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L.Mengelsone sveicina visus Veselibas nozares stratégiskas padomes sédes dalibniekus un uzsak
sanaksmi. L.Mengelsone vér§ sédes dalibnieku uzmanibu uz to, ka sédes laika prezentéta
informacija ir priekslikumi, 1idz ar to no s€des dalibniekiem tiek sagaidits viedoklis par to, vai
priekslikumi tiek saskanoti. Tapat s€de planots izverst diskusiju par precizéjumiem priekSlikumu
uzlabosana. L.Mengelsone akcent€, ka planoto izmainu slimnicu tikla pamata ir vértibas balstita
veselibas apriipe. Lai akcentetu galvenas izmainas slimnicu tikla, tiek izcelti tris pamatprincipi,
t.i., uznemsanas nodalas regionalajas slimnicas tiek parveidotas par neatlickamas mediciniskas
palidzibas nodalam; tiek ieviesti papildu kritériji slimnicu izvérté$ana; hospitalizacijas plana
izmainas paredz, ka neatlickamas mediciniskas palidzibas dienests pacientu ved uz tuvako
slimnicu, ka arT tas saistams ar izmainam stacionéSanas plana. L.Mengelsone dod vardu Daigai
Behmanei, lai sanaksmes dalibniekus iepazistinatu ar tiem faktoriem, kas noteikusi slimnicu
darbibas parplanosanu un sadarbibas nodrosinasanu.

D.Behmane atzimé, ka sagatavoto priekSlikumu pamatojums skaidrojams ar izmainam, Kkas
nosaka, ka ambulatora un primaras veselibas apripes sektora loma palielinas, un Iidz ar to
slimnicu loma koncentrgjas, samazinas. Vienlaikus D.Behmane norada, ka, lai veiksmigak
nodros$inatu slimnicu tikla izmainas ierobeZotu resursu situacija, nepiecieSams veicinat slimnicu
integraciju un nakotné paredzg&t integraciju art citos veselibas apriipes limenos. Vienlaikus tiek
atzimé&ts, ka tiek paplasinats slimnicu sniegumu raditaju noverteésanas saraksts, kas kalpotu ka
lidzeklis, lai uzlabotu snieguma raditaju, ka ar lai precizak definétu procesus, kas katra konkrétaja
institcija ir jauzlabo, japilnveido.

L.Mengelsone akcentg, ka jau Sobrid Latvija starp slimnicam ir labie pieméri, kas rezultatus par
pacientu pieredzi izmanto pakalpojumu uzlaboSanai, regulari izvértjot sasniegto rezultatu
sniegumu un akcent&jot uzmanibu uz pakalpojumu pilnveidi. L.Mengelsone dod vardu Sanitai
Jankai.

S.Janka akcenté sédes dalibnieku uzmanibu uz principiem, kas noteica konkréto priekslikumu
izveidi slimnicu tikla uzlaboSanai, t.i., demografiskas tendences, iedzivotaju blivums, celu
infrastruktira, vecuma struktira, dzivildze, arstu un arstniecibas un arstniecibas atbalsta
personala skaits, sniegto pakalpojumu apjoma dati, kvalitates indikatori. Tapat zinojuma ieklauta
tikla stiprinaSana saistama ar izmainam slimnicas, kas sniedz stacionaro pakalpojumus. Tacu
tikpat svarigi, nodro$inot pakalpojumu pieejamibu regionos, ir stiprinat ambulatoro pakalpojumu
un primaras veselibas apriipes sektorus. Slimnicu tikla stiprinaSanas plans paredz saglabat
slimnicu skaitu, tacu ir parplanoti slimnicu profili, t.i., dala stacionara profila tiks parveidota par
ambulatoro sektoru. Tapat paredzéts stiprinat slimnicu neatlickamas mediciniskas palidzibas
nodalas, nodro$inot visas regionalajas slimnicas atbilstosu materialtehnisko nodroSinajumu
(vizualas diagnostikas un laboratorisko izmeklgjumu veikSanai), lai novertétu pacienta stavokli
un lemtu par talaku pacienta arstniecibas procesu. Ja attiecigaja slimnica ir stacionarais profils,
pacients tiek stacionéts konkrétaja medicinas iestad€, tacu, ja konkrétaja slimnica stacionara
profila nav, pacients tiek parvests uz tuvako stacionara profila slimnicu. Izmainas slimnicu tikla
nosaka, ka traumatologijas profila iestadés diennakts stacionars tiek saglabats tikai regionalajas
slimnicas, universitates slimnicas, Traumatologijas un ortop&dijas slimnica un Rigas 2.slimnica,
nodroSinot iesp&u uznpemt akiitos traumu pacientus, tostarp ar politraumam, kas saistams ar
radiologa nodrosinajumu visu diennakti. Lidz ar to Aliksnes, Ogres un Tukuma diennakts
stacionars tiks mainits uz dienas stacionara profilu. Izmainas skar art kirurgijas profila iestades,
mainot Preilu slimnicas profilu uz dienas stacionaru, jo diennakts stacionars tiek saglabats
R&zeknes un Daugavpils slimnicas.

