir jauzsver, ka 1idz ar to zinojums zaud&ja konkrétibu attieciba uz meérka algu
noteikSanu. Tacu vélos akcentét, ka lielo slimnicu vaditdji ir noradijusi, ka lielajas slimnicas,
ja tiek nodroSinats adekvats valsts finansgjums, ir iespgjams uzlabot darba samaksas sistému
eso8a normativa reguléjuma ietvaros. Tacu, ja nozarei netiek pieSkirts adekvats finans€jums,
atalgojuma sist€mas uzlaboSana nevar tikt stenota.

V.Abols: Uzsver, ka §1 modela ievieana ir svariga ne tikai finanséjuma apméra palielinasana,
ta ir vienlidz svariga ka iesp€ja Iimenot atalgojuma modeli atbilsto§i kompetencém art vienas
specialitates un struktiirvienibas ietvaros. Jauzsver, ka modela izstrades mérki un pamatojums
tika saistits ar atalgojuma sistémas caurskatamibas nodroSinajumu, ka arinoteica , ka samaksas
principi tiek balstiti uz individualam kompetencém.

A.Vétra: Uzsver, ka pamata visai nozarei tomér ir lieckams pacients un ta vajadzibas.
Vienlaikus pacientu mérki ne vienmér saskan ar tiem mérkiem, ko veselibas apriipes
organizetaji, labklajibas/passvaldibas [imena socialo jautajumu risinataji un valsts ekonomikas
Virzitaji no arstniecibas rezultatiem sagaida, t.i. izveselojies vai arstéts pacients, kas péc savas
funkciongsanas uzlaboSanas var atgriezties darba tirgii. Aicinu definét "pacienta centréts"
veselibas apriipes modeli, nosakot ne tikai vinu tiesibu ievéro$anu, bet ari noteiktus
pienakumus, piemé&ram, laika ierasties pie arsta, pildit arstu noradijumus un ievérot noteikto




rezimu, vakcinéties, ja tas ir sabiedribas intereses, definét darbnespg&jas lapu izmantoSanas
nosacijumus. Ja modelis paredz tikai pacienta tiesibas, sistéma definéjama ka resursietilpiga
un valstiski neizdeviga. Attieciba uz ieteikumiem par e-veselibas uzlaboSanu vélos noradit, ka
pacientam butu nepiecieSams nodro$inat iesp&ju pieklit novérte§jumam par funkcioné$anu
atbilstoSi starptautiskajam funkcion€Sanas klasifikatoram. Tapat v&los vélreiz akcentet
nepiecieSamibu definét arstniecibas kvalitates krit€rijus, nosakot, vai ta ir glabta dziviba vai
personas funkcion€Sanas novertgjums, kas saistams ar rehabilitacijas nodroSinajumu, lai
istenotu iesp&jamo funkciju atjaunoSanu.

L.Mengelsone: Velos noradit, ka Seit vérojama labklajibas un veselibas nozaru saikne, un biitu
nepieciesams $o saiti stiprinat.

M.Révalds: Vai So slimnicu tikla attistibas zinojumu varétu definét ka reformu, kas kalpotu
par iemeslu tam, lai valdiba pieskirtu lielaku finans€juma apmeéru nozarei?

L.Mengelsone: Drizak slimnicu tikla attistibas plans varétu but defingjams ka esoSo
pakalpojumu un procesu stiprinasana un uzlabosSana.

E.Einars JurSevics: Parrunataja slimnicu modeli tika akcent@ts, ka visa pamata ir apmierinats
pacients. Jauta, cik mums izmaksatu $ads pacients un ka to noteikt?

B.Knigins: Varetu aplést, ka kop&jas izmaksas slimnicu pakalpojumu nodroSinasanai, tostarp
pacientu, kas ir stacionaros, arstniecibas nodrosinasanai, pamatojoties uz esoSajiem datiem, ir
657 milj.

