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Revizijas zinojums

Reformu nav, personala triikst — kurp virzas stacionara veselibas apriipe?
Datums skatams dokumenta paraksta laika zZimoga un dokumenta numurs teksta faila.
Lietderibas revizija “Vai stacionara veselibas apripe tiek planota un organizéta efektivi?”

Revizija veikta, pamatojoties uz Valsts kontroles Tresa revizijas departamenta 26.08.2024. revizijas grafiku
Nr. 2.4.1-75/2024.

Revizijas zinojums stajas speka Valsts kontroles Tresa revizijas departamenta 1€muma par revizijas
zinojuma apstiprinasanu spéka staSanas bridi.

Vaka noform&juma izmantots attéls no timeklvietnes http://depositphotos.com, Blurred figures of with
medical uniforms in hospital corridor, autors vilevi, ID 10896568.
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Cientjamie lasitaji!

Geopolitiska situacija dikte
skarbus nosacijumus valsts
budzeta planosana, kura
prioritate, neizbégami, ir
aizsardziba. Tikmé&r Latvija
jau lidz S$im ir vieni no
zemakajiem valsts budZeta
izdevumiem veselibas
aprupei — tikai 5,3 % no
iek§zemes kopprodukta 2023. gada, kamér Eiropas
Savieniba — vidgji 7,3 %. Tadeél svarigak neka
jebkad ir izlietot katru veselibas apriipei atvéleto
euro pec iesp€jas lietderigak.

Katru gadu aptuveni 700 milj. euro jeb 40 % no
kopgja veselibas apriipes finanséjuma paredzeti
stacionarajai veselibas apriipei, kas nepiecieSama
sarezgitakajos slimibu gadijumos un Iidz ar to ir
izmaksu ietilpigaka veselibas apripes forma.
Turklat Latvija arT praktiz&joso arstu un masu skaits
uz 100 tikst. iedzivotaju ir starp zemakajiem
Eiropas Savieniba un zemakais Baltijas valstis.
Vienlaikus samazinas iedzivotaju skaits un
nepietickama pacientu plisma, Tpasi regionos,
nelauj nodroS$inat arstam pietieckamu praksi, kas var
negativi ietekm@t stacionaras veselibas apripes
kvalitati un pacientu veselibas drosibu.

Efektivas stacionaras veselibas apriipes sisteémas
pamats ir merktiecigi izveidots arstniecibas iestazu
tikls, kura nemts véra iedzivotaju skaits, brauciena
attalums, arstniecibas personala kapacitate un
pietiekamas prakses iesp&jas, ar1 veselibas apripes
plani krizes situacijas un, visbeidzot, izmaksu
efektivitate.

Veselibas ministrija jau 2018. gada it ka istenoja
arstniecibas iestazu tikla reformu. Diemzel revizija
konstatetais apliecina, ka pec bitibas parmainas
nav notikusas, Iidz ar to nauda tiek teréta, bet
rezultati izpaliek un neapmierinati ir visi — gan
pacienti, gan arstniecibas iestazu personals.

Piem@ram, ir arstniecibas iestades, kuras
hospitalize tikai divus pacientus diena, ir iestades,
kuras uznem insulta pacientus, lai gan neirologs
diennakti pieejams tikai dazas stundas, vai kur
pacientu sagaida arsts, kurS strada jau vairakas
deziiras pec kartas, vai stazieris, kas nav sertificéts
specialitate un kura darba uzraudziba rada
jautajumus. Lidzigi notiek arT uznemsS$anas
nodalas — revizijas laika visu Iimenu arstniecibas
iestades kopa nespgja nodroSinat pat 53 %
specialistu deziirstundu.

Valsts gada téré aptuveni 100 milj. euro par
uznemSanas nodalu darbibu vien, tomér ir
uznemsanas nodalas, par kuru darbibu valsts maksa
tuvu miljonam, bet tas faktiski ir registratiiras, jo
uznem vien planveida pacientus un neatlieckamas
mediciniskas palidzibas brigades tur diena neieved
pat vienu pacientu. Revizija apstiprina, ka zemaka
Iimena arstniecibas iestazu eksistence ir atkariga no
uzpemSanas nodalu finans€juma, ko tas sanem
neatkarigi no pacientu skaita un sniegtajiem
pakalpojumiem. Savukart augstaka Iimena
arstniecibas iestades — SIA “Rigas Austrumu
kliniska universitates slimnica” un VSIA “Paula
Stradina kliniska universitates slimnica”, kuras
vairak uznem pacientus smaga stavokli un sniedz
sarezgitakus veselibas apripes pakalpojumus, —
nesanem par to taisnigu samaksu paSreizgjas
apmaksas sistémas del.

Veselibas resora $is problémas ir zinamas, tomer
nepienemtie 18mumi liecina par ilgstosu politiskas
izlémibas trukumu. Tapéc ceram, ka Valsts
kontroles zinojums bus atklata un noderiga
celakarte neatliekamam reformam. Pateicamies par
sadarbibu Veselibas ministrijai un Nacionalajam
veselibas dienestam, ka arT visam stacionarajam
arstniecibas iestadém par sniegto informaciju un
viedokli.

Ciena

departamenta direktore Maija Abolina
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Termini, saisinajumi un skaidrojumi

Salsinajums/termins

Skaidrojums

Arsts staZieris

Arsts, kas nav sertificéts specialitaté un strada sertificéta arsta vadiba

Bazes tarifs

Vidgjas viena pacienta hospitalizacijas izmaksas; piem&ro DRG pakalpojumu
finans€juma aprékinam

CMI koeficients

Arstniecibas iestades veiktd darba indekss, kas raksturo darba apjomu,
pakalpojumu veidus un iegulditos resursus attieciba pret citam arstniecibas
iestadem; pieméro DRG pakalpojumu finans&juma aprékinam

Diagnozu grupas

Raksturo vienas diagnozu grupas izmaksu attiecibu pret citam diagnozu

koeficients grupam; pieméro DRG pakalpojumu finansgjuma aprékinam

DRG (Diagnosis related ~ Diagnozu grupa, kurd, nemot véra pacienta vecumu, dzimumu, arst€Sanas

group) ilgumu, diagnozi un veiktas manipulacijas, apvienoti kltniski un izmaksu zina
lidzigi pacientu arstéSanas gadijumi

DRG pakalpojums Stacionaras veselibas apriipes pakalpojums, kuru apmaksa atbilstosi diagnozu
grupam jeb DRG

DRG pakalpojumu Starptautiski atzita klasifikacijas metode, lai pacientu arst€Sanas gadijumus

apmaksas sistéma

sagrupétu kliniski un izmaksu zina lidzigas diagnozu grupas jeb DRG; izmanto
stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu uzskaitei un apmaksai

DRG raditaji Bazes tarifs, CMI koeficients un diagnozu grupas koeficients

Gultasdiena Arstniecibas iestades sniegts diennakts stacionaras veselibas apriipes
pakalpojums, kas ietver gultas vietu, €dinasanu, arstnieciskos pakalpojumus un
apripi

Gultu noslodze (%) Stacionaras veselibas apriipes raditajs, kas parada, cik liela méra arstniecibas
iestades gultas tiek izmantotas noteikta laika perioda; izmanto, lai novertetu
arstniecibas iestades kapacitati un efektivitati

Hospitalizacija Pacienta uznemsSana arstniecibas iestad€ stacionaras veselibas apripes

pakalpojumu sanemsanai

lezimetais pakalpojums

Stacionaras veselibas apripes pakalpojums, kuru apmaksa atbilstosi viena
pacienta arstéSanas tarifam

Pacienta observacija lidz
24 stundam

Pacienta novérosana, lai izlemtu par ta talaku hospitalizaciju vai ambulatoru
arstesanu

Pacienta arstéSanas
gadijums

Pacienta, kas sanem arstniecibas iestades sniegtos stacionaras veselibas
aprupes pakalpojumus, individuals gadijums arstniecibas iestadeé no
pakalpojumu sniegSanas uzsaksSanas briza 1idz to sniegSanas beigam




REFORMU NAV, PERSONALA TRUKST - KURP VIRZAS STACIONARA VESELIBAS APRUPE?

Profils Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumos Nr. 555 “Veselibas apriipes
pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba” noteikts specializ&ts
stacionaro veselibas apriipes pakalpojumu iedaltjums

Rezidents Arsts, kas apgiist akreditéto profesionalas rezidentiiras izglitibas programmu
medicina specialitates iegiiSanai un ir darba tiesiskajas attiecibas ar izglitibas
programmu Tstenojosu arstniecibas iestadi

Tarifs Noteikts samaksas apmérs par konkrétu veselibas apripes pakalpojumu

Viena pacienta arstéSanas  Noteikts samaksas apmers par iezimétajiem pakalpojumiem
tarifs
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Kopsavilkums

Galvenie secinajumi

Stacionara veselibas apriipe Latvija nav organizeta atbilstoSi pacientu vajadzibam un iespéjami
labakaja veida. Veselibas ministrija nav nodroSinajusi efektivu arstniecibas iestazu tikla parvaldibu
un stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu plano$anu un apmaksu. Ta rezultata pacienti viena
Iimena arstniecibas iestades nesanem lidzvertigus pakalpojumus un ierobeZotais finanséjums nav
izlietots vienlidz produktivi.

Piekritam, ka pieejamais finanséjums biitiski ietekme to, kadu stacionaro veselibas apripi valst
varam atlauties, tomer revizija konstatéta virkne trikumu, kurus Veselibas ministrija ilgstoSi nav
noversusi.

Stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus sniedz 41 arstniecibas iestade. Kopgjais stacionaras veselibas
apripes finans€jums no 2021. Iidz 2024. gadam ir pieaudzis vid&ji par 8 % gada, 2024. gada sasniedzot
700,2 milj. euro, kas ir apmeram 40 % no kopgja veselibas apriipes finans€juma.

I. Veselibas ministrija, parvaldot arstniecibas iestazu tiklu, nerikojas sabiedribas interesés

Veselibas ministrija un Nacionalais veselibas dienests jau vairak neka pirms 10 gadiem uzsaka sadarbibu
ar Pasaules Banku. Rezultata 2016. gada Pasaules Banka ieteica, ka optimize€t arstniecibas iestazu tiklu,
nemot vera iedzivotaju skaitu, brauciena attdlumu un citus kriterijus. Optimalakais scenarijs: saglabat
20 akutas veselibas apriipes iestades un tas iedalit cetros limenos, diferenc€jot pieejamos stacionaras
veselibas apriipes pakalpojumus, savukart dalu no pargjam iestadém parveidot par dienas vai ilgtermina
apriipes iestadem. Sada stacionaras veselibas apriipes tikla optimizacija paredzgja biitiskus ieguvumus —
ietaupit finansg€jumu, uzlabot pakalpojumu kvalitati un pieejamibu un paaugstinat iedzivotaju
apmierinatibu.