L.Mengelsone akcentg, ka panakta vienoSanas ar Preilu pasvaldibu un Preilu slimnicu, ka tiek
stiprinats kirurgijas dienas stacionars, tacu diennakts stacionara palidziba tiek nodroSinata
neatlieckamas mediciniskas palidzibas profila.

S.Janka skaidro pamatprincipus, lai izvertétu slimnicas, kas sniedz dzemdibu apripes
pakalpojumus, t.i., dzemdibu skaits regiona, sievieSu vidgjais vecums regiona, dzemdibu skaits.
Tiek dots vards Dr.A.Visnakovam

A.Visnakovs: skaidro, ka lidz Sim neatlickamas medictniskas palidzibas sniegSana tiek
nodro§inata, pamatojoties uz hospitalizacijas vietu planu, kas noteica pacienta nogadasanas shému




arstniecibas iestades. Tas paredzgja, ka pacienta hospitalizéSana tiek nodroSinata, pamatojoties uz
stacionaru profilu pieejamibu arstniecibas iestade. Vienlaikus A.ViSnakovs akcente, ka
Neatliekamas mediciniskas palidzibas dienests pacientu nogada slimnica nevis ar precizu
diagnozi, bet gan neatlickamu stavokli, kuru nepiecieSsams diferencét, ka ari noteikt diagnozi.
Diagnozi nosaka arsts, tacu Neatlickamas mediciniskas palidzibas brigadg€s arstu ir maz, Iidz ar to
§1 briza situacija liecina, ka nepiecieSamas izmainas eso$a sist€ma, lai nodroSinatu adekvatu,
savlaicigu arsta noteiktu diagnozi un arsteéSanas planu. Slimnicu tikla stiprinasanas plans paredz,
ka, izsaucot Neatlickamas mediciniskas palidzibas brigadi, pacients tiek nogadats tuvakaja
neatlickamas mediciniskas palidzibas profila iestadé, kura pacientam tiek nodroSinata
radiologiska un laboratoriska izmekléSana, lai sastaditu turpmako ricibas planu, t.i., lemjot par
pacienta ambulatoro arst€Sanu pie gimenes arsta, observaciju lidz 24 stundam diagnozes
precizéSanai vai stacionéSanu. Ja tick lemts par stacionéSanu un atbilstoSaja arstniecibas iestadg ir
atbilstoss profils, pacients tiek uznemts stacionara, tacu, ja iestade sada profila nav, pacients tiek
nogadats uz tuvako iestadi, kura atbilstoSi noteiktajai diagnozei tiek nodroSinata atbilstosa
arstéSana. Vienlaikus A.Visnakovs akcentg, ka plans paredz skaidraku kartibu, kada pacients tiek
nogadats no regionalajam arstniecibas iestadém uz universitates slimnicam. Vienlaikus plans
ietver informaciju par materialtehnisko un cilvékresursu nodro$inajumu katra no profiliem.
L.Kronberga: skaidro plana ieklauta finans€juma apméra noteikSanas pamatprincipus, t.i.,
aprekini veikti, pamatojoties uz 2023.gada budZeta planoSanai izmantotajiem datiem, integr&jot
aprekina parrekinatos uznemsanas nodalu maksajumus, observacijas izmaksas (ieklaujot ar1 divas
€dienreizes pacientam), veikti parrékini ari visiem pakalpojumu tarifiem, ka ari iecklautas attiecigo
profilu gultas dienu izmaksas, deziirarsta izmaksas.

J.Kalgjs vélas precizét, kadi dati ir ieklauti kopgja aprekina, ka ari, vai ir nemts véra Nacionalas
trispusgjas padomes Iémums par 120 eiro algas pieaugumu visam medicinas perSonalam.
L.Kronberga norada, ka aprékini veikti, pamatojoties uz Nacionalajam veselibas dienestam
iesniegtajam atskaiteém, parrékinot M elementu. Vienlaikus L.Kronberga akcenté, ka
administracijas nolietojuma atalgojums ir atbilstoss Ministru kabineta noteikumos noteiktajam
apjomam.