L.Mengelsone: V€los uzsvert, ka Sis jautajums ir skatams kompleksi, un vért€jama ir ne tikai
ar1 pacienta apmierinatiba, bet ar1 arstniecibas personu pieredze.

E.Einars JurSevics: Domaju, ka biitu javeic aprékini “apmierinata pacienta” definéSanai,
nosakot izmaksu apmeéru gan arstniecibai, gan rehabilitacijai.

V.Keris: Vélos noradit, ka 2017.gada ir pienemts Ministru kabineta rikojums par veselibas
nozares reformu, tapat 2022.gada tika apstiprinatas Sabiedribas veselibas pamatnostadnes
2021.—2027. gadam, tacu taja iecklauto informaciju valdiba nav némusi vera, apstiprinot s1 gada
budzetu. Biitu nepiecieSams pieturéties pie jau apstiprinatos dokumentos ietvertas informacijas
un pasakumu 1stenoSanas pirms tiek atkartoti veidots kas jauns.

L.Mengelsone dod vardu Nacionala veselibas dienesta parstavei Zaigai Barvidai.
2. Projekts “Veselibas apripes pakalpojumu modelu attistibas laboratorija”

Z.Barvida: prezentg projektu “Veselibas apripes pakalpojumu modelu attistibas laboratorija”,
akcentgjot, ka ta 1stenoSana tiek nodroSinata ar Eiropas Savienibas AtveseloSanas fonda
lidzeklu atbalstu. Projekts tika nodévéts par laboratoriju, pamatojoties uz to, ka projekta
ietvaros kontroléta vidé tiks nodroSinata jaunu pakalpojumu modelu, inovativu risinagjumu
izstrade un pilotésana. Projektu paredzéts istenot lidz 2026.gada augustam. Projekta ietvaros
tiek sagaidits, ka tiks definéti vismaz 10 potenciali ievieSami, inovativi, [idz §im neistenoti
valsts apmaksati veselibas apriipes pakalpojumi jebkura no projekta defin€tajam jomam.
Projekta ir defingtas prioritaras jomas atbilstosi Sabiedribas veselibas pamatnostadnés 2021.—
2027. gadam definétajam, ta¢u sagaidam, ka projektu iesniedzgji paredz€s pasakumus arT citas
jomas — ne tikai prioritarajas. Svarigi akcentet, ka laboratorijas ietvaros tiek sagaiditi gatavi
projekti, kuriem nepiecieSama pilotéSana reala dzives situacija. Lidz ar to projekta netiks
atbalstiti pasakumi ideju attistiSanai, bet gan gatavi risinajumi piloté$anas istenoSanai.




I.Aizsilniece: Priekslikums ir paliativo apriipi priorita$u sadalijuma parvirzit no sekundaras uz
prioritaro jomu, jo ta tieSam valstiska ITment ir prioritate, kam japievér§ uzmaniba un jarod
optimali risinajumi tas uzlabosana.

L.Kozlovska: jauta, kadel $aja projekta izklasta nav minéta primara veselibas apripe?

A.Kasparans: Definéto jomu izklasts veidots péc nedaudz citadakiem principiem, neizklastot
atseviski katru specialitati vai konkretas diagnozu grupas. Nemot véra, ka definétas jomas ir
plaSas, tad, pieméram, pilotprojekta pacienta cela varétu tikt ieklauta gan primara, gan
sekundara, gan terciara veselibas apripe. Uzsver, ka tas ir cits griezums prioritasu izklasta, un
nevar uzskatit, ka projekta ietvaros netiek ieklauta primara apriipe. Norada, ka $i projekta
ietvaros tiks pilotéti konkréti risinajumi, kurus Tstenos projekta pieteic€ji - nozares parstaviji.
Tapat atzimé, ka projekta ietvaros tiks finanséta gan pilotprojekta istenoSana, gan sniegto
pakalpojumu nodro$inaSana.

L.Mengelsone: Ta ka padomes dalibniekiem ir véra nemami ieteikumi, cik atra laika tie buitu
jaiesniedz Nacionalajam veselibas dienestam?