Lai gan Veselibas ministrija 2018. gada istenoja arstniecibas iestazu tikla reformu un arstniecibas iestades
iedalija Itmenos, reformas mérkis — noverst stacionaras veselibas apripes atsSkiribas dazadas Latvijas vietas
un racionali izlietot pieejamos resursus — nav sasniegts. Arstniecibas iestazu skaits kopuma nav mainijies.
Savukart diferencétas pakalpojumu grupas jeb profili, kas janodroSina viena limena arstniecibas iestades,
atSkiras, jo tie pielagoti katras iestades faktiskajam iesp&jam.

Ja Iidz reformai 2018. gada bija 40 arstniecibas iestades, péc reformas — 39, tad 2025. gada — jau
41 arstniecibas iestade. Turklat arstniecibas iestades iedalija nevis Cetros, bet piecos Iimenos, savukart
ieteikumu zemaka ltmena arstniecibas iestades parveidot par dienas vai ilgtermina apripes iestadeém
neistenoja. Revizija Veselibas ministrija nesniedza viedokli par iemesliem, kapéc reformas rezultata
izveidoja arstniecibas iestazu tiklu, kas atSkiras no Pasaules Bankas ieteikta un 2017. gada konceptualaja
zinojuma “Par veselibas apriipes sist€mas reformu’ noradita.
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Atkariba no Iimena arstniecibas iestadém kopuma janodroSina 29 dazadi profili (piem&ram, terapija,
kirurgija, pediatrija, insulta vieniba). TieSi obligatie profili nosaka, kadam limenim arstniecibas iestade
atbilst, savukart noteiktais ITmenis ietekm& arT iestadei pieejamo finans€jumu. Tomér jau normativais
regul&jums paredz izn€émumus, kad arstniecibas iestadei kads obligatais profils nav janodroSina. Piem&ram,
divam IV limena arstniecibas iestadém — SIA “Jelgavas pilsétas slimnica” un SIA “Jékabpils regionala
slimnica” — un vienai I Iimena arstniecibas iestadei — SIA “Limbazu slimnica” — nav janodroS$ina obligatais
apriipes profils.

Papildus profilu dalifjumam arstniecibas iestades atbilstosi to ITmenim katra profila var nodroSinat ar1
noteiktas pakalpojumu programmas, kuras var bt loti specifiskas, bet tas var nebiit paredz&tas visam
arstniecibas iestadém, kuras attiecigo profilu nodrosSina. Tas nozimé: ja arstniecibas iestadei nav paredzeta
profilam atbilstosa pakalpojumu programma, profilu var istenot citu profilu ietvaros, piemé&ram, terapijas
profila pakalpojumu programma “Par€jie terapeitiskie pakalpojumi”. Ar dati liecina, ka 2024. gada lielaka
dala hospitalizaciju visu limenu arstniecibas iestades ir divos — terapijas un kirurgijas — profilos, lai gan,
piem&ram, IV [imena arstniecibas iestadés kopuma noteikti 17 obligatie un 11 izvéles profili.

Lidz ar to profilu un to pakalpojumu programmu sadalijums pa arstniecibas iestazu limeniem prakse
nedarbojas un nav izsekojams. Tap&c valsti kopuma nav pilnigas informacijas, kadus pakalpojumu profilus
katra arstniecibas iestade nodroSina, lai tadgjadi pienemtu uz datiem balstitus Iémumus.

Stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu kvalitate ir saistita ar sniegto pakalpojumu apjomu. Tapec
arstniecibas iestazu parprofilésana ne tikai koncentré pakalpojumus attieciga limena arstniecibas iestades,
lai optimiz€tu resursus, bet arT nodrosSina pietieckamu apjomu kvalitates [imena uzturésanai.

Lai gan arstniecibas iestazu tikla reforma paredzgja katra Ilimeni noteikt prasibas (personals,
materialtehniskais nodroSinajums, apjoms) arstniecibas iestadém, lai tas drikstetu sniegt noteikto profilu
pakalpojumus, Iidz Sai dienai Veselibas ministrija tas nav noteikusi. Tadg| arstniecibas iestades stacionaras
veselibas apriipes pakalpojumus sniedz ar tiem resursiem, kadi tam pieejami, vai nesniedz vispar un
pakalpojumu apjoms un kvalitate atSkiras un faktiska pieejamiba nav tada, kada arstniecibas iestazu
limenoSanas rezultata ieceréta.

Tikai 2021. gada Veselibas ministrijas izveidota darba grupa izstradaja prasibas atsevisku profilu (hronisko
pacientu apripe, kirurgija, pediatrija, gritnieciba un dzemdibu apriipe, Covid-19 pacientu arstéSana)
nodrosSinaSanai, tomér starpinstitiiciju saskanoSanu nepanaca. Ari 2025. gada Veselibas ministrija turpina
izstradat prasibas, kuras plano ieviest no 01.01.2026. Tomer lidz 01.04.2025. planoto informativo zinojumu
Ministru kabineta ta arT neiesniedza. Turklat revidenti vér§ uzmanibu, ka 2026. gada bis pagajusi jau
10 gadi kops Pasaules Banka ieteica arstniecibas iestades vertét art minimalo kvalitates kritériju izpildi, kas
vairakkart parcelta, un arf tos plano piemérot no 01.01.2026.

Lai novertétu, vai arstniecibas iestades nodroSina to Itmenim atbilstoSus un lidzvertigus stacionaras
veselibas apriipes pakalpojumus, revizija izlases veida visas attiecigajas I Iidz IV limena arstniecibas
iestadés analizéts Cetru pakalpojumu profilu — terapijas, kirurgijas, pediatrijas un insulta vienibas —
nodroSinajums.

Faktiski viena Iimena arstniecibas iestades nenodroSina Iidzvertigus stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumus un $§is atSkiribas ne vien rada nevienlidzibu pacientu apriipé, bet ietekmé ari to, ka
finans€jumu neizlieto vienlidz produktivi, bet ar atSkirigu atdevi.
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Viena limena arstniecibas iestades butiski atSkiras hospitalizaciju skaits. Tas liecina par atskirigu pacientu
plismu un pakalpojumu apjomu, kas savukart ietekmé& kvalitati. Piemé&ram, terapijas profila I limena
arstniecibas iestade SIA “Livanu slimnica” hospitalizaciju skaits ir par vairak neka 90 % mazaks neka
par€jas §1 [imena arstniecibas iestades — Saja profila hospitaliz€ mazak neka divus pacientus ménesi, kamer
pargjas — vidgji vienu pacientu diena.

Specialistu skaits nav pietickams, lai nodrosinatu nepartrauktu to pieejamibu. Piem&ram, tiTs arstniecibas
iestade€s kopgjais neirologu slodzu skaits insulta vieniba ir mazaks par tris slodzém, savukart SIA “Jekabpils
regionala slimnica” — nesasniedz pat vienu slodzi, lidz ar to nav iesp&jama arsta piecjamiba 24 stundas
diennaktt septinas dienas ned€la. Viena limena arstniecibas iestad€s bitiski atSkiras hospitalizaciju skaits
vid€ji menes1 uz vienu attieciga specialista slodzi. Pieméram, pediatrijas profila IV limena arstniecibas
iestadeé SIA “Rézeknes slimnica” ir 106 hospitalizacijas uz vienu pediatra slodzi, bet SIA “Daugavpils
regionala slimnica” — 23. Tapat arT atSkiras profila gultu skaits un noslodze viena limena arstniecibas
iestadés. Pieméram, visas I limena arstniecibas iestades ir no 9 lidz 21 kirurgijas profila gultai, bet trTs
arstniecibas iestadés videja gultu noslodze — no 3 % lidz 54 %, lai gan par optimalu gultu noslodzi uzskata
75 %.

Arstniecibas iestades butiski atSkiras sniegto stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu intensitate un
dazadiba. Pieméram, kirurgijas profila IV limena arstniecibas iestadé SIA “Ziemelkurzemes regionala
slimnica” lielo kirurgisko operaciju skaits ménesi uz vienu kirurga slodzi ir 75, kamér SIA “Jelgavas
pils€tas slimnica” —25. Ari, Veselibas ministrijas ieskata, zema kirurgiska aktivitate nelauj nodrosinat
arstam pietickamu pieredzi.

P&c reformas Veselibas ministrijas uzdevuma Veselibas inspekcija 2019., 2020. un 2024. gada vért&ja
stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu atbilstibu arstniecibas iestazu Iimeniem un konstat&ja bitiskas
neatbilstibas, kas pat rada risku pacientu veselibas drosibai. Piem&ram, dazas arstniecibas iestades vispar
nenodro$ina dazadu veidu pakalpojumus (endoskopijas, neirologijas, traumatologijas u. c.), tam trakst
specialistu un tas nespg nodrosinat specialistu diennakts deziiras neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsanas nodalas.

Lai arT Veselibas inspekcijas parbaud€s konstatStas buitiskas stacionaras veselibas apriipes problémas,
nekadas izmainas nav veiktas. Ministru kabinetd virzitajos informativajos zinojumos informacija ir
selektiva — visas biitiskakas problémas nemaz nav ietvertas vai nav atspogulotas pietickami uzskatami.
Turklat dalu no tiem Veselibas ministrija atsauca, jo, piem&ram, nepanaca starpinstitiiciju saskanoSanu vai
nesan€ma Ministru prezidenta [émumu par talaku virzibu. Tas viss liecina gan par veselibas nozares, gan
citu resoru atbalsta trikumu nepopularu, tomér sabiedribai svarigu Iémumu pienemsana.