L.Barina vélas noskaidrot, cik bieZi tiks veikts izmaksu parrékins.

B.Knigins norada, ka jautajums saistams ar finans€Sanas modela noteikSanu, kas paredzetu
noteiktu, stabili augosu finans€juma avotu veselibas nozarei. Vienlaikus B.Knigins uzsver, ka, ja
tiek saglabats budzeta planosanas modelis, kura japiesaka prioritarie pasakumi, tarifi varétu tikt
parskatiti vien tad, ja tiktu pieskirts papildu finansgjums. Vienlaikus, ja finanséSanas modelis
paredz obligatas veselibas apdro§inasanas nodrosinasanu, jautajums skar visu nodoklu sist€émas
izmainu izveidoSanu, ka ar1 jautajuma risinaSana iesaistita ne tikai Veselibas ministrija, bet arl
Labklajibas ministrija un Finan$u ministrija.

S.Janka turpina sandaksmi, sniedzot informdciju par turpmak veicamajiem darbiem plana
ietvaros. S.Janka uzsver, ka primari nepieciesams veikt sistémas sakartosanu profilos, nosakot, ka
ir universitates slimnicas, regionalas, lokalas un apriipes slimnicas. Tapat plans paredz veikt
normativo aktu grozijumus. Vienlaikus plans paredz, ka ambulatorajas un stacionarajas
arstniecibas iestadés tiek nodarbinati vecako gadu rezidenti.

A.Silovs norada, ka $obrid rezidentu loma, atbildiba, kompetence ir noteikta Ministru kabineta
2011.gada 30.augusta noteikumos Nr.685 “Rezidentu uznemsSanas, sadales un rezidentiiras
finans€Sanas kartiba”, nosakot, ka rezidenti tiek iedaliti divas kategorijas, vienlaikus nosakot §STm
kategorijam nosakamo kompetences un atbildibas limeni. Vienlaikus A.Silovs akcentg, ka ne
vienmer studiju kurss apzimé rezidenta sp€jas veikt attiecigo manipulaciju, izmekl&umus, [idz ar
to A.Silovs aicina rast iespéju iesaistit arstniecibas iestades vaditaju, administraciju rezidenta
kompetences izvertesana.

M.Revalds: norada, ka priekslikums ir atbalstams, jo pieméram, Vacijas arstu apmacibas sistéma
ir kompetences balstita, 11dz ar to arsts-rezidents, kas ir sp€jigaks, rezidentiira var pavadit 1saku
laiku.

A.Visnakovs norada, ka iestades vaditajs visdrizak nav spgjigs izvertet rezidenta kompetenci.
A.Visnakovs skaidro, ka ir 3 dazadi instrumenti, ka tiek nodroSinata kompetencu izvértéSana.




Rezidentura ir specialitates programmas vaditajs, kas var veikt tieSu rezidenta sp&ju noverteésanu.
Tapat novert€jumu var veikt ar1 profesionala asociacija, ka ar1 darba devéjs. Pamatojoties uz Siem
3 izvert€Sanas mehanismiem, biitu japaredz ka kompetences tiek izvertetas atbilstoSi amata
aprakstam, kura rezidents tiek nodarbinats.

G.Bahs norada, ka par arstu var klat, nokartojot eksamenu un sasniegta kompetences, kas
noteiktas Ministru kabineta 2009.gada 24.marta noteikumos Nr. 268 “Noteikumi par arstniecibas
personu un stud&joso, kuri apgtist pirma vai otra Iimena profesionalas augstakas mediciniskas
izglitibas programmas, kompetenci arstnieciba un So personu teorétisko un praktisko zinasanu
apjomu”. Lidz ar to $ie specialisti ir pietickami kompetenti, lai sniegtu atbalstu veselibas apriipé.
Vienlaikus G.Bahs skaidro, ka veselibas apriip€ iesaistami ne tikai rezidenti jeb jaunie arsti, bet
ar1 6.studiju kursa studenti, kuriem ir nepiecieSams iziet praksi. Vini var kliit par medicinas
praktikantiem, iesaistoties arstniecibas procesa nodro$inasana visa Iimena arstniecibas iestades.
Kopgjais $adu studentu skaits ik gadu Latvija ir 300. Sobrid medicinas praktikanta profesijas
nepastav, tacu tas ir resurss veselibas apriipes cilvékkapitala problémjautajumu risinasanai.
S.Janka turpina sanaksmi, turpinot sniegt informdciju par turpmak veicamajiem darbiem plana
ietvaros. S.Janka norada, ka ir jastiprina ambulatoras veselibas apriipe, taja skaita dienas
stacionari, valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu kart&jums. Tapat japaredz risinajums
veselibas apripes pakalpojumu nodroSinasanai socialajos apriipes centros. Tikpat svarigi akcentét
ar1 telemedicinas un digitalizacijas attistiSanu.