Z.Barvida: Sobrid esam sagatavojusi nolikumu un viens no $odienas mérkiem bija informét
padomi par iesp&jam sniegt viedokli nolikuma uzlaboSana. Nolikumu izskatiSanai planojam
nosiittt padomei pec Lieldienam, ladzot sniegt viedokli divu [1dz tris ned€lu laika.

L.Kozlovska: precizé — vai par §1 projekta istenoSanu ir atbildigs Nacionalais veselibas
dienests un kas biis atbildigs par realizéSanu?

Z.Barvida: Nacionalais veselibas dienests ir projekta istenotdjs, bet par pasa pilotprojekta
istenoSanu bus atbildigs pilotprojekta autors. Vienlaikus arT pilotprojekta autors bis atbildigs
par rezultatu analizi un efektivitates pieradiSanu. Pieteikto pilotprojektu izvertéSanai ir
izveidota darba grupa, kura parstavéta ir Veselibas ministrija, Nacionalais veselibas dienests,
universitates. Vienlaikus pilotprojektu izvertéSana tiks piesaistiti konkrétas jomas arsti-
eksperti, tapat tiks nodroSinata ekspertu padomes darbiba, kura tiks parstavétas pacientu
parstavosas organizacijas. Ja rodas kadi precizgjosi jautajumi par projekta norisi, lidzu rakstit
uz elektroniska pasta adresi: projekts@vmnvd.gov.lv vai sazinaties ar mani personigi.

3. Veselibas nozares budzeta sagatavoSanas process
L.Mengelsone dod vardu Borisam Kniginam.

B.Knigins: Priekslikumi budzeta prioritarajiem pasakumiem FinanSu ministrijai un Parresoru
koordinacijas centram jaiesniedz Iidz 30 junijam.

Junija 2.-3.nedg€la butu nepiecieSams organizet Veselibas nozares Stratégiskas padomes sédi,
lai diskutétu par sagatavotajiem prioritarajiem pasakumiem, kas ir péd¢jais bridis, kad precizét
sagatavoto informaciju, lai attiecigi veiktu atbilstosus aprékinus.

FinanSu ministrijas uzstadijums ir veidot atbilstoSu finansu pieprasijumu, prioritiz€jot nozaru
galvenas prioritates, lai nerastos situacija, ka nozare pieprasa daudzkart lielaku finanséjuma
apmeéru, tacu reali pieskirtais finans€juma apmeérs ir mazaks.

Norada, ka nozares vajadzibas ir mainigas un ne visas prioritates ir ieklautas Sabiedribas
veselibas pamatnostadnés 2021.-2027.gadam un dazados ministrijas sagatavotajos planos, Iidz
ar to katru gadu ir javeic rpigs darbs pie prioritasu parskatiSanas.

L.Mengelsone: Rosinu, ka prioritates, kas tiek ieklautas prioritaro pasakumu klasta atbilst jau
sagatavotajiem un spéka esosajiem planiem un Sabiedribas veselibas pamatnostadém 2021.-
2027.gadam.
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Sobrid rosinu diskusiju padomes ietvaros par veselibas apdro§inasanas nodro§inasanu. Uzsver,
ka prioritate ir nodrosSinat, ka veselibas apriipes sistémai ir parlieciba un drosiba par attistibu,
un tas varétu biit panakams caur dazadu nodoklu fiksétas pieejas ievieSanu attieciba uz
veselibas nozari. Tas nodroSina, ka pieaugot ekonomikai, ari nozarei finans€jums tiek
palielinats. Lidz ar to uzskatu, ka Sociala nodokla dalas novirziSana veselibas nozarei
(pamatojoties uz to, ka socialaja apdroSinasana ir darba negadijumu apdroSinasana,
invaliditates apdroSinasana) biitu risinajums, lai palielinatu finans€jumu nozarei.