Laikus nepienemtie 1€mumi ietekmé ne tikai stacionaras veselibas apripes pakalpojumu kvalitati un
pacientu veselibas drosibu, bet ar finans€jumu. Pieméram, ja IV Iimena arstniecibas iestadei noteiktu
III Iimeni, fikseéta piemaksa par neatlickamas mediciniskas palidzibas un pacientu uznemsSanas nodalas
darbibu un pacientu observaciju lidz 24 stundam samazinatos par 40 %. Turklat Veselibas ministrija no
01.05.2024. palielinaja neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu finanséjumu, lai gan péc
2019. un 2020. gada parbaudém Veselibas inspekcija ieteica partraukt tas finans€t zemako ITmenu
arstniecibas iestades. Ja butu pienemts [@émums jau no 2020. gada nefinansét I un II Iimena arstniecibas
iestazu diennakts neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas, tad to darbibai nebiitu novirziti
vidgji 10 milj. euro gada.
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Revidenti kritiski verté stacionaras veselibas apripes pakalpojumu uzraudzibas mehanismu, jo Nacionala
veselibas dienesta praktiskas iesp&jas to visaptveroSi un sistematiski Tstenot objektivi ir ierobezotas.
Tadgjadi stacionaras veselibas apripes pakalpojumu nodrosinasana galvenokart ir atkariga no arstniecibas
iestades godaprata, nevis tik daudz no dienesta parbaudém.

[I. Stacionaras veselibas apripes pakalpojumus plano un apmaksa, nenemot véra pacientu vajadzibas
un resursus neizlietojot optimali

Ierobezotais stacionaras veselibas apriipes finanséjums ir galvenais faktors, kas nelauj planot pakalpojumus
atbilstosi pacientu vajadzibam. Savukart esosa stacionaras veselibas apriipes finansgjuma izlietojums, ko
ietekmé vesturiski veidojusies un neaktuali aprékini, nav optimals, jo tas taisnigi nesabalansé ne resursu
patérinu, ne sniegta stacionaras veselibas apriupes pakalpojuma kvalitati un sarezgitibu.

Galvenie stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu samaksas veidi ir maksa par DRG pakalpojumiem
atbilstosi ar diagnozém saistito grupu jeb DRG apmaksas sistémai un par iezimétajiem pakalpojumiem
atbilstoSi viena pacienta arstéSanas tarifiem. Tacu pastav arl virkne citu samaksas veidu, kas rada
arstniecibas iestadém administrativo slogu un samazina Nacionala veselibas dienesta iesp&jas nodrosinat
pietiekamu uzraudzibu par finans€juma izlietojumu.

Pakalpojumus apmaksa péc slikti ieviestas sist€mas un neaktualiem tarifiem

DRG ir starptautiski atzita klasifikacijas sist€éma stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu uzskaitei — taja
pacientu arstéSanas gadijumus sagrupé ar diagnozeém saistitas grupas, nemot ve€ra pacientu vecumu,
dzimumu, arstéSanas ilgumu, diagnozi un veiktas manipulacijas. Par DRG pakalpojumiem Nacionalais
veselibas dienests 2024. gada arstniecibas iestadém samaksaja 294,6 milj. euro jeb 43 % no kopgja
stacionaras veselibas apripes finanséjuma.

DRG pakalpojumu apmaksas sisteéma vairak neka 10 gadu laika ieviesta tikai dal&ji un nesasniedz merki —
izmaksu efektivitati un taisnigaku stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu apmaksu, nemot véra
pacientu arsté$anas gadijumu sarezgitibu.

Arstniecibas iestadem nav pietieckamas izpratnes par pacientu arstéSanas gadijumu atbilstosu kodéSanu
DRG pakalpojumu apmaksas sistema, un tas ietekmé arstniecibas iestadei planoto finans€jumu. Lai art
butisks DRG pakalpojumu apmaksas sist€émas priek$noteikums ir faktisko stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumu izmaksu pieejamiba, $adus datus aizvien centraliz&ti neuzkraj. Tapat nav nodalita netipisko
(dargo) pacientu arst€Sanas gadijjumu apmaksa un diagnozu grupas ne vienmér ir homogeénas. Tas veicina
to, ka $ada nepilnigi ieviesta DRG sistéma valsts arstniecibas iestadém parmaksa par vienkarSiem pacientu
arstéSanas gadijumiem, bet nepietickami samaksa par sarezgitiem.

Mingto trikumu d€l visneizdevigakaja situacija nonak tiesi V Itmena arstniecibas iestades — SIA “Rigas
Austrumu kltniska universitates slimnica” un VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica”, kuras
hospitalizé 40 % pacientu. Lai gan tas sniedz stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus, kuri citur nav
pieejami, tam pienacigi nekompens€ netipiskos (dargos) pacientu arst€Sanas gadijumus. Turklat, lai
ieklautos 2025. gada budzeta, So divu arstniecibas iestazu finans€jumu DRG pakalpojumiem matematiski
samazinaja visvairak, salidzinot ar 2024. gada finans€jumu un samazinajumu pargjam arstniecibas
iestadém, tadgjadi neistenojot vienlidzigu pieeju pret visam arstniecibas iestadém.
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Pret&ji DRG pakalpojumu apmaksas sist€émai, iezimétos pakalpojumus atbilstosi viena pacienta arst€Sanas
tarifiem visam arstniecibas iestadém apmaksa vienadi — neatkarigi no katra pacienta arst€Sanas gadijuma
sarezgitibas. Viena pacienta arstéSanas tarifs noteikts 63 ieziméto pakalpojumu programmam, par kuram
Nacionalais veselibas dienests 2024. gada arstniecibas iestadem samaksaja 129,8 milj. euro jeb 18,9 % no
kopgja stacionaras veselibas apriipes finans€juma. Viena pacienta arst€Sanas tarifi lielakajai dalai iezim&to
pakalpojumu programmu nav aktualizeti vairak ka 10 gadus. Savukart, ja aktualizétu dalu no tiem,
iesp&jams, varétu rast ar1 finans€juma ietaupijumu. Tomér izmainas viena pacienta arstéSanas tarifos
Nacionalais veselibas dienests plano veikt tad, kad aktualizes ar1 So tarifu aprékina izmantoto gultasdienas
tarifu, un tarifus vares ne tikai samazinat, bet ar1 palielinat.

Nacionalais veselibas dienests aizvien nav attistijis un stacionaro veselibas apripes pakalpojumu apmaksa
ieviesis faktisko izmaksu vai vismaz aktualu tarifu principu. Tap&c nav izveidots stingrs pamats, kas lautu
visaptveros$i analizét finans€juma izlietojumu un pamatoti noteikt triikkstosa finans€juma apmeéru. Par to
liecina ar1 tas, ka arstniecibas iestazu sanemtais finans€jums kopa gan par ambulatorajiem, gan par
stacionarajiem veselibas apriipes pakalpojumiem par 2,9 milj. euro pat parsniedz ta izlietojumu.

Darba samaksas izdevumu pamatotiba nav izsekojama, stacionaras veselibas apriipes personala apjoms nav
zinams

Gan gultasdienas tarifa, gan kopuma arstniecibas iestazu izdevumos darba samaksa veido vairak neka pusi
no visiem izdevumiem. Gultasdienas tarifa, kuru izmanto, aprékinot samaksu gan par DRG, gan
iezimétajiem pakalpojumiem, ieklauto darba samaksas apmeru aprékina, vesturiski noteiktu mintiSu skaitu
reizinot ar vid€jo vienas minttes darba samaksu. Tomé&r Nacionalais veselibas dienests nevaréja precizi
nodalit, kada dala no kop&ja miniiSu skaita faktiski nepiecieSama stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumu sniegSanai un kada dala ir tarifa aprékina elements, kas dod pamatu arstniecibas iestadei
sanemt samaksu ar1 par piemaksam, jo arT tas ir izteiktas abstraktas minutes.

Gultasdienas tarifa ietvertas darba samaksas pamatotiba nav izsekojama. Turklat valsts limen nemaz nav
zinams, kads personals faktiski sniedz stacionaro veselibas apriipi. Lidz ar to nevar parliecinaties, vai
arstniecibas iestazu personals pakalpojumu sniegSanai pateré tik daudz darba laika, cik ir ietverts un
apmaksats gultasdienas tarifa, un ka tas ietekmée pakalpojuma kvalitati.

Pacientu un finans€juma planosana nav parskatama, uz vajadzibam balstita un vienlidziga

leziméto un DRG pakalpojumu programmu apjomu kopuma plano saskana ar normativa akta
nosacijumiem, tomér vienlaikus izdarot dazadus izn@émumus attieciba uz individualam arstniecibas
iestadem.

DRG pakalpojumu programmas planoto pacientu skaitu arstniecibas iestadés Nacionalajam veselibas
dienestam biitu janosaka, vert§jot noteikto kvalitates raditaju izpildi. Tomér tos Sobrid vérte tikai
VSIA “Bérnu kliniska universitates slimnica”, savukart pargjas arstniecibas iestades to plano uzsakt vien
2026. gada. Planojot pacientu skaitu DRG pakalpojumiem no 2023.1idz 2025. gadam, Nacionalais
veselibas dienests katru gadu piemerojis atskirigus nosacijumus, pielagojoties pieejamajam finanséjumam,
ka arT atseviSkam arstniecibas iestadém iznémuma karta palielinot vai samazinot planoto pacientu skaitu.

Ta ka valsts IimenT nav pilnigas informacijas, kadus stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu profilus
arstniecibas iestades faktiski nodroSina, ka ar1 aizvien netiek veértéta pakalpojumu kvalitate, nav radits
mehanisms, ka mérktiecigak planot pakalpojumus un stiprinat tas arstniecibas iestades, kuras strada
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efektivak, nevis visas arstniecibas iestades uzturét vienadi ierobezota finans€juma apstaklos. Min&to
trikumu dél Nacionalais veselibas dienests pielauj arT gadijumus, kad pacientu skaitu plano p&c arstniecibas
iestazu individuala pieprasijuma, tadgjadi radot nevienlidzigu pieeju un padarot planosanu griti
parskatamu.

Ar1 iezimé&to pakalpojumu programmu pacientu planosanas kartiba ir noteikti izn€mumi, proti, ja faktiskais
pacientu skaits ir mazaks par planoto, tad to nosaka ieprieks planotaja apmera. Pieméram, VSIA “Bérnu
kliniska universitates slimnica” ieziméto pakalpojumu programma “Tuberkulozes diagnostika un arstésana
bérniem” katru gadu plano 39 pacientus, lai gan 2023. gada pakalpojumi faktiski sniegti 11 pacientiem un
2024. gada — seSiem. Rezultata arstniecibas iestadei minétaja programma gada vidgji pieskir finans€jumu
par 473 884 euro lielaka apmera, ko velak pardala citam pakalpojumu programmam.