A.Silovs vélas precizét informaciju par rosinatajam izmainam traumatologijas profilos par
radiologa piesaisti klatieng 24/7 regionalajas slimnicas.

S.Janka skaidro, ka jautajums par radiologu piesaisti regionalajam slimnicam saistams ar
datortomografijas izmekl&jumu veikSanas skaita samazinajumu, ta vieta veicot ultrasonografiju.
Vienlaikus §is prasibas paredz, ka radiologiska izmekl&juma apraksts ir pieejams noteikta laika.
Tapat regionalajas slimnicas tiks nodro$inata bérnu uznemsana, kas ari pamato radiologa piesaisti
slimnicai diennakti.

J.Kalgjs velas precizet, vai nevar modificét prasibu par radiologa nodrosinasanu klatieng.
A.Visnakovs norada, ka, ja slimnica definéta ka tada, kas ir sp€jiga uznemt pacientus ar
politraumu, taja radiologs ir janodroSina 24/7, jo $ada gadijuma tiek paredzéts
kontaktizmeklgjums (ultrasonografija). Sads izmeklgjums veicams sertificétam radiologam.
Vienlaikus sonografija ir ar zemakam izmaksam ka datortomografija, tapat véra nemams
arguments ir staru slodze.

M.Révalds uzsver, ka visiem ir zinams fakts, ka Latvija ir nepietiekams radiologu skaits, un
iztrikumu lielakoties kompensé telemedicina, kas nav iesp€ama ultrasonografijas veikSana.
M.Révalds akcentg, ka sonografijas izmekl&jumus veic arT citu specialitau parstavji, pieméram,
ginekologi, neirologi, kardiologi u.c. Vienlaikus M.R&valds norada, ka rezidentliras programmas
ir ieviesta sonografijas izmekl&jumu veikSanas apmaciba noteiktas specialitates ietvaros. Tapat
jautajums risinams, nodroSinot tehnikus (attiecigi nodroSinot Sadu specialistu sagatavoSanu), kas
var tehniski veikt ultrasonografiju, tacu noteikt, ka datus analizg radiologs, kas var veikt darbu ar1
attalinati.

ASilovs uzsver, ka ir japaredz risindgjumi plasdkam specialitaiu klastam, kas var veikt
ultrasonografijas, vienlaikus nosakot konkrétas prasibas un caurskatamibas nodro§inasanu
apmacibu veikSana, lai nodroSinatu metodes sertifikata sanemsSanu.

A.Visnakovs rosina radiologu deficitu regionalajas slimnicas risinat, vecako gadu radiologijas
studentus, kas  apguvusi ultrasonografijas  veikSanu, piesaistot  ultrasonografiju
kontaktizmekl€jumu veikSana. Secigi piesaistot sertific€tus radiologus veikta izmekl€juma
izvertéSana. Lidz ar to svarigi apmierinat slimnicu vajadzibas, nosakot kadru planoSanas
prognozes, un attiecigi planot atbilstoSu rezidentiiras vietu skaitu.

S.Janka norada, ka prasibai par radiologu nodrosinasanu tiks noteikts parejas periods.

J.Kaleéjs vers uzmanibu, ka 1sakais celS mérka sasniegSanai ir metodes sertifikata iegtiSana, lidz
ar to atbilstosi laikam, kad sertifikats tiek iegiits, parejas periodu varétu noteikt ka divus gadus.