V.Keris: Attieciba uz socialo nodokli norada, ka ta ir arT izmaksu ietilpiga pozicija ar tendenci
ik gadu pieaugt, un, mainot sisttmu, atbildiba par So izmaksu segSanu gulsies uz veselibas
nozares pleciem. Domaju, ka galvenais ir panakt veselibas nozares noteikSanu par prioritati
valdiba budzeta sagatavoSanas sakumposma, nosakot attiecigu procentualu iekSzemes
kopprodukta pieskirumu nozarei.

B.Knigins: Precizgjot datus par §1 briza 1% no sociala nodokla pieskirumu veselibas nozarei,
ir jauzsver, ka sociala nodokla ien€mumi ir uzlabojami, jo pastav daudzas sabiedribas
apaksgrupas, kas $o nodokli nemaksa. Pretnostatot pakalpojumu apjomu, kas ir janodro$ina
par valsts finanSu Iidzekliem, piemé€ram, neatlickama mediciniska palidziba, veidojas
disonance. Par valsts finanséjumu nodroSinatie pakalpojumi ir pieejami 2 milj. cilvéku. Socialo
nodokli Sobrid maksa 845 tukst. personas, vienlaikus nodrosinot 1% pieskirumu no ta veselibas
nozarei, tacu pastav vél grupas, kuras nodokli nemaksa, t.i., sociali aizsargatas personas (598
tukst.), nodarbinatie, kas nemaksa socialo nodokli (100 tiikst.), nenodarbinatie (dati ir variabli,
tadu aptuveni 100 tiikst.). STs problémas risinasanai tika virzits brivpratigas apdro§inasanas
princips (kopuma 2018., 2019., 2020.gada brivpratigi nodokli samaksajusi 5,7 tikst.
iedzivotaju no 100 tukst. iedzivotajiem). Iemesli, kapéc cilvéki neizvelas maksat socialo
nodokli brivpratigi ir nesp&ja veikt iemaksas ekonomisku apsvérumu dél; cilveékiem ir privata
veselibas apdro§inaSana; cilveki izvelas maksas medicinu; nepiecieSamibas gadijuma palaujas
uz neatlickamas mediciniskas palidzibas sanemsanu. Alternativie problémas risinajumi ietver
tadas pozicijas, ka planveida pakalpojumu ierobeZoSana, nosacijumu noteikSana neatliekamas
mediciniskas palidzibas nodroSinaSanai.

Veselibas nozares budzetu procentos no IKP lielakaja dala valstu tiecas sasniegt 8% robezu
(valsts finans€juma un pacienta maksajumu summa). Diemzé&l §1 briza tendence Latvija ir, ka
veselibas nozares finanséjums procentos no IKP Sobrid ir 3,95% (péc FinanSu ministrijas
aprekiniem — 4,5% no IKP).

L. Mengelsone sleédz sanaksmi un pateicas dalibniekiem par dalibu taja.

Turpmaka riciba:

1. Organizét Veselibas nozares stratégiskas padomes sédi jinija 2.-3.nedg€la, lai diskut&tu par
sagatavotajiem prioritarajiem pasakumiem 2024. — 2026.gada.

2. Nacionala veselibas dienesta parstavji Veselibas nozares stratégiskas padomes
dalibniekiem ned€la no 1l.aprila Iidz 14.aprilim iesniegs priekslikumu sniegSanai
sagatavoto nolikumu projekta “Veselibas apripes pakalpojumu modelu attistibas
laboratorija” istenoSanai.

3. PriekSlikumu sniegSanas laiks par sagatavoto nolikumu projekta “Veselibas apriipes
pakalpojumu modelu attistibas laboratorija” TstenoSanai ir 2-3 nedélas.

Sanaksmes vaditaja (paraksts*) Liga Mengelsone

Protokol&tajs (paraksts*) leva Apine

* PARAKSTITS AR DROSU ELEKTRONISKO PARAKSTU UN SATUR LAIKA ZIMOGU