Revizija nebija iesp&jams noteikt, kadam pakalpojumam vai arstniecibas iestadei parplanosanas rezultata
iegiito finans€jumu novirza, jo finans€jums nonak kopg&ja budzeta rezerve, no kuras to pardala atbilstosi
faktiskajam vajadzibam visa stacionaras veselibas apripes sistéma. Proti, prioritari to novirza
neatliekamajiem un akiitajiem stacionaras veselibas apriipes pakalpojumiem un tikai pé€c tam iesp&ju
robezas Verte citas arstniecibas iestades un to pakalpojumu programmas. Faktiski visam izlase ieklautajam
arstniecibas iestadém kopgjais stacionaro veselibas apriipes pakalpojumu finans€jums ir palielinats un
neizlietotais finans€jums ir pardalits starp pakalpojumu programmam tas pasas arstniecibas iestades
ietvaros. Sada prakse nelauj objektivi novertét, vai parplanoto finansgjumu novirza valstiskam vai katras
individualas arstniecibas iestades prioritatém.

ITI. Stacionaro neatlickamo medicinisko palidzibu neplano un neorganize efektivi un produktivi

36 no 41 arstniecibas iestades nodrosina arT neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas darbu,
par kuru Nacionalais veselibas dienests 2024. gada samaksaja 96,2 milj. euro jeb 14 % no kopgja
stacionaras veselibas apriipes finanséjuma.

Neatlieckamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu tiklam triikst pamatojuma, jo tas izveidots,
nenemot véra faktisko pacientu plismu, lidz ar to tas nedarbojas vienlidz efektivi. Tapat viena Iimena
ietvaros arstniecibas iestades nenodroSina lidzvertigus pakalpojumus, ka arT pastav butiskas atSkiribas
finans€juma izlietojuma produktivitate.

2024. gada V limena arstniecibas iestadés uznemti 37 % no kop€ja neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsSanas nodalu pacientu skaita, IV Itmena — 32 %, III [imena — 12 % un I un II Iimena — pa 3 %, bet
pargjie pacienti — citas arstniecibas iestades. Savukart tieSi zemaka Itmena arstniecibas iestades ir vairak
atkarigas no neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas finans€juma, ko tas sanem neatkarigi
no pacientu skaita un sniegtajiem pakalpojumiem. Augstaka Itmena arstniecibas iestades lielako dalu
finans€juma sanem par dazadu profilu stacionaras veselibas apripes pakalpojumiem.

Revizija konstatetas tadas I un II Iimena arstniecibas iestades, kuras ar neatlieckamas mediciniskas
palidzibas brigadi nogadato pacientu skaits 2024. gada ir no viena pacienta divdesmit dienas Iidz pieciem
pacientiem divas dienas. Tikmeér, pieméram, IV Iimena arstniecibas iestadés sadu pacientu skaits ir no
16 Iidz 36 pacientiem diena. Arl sniegto pakalpojumu apjoms viena Iimena arstniecibas iestazu
neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas butiski atSkiras. Tapat biitiski atSkiras arT viena
pacienta videjas izmaksas neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas. Pieméram, II Iimena
arstniecibas iestade 2024. gada tas ir 350 euro, kamér IV limena iestadé — 130 euro jeb divarpus reizes
mazak. Piekritam, ka viena pacienta vid€jas izmaksas nevar biit vienigais raditajs neatlickamas medicinas
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un pacientu uznemsanas nodalu tikla izvertejuma, tomér ari tas ir bitisks raditajs, it Tpasi ierobezota
finans€juma apstaklos.

Par nepiecieSamibu izvertét neatliekamas medicinas un pacientu uznemsSanas nodalu tiklu liecina ari
revizija identificetas arstniecibas iestades, kuras neviens pacients nav hospitalizéts neatlickamai arstéSanai
un neatlickamas mediciniskas palidzibas brigade izsaukuma rezultata uz So iestadi nav nogadajusi nevienu
pacientu, tomér iestade sanem neatlickamas medicinas un pacientu uznemsSanas nodalas finans€jumu.
Turpreti ir arT tadas arstniecibas iestades, kuras $adu finans€jumu nesanem, bet pacientus hospitalizé
neatliekamai arstésanai, taja skaita tos, kurus atved neatlickamas mediciniskas palidzibas brigade.

Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsSanas nodalu izveide I limena arstniecibas iestadés nav
pietiekami izverteéta un pamatota. Par spiti Pasaules Bankas ieteikumiem $§Ts iestades parveidot par dienas
apripes centriem, reformas ietvaros tajas esosie steidzamas mediciniskas palidzibas punkti parveidoti par
neatlieckamas mediciniskas palidzibas un pacientu uznemsanas nodalam. Turklat vél Sobrid esoSajos seSos
steidzamas mediciniskas palidzibas punktos palidziba kopuma ir sniegta pacientu skaitam, kas ir 42 % no
kopgja I limena arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu pacientu
skaita. Sajos punktos sniedz daudzveidigakus veselibas apriipes pakalpojumus, turklat finans&jums viena
punkta uzturéSanai ir vid€ji par 40 % mazaks, salidzinot ar vienas neatlieckamas mediciniskas palidzibas un
pacientu uznemsanas nodalas finans€jumu. Ja I Iimena arstniecibas iestadés biitu saglabati steidzamas
mediciniskas palidzibas punkti, tie gada izmaksatu par 2,5 milj. euro mazak neka esoSas neatliekamas
mediciniskas palidzibas un pacientu uznemsanas nodalas.

Prasibas par specialistu nodro§inajumu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala nav riipigi
apsvertas, nav pielagotas pacientu plismai un nav praktiski izpildamas. Tapec Veselibas ministrija nav
sasniegusi izvirzito mérki — nodroSinat, ka pacientu jebkura limena arstniecibas iestades neatlieckamas
medicinas un pacientu uznemsanas nodala sagaida noteiktu specialistu komanda, kas sniedz nepiecieSamo
palidzibu.

Veselibas ministrija 2024. gada uzsaka stiprinat visu Iimenu arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas
un pacientu uznemsanas nodalas un palielindja to finans€jumu. Gandriz visiem noteiktajiem specialistiem
nepartraukti jaatrodas neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala, un deziras laika vini
nedrikst biit vienlaicigi nodarbinati citas, piem&ram, stacionarajas vai ambulatorajas, struktiirvienibas.

Esosas neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu specialistu prasibas nav rupigi apsvertas,
jo eso$aja nodalu tikla tas nav pilniba izpildamas ne specialistu triikuma, ne normativaja akta noteiktas
zemas vidgjas darba samaksas dél, ka arl, arstniecibas iestazu ieskata, visu specialistu darbu nav
nepiecieSams planot diennakts rezima. Publiski pieejamie dati liecina, ka vidgja faktiska darba samaksa
stacionarajas arstniecibas iestades no valsts budzeta lidzekliem par vid€ji 40 % parsniedz veselibas apripes
pakalpojumu apmaksa ieklauto vidéjo darba samaksu. To izskaidro arT revizija konstatétais, ka arstniecibas
iestades nesp€j nodrosinat visus neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala nepiecieSamos
specialistus un dalu no sanemta finans€juma tas novirza esoSo specialistu motivacijas un darba intensitates
finanséSanai. Ka minéts ieprieks, nav ar1 noteiktas prasibas un valsts Iimen1 nav zinams, kads personals
kada apjoma sniedz stacionaro veselibas apriipi arpus neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodalam. Tas apgriitina personala nodroSindjuma izsekojamibu un darba organiz€Sanu atstaj arstniecibas
iestazu zina atbilstosi to kapacitatei.

Atbilstosi revidentu aplései I lidz V Iimena arstniecibas iestades 2024. gada septembr1 nav nodroSinajusas
53 % no visam neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala nepiecieSamajam specialistu
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deziirstundam, par kuram sanéma 3,1 milj. euro. Papildus nepiecieSamajiem arstiem specialistiem
pakalpojumus Saja nodala faktiski sniedz ari rezidenti, arsti stazieri un citu specialitaSu arstniecibas
personas, tapat specialisti vienlaicigi vai secigi darbu nodala apvieno ar darbu cita arstniecibas iestades
struktiirvieniba vai pat cita arstniecibas iestadé. Tapat arstniecibas iestades nesp&j nodroSinat ari visas
neatlieckamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas nepiecieSamas masu un masas paligu
dezurstundas.

Turklat arm Nacionalais veselibas dienests 2023. gada konstatgja, ka neatlickamas medicinas un pacientu
uznemSanas nodalas nebija nodroSinatas nepiecieSamo specialistu deziirstundas par kop&jo summu
286 tiikkst. euro, ko ieturéja no arstniecibas iestadém. Savukart ietur€jumi par nenodroSinatam
deziirstundam 2024. gada revizijas laika nebija veikti.

Turklat revizijas laika Veselibas ministrija p&c arstniecibas iestazu ierosinajumiem noteica visparigakas
prasibas neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala noteikto specialistu aizvietosanai. Ar §Tm
izmainam Veselibas ministrija pielagojas arstniecibas iestazu faktiskajam iesp&am nodroSinat
neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas darbu, un tas nav saistitas ar stratégisku
redz&jumu par to, kadi specialisti tiesi Sajas nodalas ir faktiski nepiecieSami diennakts reZzima.

Veselibas ministrija pacientu observacijas lidz 24 stundam pakalpojumu ir ieviesusi nepilnigi, jo
observacijas kritériji izstradati noveloti un pacientu observaciju nenodroSina, ka paredzets, lidz ar to
observacijas izmaksu efektivitate nav sasniegta.

Pacientu observacija Iidz 24 stundam ir piederiga neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalai,
un tas galvenais mérkis — izvairities no nevajadzigam hospitalizacijam. 28 no 36 arstniecibas iestadém
nodrosina pacientu observaciju Iidz 24 stundam un par to sanem fikséto piemaksu. Nacionalais veselibas
dienests par pacientu observaciju lidz 24 stundam 2024. gada arstniecibas iestadem samaksaja
11,5 milj. euro jeb 1,7 % no kopgja stacionaras veselibas apriipes finans€juma.

Maksajuma par pacientu observaciju aprékina ietver masu un masas paligu atalgojumu, &dinasanas un
arstniecibas materialu izmaksas. Tomér gandriz visas arstniecibas iestad€s pacientu observaciju nodroSina
nevis papildus, bet gan esosie neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas specialisti, lai gan
vairuma gadijumu pat $ajas nodalas arstniecibas iestades nesp&j tos nodrosinat pilna apméra. Lidz ar to
Nacionalais veselibas dienests 2024. gada 19 arstniecibas iestadém samaksaja 4,3 milj. euro par planotam,
bet nenodrosinatam masu un masas paligu dezliram pacientu observacijas nodrosinasanai. Turklat ne visas
arstniecibas iestades nodro$ina pacientu €dinasanu, lai gan par to sanem finans&jumu.