G.Bahs velos verst sédes dalibnieku uzmanibu, ka universitatei ir svarigi nodrosinat nozarei un
darba tirgum atbilstoSus profesionalus, tostarp specialistus ar sonografijas skrininga prasmém,
taCu tam nepiecieSams atbalsts no valsts gan finansiala zina, gan ar1 planojot rezidentiiras ilgumu.
A.Vétra ludz skaidrot, vai plana ir ieklauti ari akiitas rehabilitacijas specialitasu parstaviji,
pamatojot jautajumu ar faktu, ka iepriek$€ja plana prezent€Sanas laika tika noradits, ka
rehabilitacijas pakalpojumi tiks integréti visas slimnicas un visos pakalpojumu profilos.
S.Janka skaidro, ka funkcionalo specialistu piesaiste traumatologijas profila slimnicas ir noteikta
ka prasiba, un pargjos profilos gultas dienu aprékina ieklauts aprékins par funkcionalo specialistu
piesaisti.
A.Véetra aicina ar $adu informaciju papildinat planu, lai motivétu arstniecibas iestades piesaistit
attiecigas jomas specialistus.
S.Janka norada, ka zinojums tiks papildinats, preciz&jot ar7 funkcionalo specialistu piesaisti katra
no profiliem.
A.Reinika norada, ka zinojums ir veidots, pamatojoties uz noteiktajam prasibam un parrékinot
attiecigos tarifus. Vienlaikus attieciba uz rehabilitacijas jomu tarifu parrékins nav veikts, jo
samaksas kartiba par rehabilitacijas pakalpojumiem paliek esoSa. Vienlaikus rehabilitacijas
pakalpojumu izmaksas ir ieklautas kopgja plana izmaksu aprékina.
V.Abols norada, ka zinojums biitu papildinams ar izvért§jumu par ietekmi uz pacientu pliismu.
Vienlaikus V.Abols uzsver, ka biitu nepiecieSams sikak aprakstit tikloSanas mehanismu, ka ari
sikak definét metodisko vadibas centru atbildibu, uzdevumus.
S.Janka akcenté, ka, zinojuma ierobezota apjoma dél sikaka detalizacijas pakape par Siem
jautajumiem nav ieklauta, tacu, par metodisko vadibu tiek veikti grozijumi Arstniecibas likuma,
ka ar tiks veidoti jauni Ministru kabineta noteikumi, kas definés metodisko vadibas centru
darbibu, pienakumus, uzdevumus. S.Janka skaidro, ka ari par slimnicu sadarbibas tiklu tiks
izveidots normativais reguléjums, nodrosSinot vienotu sist€mu un pamatprincipus.
B.Ziemele norada, ka zinojuma iztrikst informacijas par praktiskam, ikdienas pacienta gaitas
raksturojosam lietam, pieméram, ka tiks veicinata kvalitativa un pilnvértiga pacienta datu
nodos$ana katrai no medicinas iestadeém. Tapat biitu nepiecieSams sikak izklastit informaciju par
hronisko pacientu apriipi stacionaros, jo zinojuma uzmaniba vairak vérsta uz akiito pacientu
apriipi. Tapat velas skaidrot, ka pacientam ar retu slimibu tiks nodroSinata pakalpojumu
nodroSinasana, sanemot neatliekamo palidzibu, nodroSinot tas saskanotibu ar retas slimibas
diagnozes arsteéSanas vadlinijam.
S.Janka skaidro, ka reto slimibu pacientu arsté$ana, lai saskanotu tas pamatotibu ar konkrétas
diagnozes specialistu, tiks nodroSinata, attistot telemedicinas pakalpojumus, ka arT nodroSinot
slimnicu tikloSanos un paredzot pacienta parvesanu uz universitates slimnicam.
A.Visnakovs papildina, ka nogadasanas vietu plana ir paredzéta atseviska sadala “IpaSie
gadijumi”, kas paredz ne tikai reto slimibu pacientu arstéSanu, bet ari nieru pacientu, onkologisku
pacientu ar komplikacijam un citu pacientu arsté$anu un pacientu celu izstradi.
L.Mengelsone pateicas sédes dalibniekiem un norada, ka, pamatojoties uz sanaksmé& nolemto,
tiks rasti risinajumi jauno specialistu piesaistei darbam daZados slimnicu profilos, ka arT zinojums
tiks papildinats ar informaciju par rehabilitacijas specialistiem.

1. Papildinat informativo zinojumu ar informaciju par rehabilitacijas jomas specialistu

piesaisti katra no profiliem;
2. Rast risinajumus jauno specialistu un rezidentu piesaistei darbam dazadu Itmenu profilu
arstniecibas iestades.

Pielikuma: Prezentacija par planotajam izmainam slimnicu tikla (datne: Strategiska
padome_slimnicu tikls_03082023 (1)).

Sanaksmes vaditaja (paraksts*) Liga Mengelsone

Protokolétajs (paraksts*) leva Apine



* PARAKSTITS AR DROSU ELEKTRONISKO PARAKSTU UN SATUR LAIKA ZIMOGU