Papildus tam, ka arstniecibas iestad€s biitiski atSkiras observéto pacientu 1patsvars, ko ietekm& novélota
observacijas kriteriju izstrade, puse no arstniecibas iestadém pec observacijas ambulatorajai arst€Sanai
nosiita mazak neka 70 % pacientu. Tas nozimé, ka diezgan lielu pacientu dalu péc observacijas tik un ta
hospitalizg, ta nenodroSinot observacijas izmaksu efektivitati.

Biutiskakie ieteikumi

Pamatojoties uz revizijas secinajumiem, Veselibas ministrijai ir sniegti pieci ieteikumi, aicinot veikt virkni
darbibu, kas uzlabos valsts nodroSinato stacionaro veselibas apriipi, lai ta biitu planota un organizéta
atbilstosi vajadzibam un iesp&jami labakaja veida. Ir sagaidams, ka, ieviesot ieteikumus:
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V' optimizes arstniecibas iestazu tiklu, parskatot stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu profilu
iedalfjumu, un uzraudzis, ka arstniecibas iestades sniedz prasibam atbilstosus pakalpojumu
profilus;

V' stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus planos, sasaistot pieejamo finanséjumu ar noteiktu
kvalitates raditaju izpildi, nemot véra noteiktas valsts prioritates un pacientu vajadzibas veselibas
apriipes joma;

V' arstniecibas iestades par stacionarajiem veselibas apriipes pakalpojumiem sanems taisnigu un

atbilstosu finans€jumu;

v’ optimizés arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu tiklu,
sabalansgjot faktisko pacientu plismu, izmaksas, nepiecieSamo specialistu prasibas un
arstniecibas iestades kapacitati sniegt neatlickamo palidzibu;

v" nodrosinas efektivu pacientu observacijas 1idz 24 stundam pakalpojumu, ievieSot skaidrus
krit€rijus un uzraugot, ka pakalpojumu sniedz atbilstosi noteiktajam.

Zinojuma struktiira

Informacija zinojuma izklastita $ada seciba:

v pirms revizijas secinajumu un konstatéjumu izklasta ir sniegta vispariga informacija par
revidéjamo jomu,

V' revizijas secindjumi un konstat&jumi sadaliti trTs nodalas: katras nodalas ievada ir sniegts Valsts
kontroles viedoklis, izdarot bitiskakos secinajumus, un to talak pamatojot ar revizijas
konstatéjumiem;

v’ péc revizijas secindgjumu un konstatéjumu izklasta ir sniegti ieteikumi.

Zinojuma pirmaja nodala ir vértéts, vai Veselibas ministrija, izveidojot stacionaro arstniecibas iestazu
tiklu un to turpmak uzraugot, ir rikojusies sabiedribas intereses. Otraja nodala ir vertéts, vai stacionaras
veselibas apriipes pakalpojumu profili tiek planoti un organizeti efektivi un produktivi. Savukart tresaja
nodala ir vertets, vai stacionara neatlieckama mediciniska palidziba tiek planota un organizeta efektivi un
produktivi.

Sadala “Revizijas raksturojums, krit€riji un metodes” ir informacija par revizijas veikSanas mérki,
juridisko pamatojumu, atbildibu, revizijas apjomu, revizijas metodém, ka art noraditi vert€Sanas kritériji.
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Isuma par stacionaro veselibas apripi

Stacionaras veselibas apriipes ietvaros pacientam sniedz neatlickamo medicinisko palidzibu, nosaka
diagnozi un veic arstéSanu. Pacients arstniecibas iestad€ visu diennakti atrodas pastaviga un nepartraukta
arstniecibas personu aprupé un uzraudziba Iidz noteiktas diagnostikas vai arstniecibas pakapes

sasniegsanai.!

Stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus persona var sanemt ar gimenes arsta vai specialista
nositijumu, p&c savas iniciativas veérSoties stacionaras arstniecibas iestades uznemsanas nodala vai to

nogada neatliekamas mediciniskas palidzibas brigade.’

Pakalpojumu sniedzgji

2024. gada stacionaro veselibas apriipi sniedza 41 arstniecibas iestade®, no kuram 36 nodrosinija
neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas darbu, taja skaita 28 — ar1 pacientu observaciju
Iidz 24 stundam (tas ir, pacienta novéro§anu lidz lémuma — hospitaliz&t vai né — pienemsanai®).

(s )
@ ;
o
8 ° Qo © ()
4 o Qo -

=V limenis; V limena specializétas
*IV limenis

IIT ITmenis

II Iimenis
*I limenis
- Pargjas
= Specializétas

V Iimenis: Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica, Paula
Stradina kliniska universitates slimnica, Bérnu kliniska
universitates slimnica
V limena specializétas: Rigas Dzemdibu nams, Traumatologijas
un ortop&dijas slimnica, Nacionalais psihiskas veselibas centrs,
Nacionalais rehabilitacijas centrs “Vaivari”
IV Iimenis: Daugavpils regionala slimnica, Jelgavas pilsétas
slimnica, Jekabpils regionala slimnica, Liepajas regionala
slimnica, Ré&zeknes slimnica, Vidzemes slimnica,
Ziemelkurzemes regionala slimnica
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba, Cg&su

klinika, Dobeles un apkartnes slimnica, Jirmalas slimnica,
Kuldigas slimnica, Madonas slimnica, Ogres rajona slimnica

Aluksnes slimnica, Kraslavas slimnica, Preilu
slimnica, Tukuma slimnica
I Iimenis: Aizkraukles slimnica, Bauskas slimnica, Limbazu
slimnica, Livanu slimnica, Ludzas medicinas centrs
Specializétas: Bérnu psihoneirologiska slimnica “Ainazi”,
Daugavpils psihoneirologiska slimnica, Piejuras slimnica, Rigas
2. slimnica, Siguldas slimnica, Slimnica “Gintermuiza”, Strencu
psihoneirologiska slimnica
Parejas: Latvijas Juras medicinas centrs, Rehabilitacijas centrs
“Ligatne”, Priekules slimnica, Saldus medicinas centrs, Sanare
KRC Jaunkemeri
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Stacionaras veselibas apriipes finans€jums un hospitalizacijas 2021.-2024. gada

Stacionarajai veselibas apriipei novirzija vairak neka 40 % no kopgja veselibas apriipes finans€juma.

2021.-2024. gada finans€jums pieauga videji par 8 % gada, bet hospitalizaciju skaits — videji par 4 %.

563 224 695 600 777 080

255371

2021 2022

® Finansgjums ® Finans§juma izmainas

627416 821

2023

Hospitalizacijas

700 234 740

1 1,6%

277523 I 286711 I 286051 [R30

2024

m Hospitalizaciju izmainas

Stacionaras veselibas apriipes finans€jums 2024. gada

0.2%
= V limenis
= [V limenis
zl,j’://u @ I1I limenis
9 " = [I ITmenis

I limenis
= V limena specializétas
= Specializetas

= Pargjas slimnicas

Lielako dalu — 70 % — finans€juma sanéma V un IV

Itmena arstniecibas iestades.

Neatlickamas  medicinas un  pacientu
uznemsanas nodalam — 14 % finans&juma.
v = V limenis
8% = [V limenis
m III limenis
= [I [imenis
I [imenis
= V limena specializ&tas

= Specializétas

lidz

Pacientu observacijai
finans€juma.

2% 1"“ %o

24 stundam - 2%

= V limenis
= [V limenis
III limenis
II limenis
= V limena specializ&tas

= Specializétas

Stacionaras veselibas apripes hospitalizacijas 2024. gada

= V limenis
2% 8% * [V [imenis
3% \ I1I limenis
II Iimenis

= | [imenis

= V Iimena specializétas
= Specializétas

= Pargjas slimnicas

43 % hospitalizaciju ir V Iimena arstniecibas iestades,

bet I [imena — vien 2 %.

Valsti vidgjas vienas hospitalizacijas izmaksas gada ir
2071 euro. Jo zemaks arstniecibas iestades Iimenis, jo
zemakas izmaksas (V limena arstniecibas iestadés —
2516 euro un I limena — 877 euro).
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Stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu profili 2024. gada

Arstniecibas iestades kopa nodrosina 29 profilus.

* Terapija .. . . . . .
Revizijas izlase ieklautajos Cetros — terapijas,
= Kirurgija . e . .. . . .
1,6% kirurgijas, pediatrijas un insulta vienibas — profilos ir
Pediatrija

0,4% 75 % no visam hospitalizacijam.

Insulta vieniba

= Pargjie

Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu pacienti 2024. gada

69 % neatlickamas medicinas un pacientu 23 % pacientu nodroS§inata observacija Iidz
uznemsSanas nodalu pacientu ir Vun IV Iimena 24 stundam, lielakais So pacientu ipatsvars ir V

arstniecibas iestades, bet I limena — vien 3 %. Iimena arstniecibas iestadés, bet vismazakais —
specializétajas.
= V limenis
= [V limenis Specializétas Wl 4%
% _ . V limena specializétas ® 10%
III Iimenis

II limenis =W 20%
= 11 [imenis III limenis  —— 25%

I limenis IV limenis I 21%
- P V [Tmenis  —————————— °
= V limena specializétas limenis 26%
Specializetas B Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas pacienti
= Specializétas :
T.sk. I1dz 24 stundam observétie pacienti

Finans€juma sadalijums pa arstniecibas iestazu limeniem un samaksas veidiem 2024. gada

Augstaka Itmena arstniecibas iestadés lielako dalu finans€juma novirzija profilu ietvaros sniegto
pakalpojumu apmaksai, bet zemaka Iimena — gandriz pusi neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsSanas nodalas darbibas nodro$inaSanai neatkarigi no pacientu skaita un sniegtajiem pakalpojumiem.

Kopa 19% 43%
V limenis 12% 51%

22%
27%
b 13%
11%
0 6%

IV Iimenis 13% 53%
111 limenis 49%
IT limenis 45%

I limenis 37% 13%

g B
d
N BN

V limena specializ&tas 38% 16% 34%

24%

Pargjas slimnicas 51% R{ILZS 19%
B Samaksa par iezim&tajiem pakalpojumiem
® Samaksa par DRG pakalpojumiem
Samaksa par neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas darbibu
Samaksa par pacientu observaciju lidz 24 stundam
B Samaksa par pargjiem pakalpojumiem

Specializatas 62% 6%

Citi stacionaro veselibas apripi raksturojosi raditaji 2024. gada

Revizijas zinojuma 1. pielikuma ir apkopota informacija par arstniecibas iestazu darbibas raditajiem
2024. gada.
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1. Veselibas ministrija, parvaldot stacionaro arstniecibas iestazu tiklu,
nav rikojusies sabiedribas intereses

Laikus nepienemtie l@mumi ne tikai nenodroSina pacientiem vienlidzigas iesp&jas sanemt
kvalitativus stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus un apdraud pacientu veselibas
drosibu, bet rada ar1 biitisku finansialo ietekmi, kas m&rama miljonos euro.

Lai gan 2018. gada Veselibas ministrija istenoja arstniecibas iestazu tikla reformu,
arstniecibas iestades iedalot Iimenos un nosakot, kadi profili (piem&ram, terapija, kirurgija)
katra ITment janodroSina, reformas mérkis — noverst atSkiribas stacionaras veselibas aprupes
pakalpojumu pieejamiba un iedzivotaju dzives kvalitateé dazadas Latvijas vietds — nav
sasniegts. Arstniecibas iestazu skaits pamata palicis nemainigs. Savukart profili, kas
janodro$ina viena limena arstniecibas iestades, atSkiras, jo tie ir pielagoti katras iestades
faktiskajam iespé&jam.

Veselibas ministrija, izveidojot arstniecibas iestazu tiklu, nenoteica ari konkrétas prasibas
profiliem atbilstoSi arstniecibas iestazu limeniem. Tapat samaksa par stacionaras veselibas
apriipes pakalpojumiem ilgstoSi nav piesaistita jau izstradatajiem kvalitates raditajiem. Lidz
ar to viena ltmena arstniecibas iestadém nav vienotas izpratnes un ari finansialas motivacijas
sniegt gan p&c klasta, gan apjoma, gan kvalitates lidzveértigus pakalpojumus.

Ar1 turpmaka uzraudziba par arstniecibas iestazu sniegtajiem stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumiem nav efektiva.

Lai arT Veselibas ministrija ikgad€jos izvertejumos konstatja, ka atseviskas arstniecibas
iestades neatbilst tam noteiktajam lItmenim, izmainas nav veiktas, jo nav panakta vienoSanas
ar visam iesaistitajam pusém par turpmako ricibu. Ari Ministru kabineta virzito informativo
zinojumu saturs ir nepilnigs, jo tie nemaz neatspogulo visas biitiskas konstatétas problémas.
Mingétais, revidentu ieskata, liecina gan par veselibas nozares, gan citu resoru atbalsta trikumu
nepopularu [emumu pienemsSana.

Nacionala veselibas dienesta praktiskas iesp€jas visaptvero§i un sistematiski uzraudzit
stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu nodro§inaSanu objektivi ir ierobezotas. Tadgjadi
to nodroSinasana galvenokart ir atkariga no arstniecibas iestades godaprata, nevis tik daudz
no dienesta parbaudém.
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Arstniecibas iestazu kapacitates planosana ir bitisks jautdgjums daudzas attistitajas valstis, jo resursi ir
ierobezoti, bet stacionaras veselibas apriipes izmaksas un pieprasijums péc Siem pakalpojumiem pieaug.
Izmaksu, pieejamibas un kvalitates lidzsvaro$ana joprojam ir galvenais izaicinajums.’

Arstniecibas iestazu tikls péc biitibas nav reforméts

2014. gada bija 42 arstniecibas iestades®. Ta ka stacionaras veselibas apriipes pieejamiba un iedzivotaju
dzives kvalitate dazadas Latvijas vietas biitiski atSkiras, Veselibas ministrija un Nacionalais veselibas
dienests 2014. gada uzsdka sadarbibu ar Pasaules Banku’ par veselibas apriipes jomas izvertgjumu.
Pasaules Banka 2016. gada sniedza Veselibas ministrijai priekslikumus®, kados virzienos attistit valsts
politiku veselibas apriipes joma, taja skaita ka optimizet arstniecibas iestazu tiklu, nemot véra iedzivotaju
skaitu, brauciena attalumu un citus krit€rijus. Tas kopuma sniegtu ietaupljumu, uzlabotu kvalitati,
pakalpojumu pieejamibu un apmierinatibu ar veselibas apriipi. Pasaules Banka piedavaja divus
iespgjamos scenarijus:

V" 34 arstniecibas iestades iedalit Cetros Iimenos, proti, piecas — IV limena, piecas — III limena,
seSas — II lIimena un 18 — I Itmena arstniecibas iestades (pargjas — specializ€tas arstniecibas
iestades, kuras arT jaoptimize);

V' saglabat 20 akutas apriipes arstniecibas iestades, tas iedalot ¢etros limenos (piecas — IV limena,
piecas — III limena, seSas — II [imena un Cetras — I limena arstniecibas iestades), un 14 arstniecibas
iestades parveidot par neakiitas apriipes iestadeém, kas piedava dienas apriipes un labjites
pakalpojumus, vai arT par ilgtermina apripes iestadém (par€jas — specializetas arstniecibas
iestades, kuras arT jaoptimizg).

Pamatojoties uz iem priekslikumiem Veselibas ministrija sagatavoja arf dokumentus’ ar redz&jumu par
arstniecibas iestazu daljjumu Cetros Itmenos, proti, 20.12.2016. informativo zinojumu “Par sisteémiski
svarigo arstniecibas iestazu kart&jumu un attistibas reformu” un 07.08.2017. konceptualo zinojumu “Par
veselibas apriipes sist€émas reformu”. Piem&ram, konceptualaja zinojuma “Par veselibas apriipes sist€émas
reformu” noradits:

V' at8kirigo stacionaras veselibas apripes pakalpojumu izmaksu un kvalitates dél ir nepiecieSams
izl1dzinat So pakalpojumu pieejamibu un efektivitati visa Latvijas teritorija;

V' arstniecibas iestazu tikla optimizéSanai specializ&ta stacionara veselibas apriipe jacentralizg, lai
nodroSinatu pietieckamu pakalpojumu apjomu, kas lauj uzturét noteiktu kvalitates Itmeni,
vienlaikus javeido veselibas apripes pakalpojumu tikls, lai pacienti varétu sanemt nepiecieSamo
palidzibu tuvak savai dzivesvietai gadijumos, kad hospitalizéSana nav nepiecieSama.

2018. gada' arstniecibas iestades arT iedalija ITmenos, nosakot katra Iimeni nodrosinamos profilus. To,
kadam limenim arstniecibas iestade atbilst, noteica obligatie profili jeb pamatpakalpojumi, kadi biitu
janodrogina konkréta limena arstniecibas iestade.!" Tomér péc septiniem gadiem arstniecibas iestazu
skaits nav samazindjies. Lidz reformai 2018. gada'? bija 40'°, reformas rezultata'* — 39, bet
01.01.2025.'° — 41 arstniecibas iestade (skatit 1. att&lu).
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Pirms reformas P&c reformas Uz 01.01.2025.

1. attels. Arstniecibas iestazu skaits un iedalTfjums pirms un péc reformas un 2025. gada.

Sakotngji arstniecibas iestades planoja iedalit Cetros [imenos, tau reformas rezultata tas iedalija piecos,
jo sakotngji planotas I Iimena arstniecibas iestades sadalija I un II Iimena arstniecibas iestades. Papildus
nodalija specializétas arstniecibas iestades, savukart no 01.04.2019.'° ieviesa vél ta sauktas pargjas
arstniecibas iestades.

Veselibas ministrija skaidroja'’, ka arstniecibas iestazu dalfjums limenos péc biitibas nemaina sakotngji
paredzgto attistibas modeli, tomér revidenti tam nepiekrit.

Sakotngji'® I limena jeb apriipes arstniecibas iestadés planoja nodrosinat divus pamata profilus — terapijas
un hronisko pacientu apriipes profilu. Tom&r reformas rezultata'® par I ITmena jeb apriipes arstniecibas
iestadém atzina seSas arstniecibas iestades, nosakot tikai vienu obligato — terapijas — profilu, savukart
hronisko pacientu apriipes profilu noteica ka izvéles profilu.

Vienlaikus atseviski nodalija piecas Il Iimena jeb daudzprofilu arstniecibas iestades, nosakot divus
obligatos — terapijas un kirurgijas — profilus, bet divas arstniecibas iestadés noteica vél vienu papildu
obligato — griitniecibas un dzemdibu apriipes — profilu, savukart viena — neirologijas profilu. Papildus ari
IT imena arstniecibas iestadém paredz€ja vairakus izvéles profilus — hronisko pacientu apriipes,
ginekologijas, pediatrijas un traumatologijas.

Revizija konstatets, ka prakse starp zemaka Itmena arstniecibas iestadém nav batisku atskiribu profilu
nodros$inajuma. Proti, [ un II limena arstniecibas iestades pamata nodroSina terapijas un hronisko pacientu
aprupes profilus (skatit 2.1. nodalu).

Viens no Pasaules Bankas piedavatajiem scenarijiem paredz&ja dalu no esosajam I un II limena
arstniecibas iestadém parveidot par dienas vai ilgtermina apriipes iestadém, tomér §ads scenarijs pilniba
netika Tstenots.

Turklat revizija analizétie 2024. gada dati liecina, ka, pieméram, I [Tmena jeb apriipes arstniecibas iestades
ir loti mazs neatliekamai arstéSanai hospitaliz€to pacientu ipatsvars (vidéji 10 %). Turklat uz Sim
arstniecibas iestadeém ar neatliekamas mediciniskas palidzibas brigadi nogadato pacientu skaits gada ir tik
mazs, ka nav pat viens pacients diena.

2017. gada konceptualaja zinojuma “Par veselibas apriipes sistémas reformu”?° arT noradits, ka Latvija
vairak neka 32 % arstniecibas iestazu ir mazak neka 100 gultas, ko uzskata par nepietickamu skaitu, lai
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uzturétu neatlieckamas palidzibas iestadi. Tomér revizija konstatéts, ka 44 % no 36 arstniecibas iestadem,
kas nodroSina neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas darbu, gultu skaits aizvien ir
mazaks par 100, taja skaita 17 % tas neparsniedz 50.

Prasibas profilu nodro$inasanai nav noteiktas, ar1 kvalitati neméra

Lai arT 2018. gada veselibas apriipes sistémas reformas?! ietvaros arstniecibas iestades iedalfja ITmenos,
nosakot katra [tmeni nodroSinamos profilus, tomér prasibas (pieméram, personals, materialtehniskais
nodro$inajums) to nodro$inasanai nenoteica.

Revidenti norada, ka Veselibas ministrijas 2021. gada izveidota darba grupa®” izstradaja atsevisku profilu
(hronisko pacientu apriipe, kirurgija, pediatrija, griitnieciba un dzemdibu apriipe, Covid-19 pacientu
arsté3ana) prasibas katram arstniecibas iestades ITmenim, tomé@r tas netika virzitas talak. Ka noradija®
Veselibas ministrija, pamatojoties uz darba grupas priekslikumiem, ministrija sagatavoja informativo
zinojumu®* un 29.06.2022. to iesniedza izskatiSanai Ministru kabineta, bet nepanaca starpinstitiiciju
saskanoSanu.

A1 2025. gada Veselibas ministrija plano® izstradat prasibas (piem&ram, personals, materialtehniskais
nodroSinajums) atsevisku profilu, ko Veselibas ministrija defin€ ka pamatprofilus (tas ir, internas
medicinas, hronisko pacientu apripes, kirurgijas, ginekologijas, griitniecibas un dzemdibu apriipes,
pediatrijas un traumatologijas, ortopédijas profiliem), nodrosinasanai. Galvenais mérkis — nodrosinat
pacientiem visa Latvijas teritorija vienada apjoma, struktiiras un kvalitates stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumus.?® Izstradatas prasibas plano ieviest no 01.01.2026. Tomér, pretgji iecerei, lidz 01.04.2025.
planoto informativo zinojumu izskatisanai Ministru kabineta neiesniedza, to atliekot lidz 01.09.2025.%

Tapat, pieméram, Veselibas ministrijas informativaja zinojuma®® noradits, ka atbilstosi Pasaules Bankas

un Ekonomiskas sadarbibas un attistibas organizacijas rekomendacijam dzemdibu skaits ir nozimigs
arstniecibas iestazu darbibas raditajs, kura apjoms palidz novértét sniegto pakalpojumu kvalitati.
Atbilstosi starptautisko ekspertu 2016. gada sniegtajam viedoklim®® Latvija ieteicamais minimalais
dzemdibu skaits gada buitu 500, kas jau ta ir ievérojami zemaks neka ziemel]valstis noteiktais standarts —
virs 1000. Vienlaikus normativaja akta’® noteikts, ka Nacionalais veselibas dienests ligumu par dzemdibu
palidzibas nodrosinasanu slédz ar arstniecibas iestadi, kura ieprieksgja gada ir sniegusi valsts apmaksatu
dzemdibu palidzibu vismaz 200 gadijumos.

Revidenti vér§ uzmanibu, ka 2024. gada oktobri Nacionalais veselibas dienests informgja®' Veselibas
ministriju, ka paredzams, ka 2024. gada Cetras no 17 arstniecibas iestadem® neizpildis normativa
regulgjuma*® prasibu par valsts apmaksatas dzemdibu palidzibas sniegSanu vismaz 200 gadijumos gada
un dienestam nebis tiesiska pamata turpinat ligumu ar konkréto arstniecibas iestadi par $ada pakalpojuma
nodrosinasanu. Savukart Veselibas ministrija atbildgja®*, ka lemt par iespgjamo ligumu partrauk$anu nav
samerigi, nemot veéra, ka gada laika sniegtas dzemdibu palidzibas gadijumu skaits nevar biit vienigais un
galvenais kriterijs $ada lémuma pienemsSanai. 2025. gada ligumattiecibas par dzemdibu palidzibas
sniegSanu turpina ar1 ar $STm ¢etram arstniecibas iestadém, no kuram lidz gada beigam viena nesasniedza
minimalo dzemdibu palidzibas gadijumu skaitu, proti, 190.* Tomér revidenti $adu Veselibas ministrijas
nostaju kopuma verté kritiski, jo, pirmkart, ta ir pretruna normativajam regul€jumam, un, otrkart, ka
noradija ar1 Pasaules Banka, pie tik maza dzemdibu skaita gada nevar nodroSinat izmaksu efektivu,
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kvalitativu un droSu dzemdibu palidzibas pakalpojumu, kas var apdraudét gan griitnieces, gan
jaundzimusos.

Tapat Pasaules Bankas eksperti jau 2016. gada sniedza ieteikumu®® ieklaut ligumos ar arstniecibas
iestadém arT minimalo kvalitates krit€riju izpildi, vienlaikus paredzot atlidzibu par snieguma uzlabosanu.
Tomeér arT Sos kvalitates raditajus stacionaras veselibas apriipes pakalpojumiem Veselibas ministrija
ilgstosi nav ieviesusi. Veselibas ministrija planoja’’ no 01.01.2021. noteikt arstniecibas iestadem
samaksas apméru, nemot véra ari Nacionala veselibas dienesta liguma ar arstniecibas iestadi noteikto
kvalitates raditaju izpildi. Tomer §1s prasibas piemeroSanu kops 2020. gada ar Covid-19 pandémiju saistitu
iemeslu del parcéla jau Cetras reizes, un to plano piemérot no 01.01.2026.

Arstniecibas iestazu tikla uzraudziba nav pietickama

2018. gada veselibas apriipes sistémas reformas®® ietvaros arstniecibas iestades iedalfja ITmenos un
paredz&ja®, ka turpmak ik gadu izvertds arstniecibas iestazu sniegto stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumu atbilstibu pieskirtajam Iimenim. Veselibas ministrijas uzdevuma*® Veselibas inspekcija
$adus izvertéjumus*' veica 2019., 2020. un 2024. gada, kuros konstatgja*’, ka, pieméram:

v' irarstniecibas iestades, kas nenodrosina dazadu veidu stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus
(pieméram, endoskopijas, bronhoskopijas, urologijas, otolaringologijas, oftalmologijas,
neirologijas, traumatologijas), ipasi 24/7 rezima, un tam ari triikkst atbilstoSu specialistu
(pieméram, ir zems arstniecibas iestadés pamatdarba nodarbinato specialistu Ipatsvars — pamata
zem 50 %), tapec, pieméram, biezi atbalsta sniegSanai piesaista Neatlickamas mediciniskas
palidzibas dienesta Specializéta medicinas centra specialistus;

v 2019. gada (skatit 1. tabulu) sesas arstniecibas iestades neatbilst tam pieskirtajam limenim (divas
no septinam IV Itmena, divas no septinam III Itmena un divas no ¢etram II [imena arstniecibas
iestadeém), bet vienai III Iimena arstniecibas iestadei japieskir specializ€tas arstniecibas iestades
statuss;

v 2020. gada (skatit 1. tabulu) papildus vél divas arstniecibas iestades neatbilst tam pieskirtajam
Iimenim (proti, nu jau divas no septinam IV Iimena, trTs no septinam III [imena un tris no Cetram
IT limena arstniecibas iestadém), ka arT nepiecieSams izvertet vienas arstniecibas iestades statusa
saglabasanu un iesp&ju vienai III Itmena arstniecibas iestadei noteikt II Iimeni, nemot veéra, ka
regiona ir divas IV limena arstniecibas iestades;

V' arstniecibas iestades nenodro$ina neatlickamas medicinas un pacientu uznems$anas nodala
diennakts deztru nodroSinaSanai nepiecieSamos specialistus, kas rada risku So pakalpojumu
kvalitatei un pacientu drosibai;

V' arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu specialisti dezuras
laika nodarbinati arT citas struktiirvienibas, ka ari, lai nodroSinatu nepiecieSamo deztirpersonalu,
specialisti strada virsstundas vai vairakas diennaktis pec kartas.

Revidenti uzsver: ar1 2024. gada izvert€juma rezultati liecina, ka joprojam pastav jau 2019. un 2020. gada
konstatétas problémas stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu nodroSindjuma atbilstoSi arstniecibas
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iestazu Itmeniem, kuram ilgstosi nav rasts risinajums, vienlaikus Veselibas inspekcija izvertéjuma uz to

vairs tie$i nenorada.

1. tabula. 2019. un 2020. gada izvert&jumi par arstniecibas iestazu atbilstibu pieskirtajam Iimenim.

Arstniecibas iestade

Jelgavas pilsétas slimnica
Jekabpils regionala slimnica

Dobeles un apkartnes slimnica
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba

Jurmalas slimnica
Ogres rajona slimnica

2019. gada izveértéjums
IV limenis
Neatbilst, noteikt III ITmeni
Neatbilst, noteikt III Iimeni
I1I I'menis
Neatbilst, noteikt IT limeni (izskatit
iesp&jas noteikt I [Tmeni)
Noteikt par specializ&to
Neatbilst, noteikt II ITmeni (izskatit

2020. gada izveérteéjums

Neatbilst, noteikt III Iimeni
Neatbilst, noteikt III Iimeni

Neatbilst, noteikt II [imeni
Neatbilst, noteikt II [imeni

Neatbilst, noteikt II [imeni

01.01.2025.43

IV limenis
IV limenis

III Iimenis
III ITmenis

III Iimenis
III Iimenis

Kuldigas slimnica -

Preilu slimnica
Tukuma slimnica

iesp&jas noteikt I l[imeni)
Nemot véra, ka regionda ir divas IV limena
arstniecibas iestades, izvertet iesp&ju noteikt I1

[Tmeni
II limenis
Kraslavas slimnica - Neatbilst, bet, nemot véra geografisko
pieejamibu, saglabat II Itmeni
Neatbilst, noteikt I Iimeni Neatbilst, noteikt I Iimeni
Neatbilst, noteikt I Iimeni Neatbilst, noteikt I Iimeni
Parégjas
Priekules slimnica - Izvertet stacionaras arstniecibas iestades statusa

saglabasanu

Laika no 2019. Iidz 2024. gadam Veselibas ministrija par nepiecieSamibu attistit arstniecibas iestazu tiklu
sagatavoja virkni informativo zinojumu*, no kuriem dala vispar ir atsaukta, jo, piemé&ram, nepanaca
starpinstitiiciju saskanosanu vai nesangma Ministru prezidenta lémumu par talaku virzibu*. Ka noradija*®
Veselibas ministrija, piem&ram, divus informativos zinojumus*’ nevirzija talakai izskati$anai, jo pret tiem
iebilda FinanSu ministrija, Latvijas Pasvaldibu savieniba un viena gadijuma ar1 Parresoru koordinacijas
centrs*®, un vienu informativo zinojumu® iesniedza izskatiSanai Ministru kabineta piecas reizes, bet to
nevirzija talakai izskatiSanai. Dazam arstniecibas iestadeém Iimenus®® arf parskatija, tom@r §Is parmainas
nav saistitas ar Veselibas inspekcijas 2019. un 2020. gada izvert€jumos konstatétajam neatbilstibam, jo
attieciba uz 1. tabula noraditajam arstniecibas iestadeém nekadas izmainas nav veiktas.

Vienlaikus revidenti vér§ uzmanibu, ka, pamatojoties uz veiktajiem izvert€§jumiem, visi sagatavotie
informativie zinojumi®' nemaz neatspogulo visu Veselibas inspekcijas 2019. un 2020. gada izvertejumos
konstatéto faktisko situaciju par konkrétu arstniecibas iestazu atbilstibu tam pieskirtajam Iimenim (skatit
1. tabulu). Pieméram, tikai viena informativaja zinojuma> apkopotas 2020. gada izvértéjuma konstatétas
problémas, tomeér parskatit pakalpojumu apjomu rosinats vien tris arstniecibas iestadés — SIA “Jekabpils
regionala slimnica”, SIA “Kraslavas slimnica” un SIA “Preilu slimnica”; savukart otraja informativaja
zinojuma™ visparigi noradits, ka turpinas arstniecibas iestazu [imenu parskatisana.

Ka skaidroja® Veselibas ministrija, informativo zinojumu turpmaka virziba ir atkariga no starpnozaru
saskanoSanas procesa rezultatiem, tad€] ne vienmér tajos pilniba ietver visu informaciju, savukart
izmainas normativaja reguléjuma veic, ja panak vienoSanos ar nozari. Jaunakaja, 2024. gada, izverte§juma
iegiito informaciju Veselibas ministrija®® analizés un izmantos, lai pilnveidotu un stiprinatu arstniecibas
iestazu uzraudzibas procesus.>®

Revidenti uzsver, ka laikus nepienemtajiem lémumiem ir ne tikai ietekme uz stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumu kvalitati un pacientu veselibas drosibu, bet ar1 finansiala ietekme.
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Ja arstniecibas iestadei biitu janosaka zemaks Itmenis, tad samazinatos arT tas sniegto stacionaras veselibas
apriipes pakalpojumu izmaksas. Pieméram, IV Iimena arstniecibas iestadei noteiktu pakalpojumu’’
samaksas aprékinam izmanto IV Iimena gultasdienas tarifu®, savukart, nosakot to par III Iimena
arstniecibas iestadi, gultasdienas tarifs 2025. gadam samazinatos par 24 %, proti, no 142,57 euro uz
108,47 euro. 11dzigi samazinatos ari fiksétas piemaksas®® par neatlickamas mediciniskas palidzibas un
pacientu uznemsanas nodalas darbibu un pacientu observaciju lidz 24 stundam, kuru kopgjais apmers
2025. gadam samazinatos par 40 %, proti, no attiecigi 4,5 milj. euro uz vidgji 2,7 milj. euro gada.

No 01.05.2024.%° ieviesa vl stingrakas prasibas neatlieckamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu
deziirpersonalam un palielinaja fiks€tas piemaksas par neatlickamas mediciniskas palidzibas un pacientu
uznemsSanas nodalu darbibas nodroSinaSanu. Pieméram, II Iimena arstniecibas iestadei fikséto piemaksu
no 1,4 milj. euro palielinaja lidz 1,8 milj. euro jeb par 30 %, lai gan prasibas attieciba uz nepieciesamo
deziirpersonalu ta neizpildija jau 2019. un 2020. gada.

Jau 2019. gada izvertdjuma®' Veselibas inspekcija ieteica II limena arstniecibas iestad@s beigt finansgt
diennakts neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas. Lai ar1 I Iimena arstniecibas iestades
nevert€ja, revidenti pienem, ka arT So ka zemaka Itmena arstniecibas iestazu neatlieckamas medicinas un
pacientu uznemsanas nodalu finans&$ana biitu japarskata. Pieméram, fikséto piemaksu®® kopsumma® no
2020. gada II Iimena arstniecibas iestadém pieauga par 72 % (2024. gada — 7,4 milj. euro), bet I [imena
arstniecibas iestadém — par 82 % (2024. gada — 4,3 milj. euro). Ja butu pienemts Ilémums nefinansét I un
I limena arstniecibas iestazu diennakts neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas, no
01.01.2020. Iidz 31.12.2024. nebiitu izmaksati 44,2 milj. euro jeb vid€ji 9 milj. euro gada. 2025. gadam
tie jau ir 12,5 milj. euro.**

Revidenti norada, ka Veselibas ministrija, apzinoties pastavosas problémas (taja skaita gritibas nodrosinat
stacionaras veselibas apripes pakalpojumus un atbilstosus specialistus) arstniecibas iestazu dalijuma pa
Iimeniem, nav panakusi tadu [émumu pienemsanu, kas paraditu patieso situaciju, proti, kadam Irmenim
arstniecibas iestades faktiski atbilst un kadus stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus tas faktiski spgj
nodrosSinat.

Turklat atbilsto§i normativajam aktam® Nacionalais veselibas dienests parbauda no valsts budzeta
apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu sanemsanas iespgjas, to sniegSanas pamatotibu un atbilstibu
ligumam ar dienestu®. Planveida parbaudes Nacionalais veselibas dienests veic par iepriek§gjo periodu,
kas neparsniedz divus gadus. Liguma uzraudziba un kontrole prioritari tiek veikta preventivi, proti,
konstatgjot iesp&jamas neatbilstibas veselibas apripes pakalpojumu nodrosinasana, Nacionalais veselibas
dienests sakotngji uzdod tas noverst, un, ja tas nav iesp&jams, tad rikojas atbilstosi noteiktajai kartibai®’:

V' ja arstniecibas iestade nenodroSina tai noteiktos stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu
profilus, par ko paredzeta ikmeénesa fikséta samaksa vai samaksa atbilstosi tames finansgéjumam,
Nacionalais veselibas dienests ietur maksajumu proporcionali laika periodam, kad pakalpojums
netika nodro$inats;

V' ja arstniecibas iestade nenodroSina nepiecieSama specialista diennakts deZiiras neatlieckamas
medicinas un pacientu uznem3anas nodala®, par ko sanem ikménesa fikséto piemaksu,
Nacionalais veselibas dienests ietur specialistam noteikta ikménesa fikséto maksajumu vai ta dalu
proporcionali laika periodam, kad pakalpojums netika nodrosinats.

Sadus gadijumus Nacionalais veselibas dienests varot konstatét®, atlasot datus dienesta uzturétaja
Vadibas informacijas sistéma par konkréta laika perioda konkréta pakalpojumu programma sniegtajiem
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pakalpojumiem, vai atbilstosi liguma par valsts apmaksatu veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu un
apmaksu nosacTjumiem, sanemot informaciju no pasas arstniecibas iestades, kura atbilstosi Iiguma’®
noteikumiem ir atbildiga par godpratigu liguma izpildi.

Tomér, revidentu ieskata, Nacionala veselibas dienesta iesp€ja identificét sadus gadijumus ir ierobezota.

Nacionalais veselibas dienests, analiz€jot arstniecibas iestazu Vadibas informacijas sisteéma ievaditos
datus, redz tikai to, kuram arstniecibas iestadém kada profila pakalpojuma programma ir vai nav bijusi
pacienti, tac¢u pacientu neesamibai var bt arT objektivi iemesli. Turklat, revidentu ieskata, Nacionalajam
veselibas dienestam nav praktiskas iesp&jas parraudzit to profilu faktisku nodroSinasanu, kurus
arstniecibas iestade nodroSina, bet kuru pakalpojumu programmas tai nav paredzg&tas, un hospitalizaciju
uzskaite un pakalpojumu apmaksa notiek citu profilu ietvaros (skatit 2.1. nodalu).

Savukart revizija, veicot parbaudes par faktisko specialistu nodro§inajumu neatlickamas medicinas un
pacientu uznemsanas nodalas’!, konstatéts, ka deZiirpersonals nav nodrosinats pilna apméra (skatit
3. nodalu), tom@r $adas resursu ietilpigas parbaudes nav samerigas, lai tas var€tu pastavigi Istenot
Nacionala veselibas dienesta ikdienas darba. Revizija konstatéts, ka Iidz 2025. gadam arstniecibas iestades
reizi pusgada iesniedza Nacionalajam veselibas dienestam parskatu par neatlickamas medicinas un
pacientu uznemsanas nodalas planotajiem specialistiem’?, savukart no 2025. gada katru ménesi iesniedz
parskatu par faktiski nodro§inatajiem specialistiem’. Vienlaikus Veselibas ministrija atzist’*, ka $adu
parskatu sagatavosana arstniecibas iestadém rada administrativo slogu. Savukart arstniecibas iestazu
iesniegto parskatu parbaudes, revidentu ieskata, rada administrativo slogu ar1 Nacionalajam veselibas
dienestam.

Nacionalais veselibas dienests inform&ja’®, ka ietur§jumi piecam arstniecibas iestadem’® par kopgjo
summu 286 363 euro veikti 2023. gada. Pieméram, ietur&jums SIA “Jekabpils regionala slimnica” ir 28 %,
bet SIA “Tukuma slimnica” — 10 % no kopgja attiecigajam periodam planota fikséta maksajuma par
neatlickamas mediciniskas palidzibas un pacientu uznemsanas nodalas darbibu.”” Savukart ieturgjumi par
nenodrosinatam deziiram 2024. gada revizijas laika nebija veikti.
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2. Stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus plano un organize
neefektivi un neproduktivi

2.1. Arstniecibas iestadei noteiktais Iimenis var radit maldigu priekSstatu par taja
pieejamiem stacionaras veselibas apriipes pakalpojumiem un to kvalitati

Izveidotais profilu un profiliem paredzéto pakalpojumu programmu sadalijums starp
arstniecibas iestadém nav izsekojams. Lidz ar to ne veselibas apriipes politikas veidotaji, ne
pacients nevar palauties, ka attieciga limena arstniecibas iestadé biis pieejami stacionaras
veselibas apripes pakalpojumi, kuriem tur vajadzetu bit.

Tiek pielauta situacija, ka arstniecibas iestade var nenodro$inat tas limenim atbilstoSus
profilus, taja skaita bez negativam finansialam sekam, ka rezultata iedzivotajiem visa Latvijas
teritorija viena Itmena arstniecibas iestades nesniedz lidzvertigus stacionaras veselibas
aprupes pakalpojumus. Pat ja viena limena arstniecibas iestades nodroSina vienadus profilus,
tie atSkiras péc klasta, apjoma un pieejamajiem resursiem, turklat prasibas arstniecibas
iestadem aizvien nav noteiktas. Sis atskiribas ne vien rada nevienlidzibu pacientu apriipg, bet
ietekmg@ arT to, ka finans€jumu neizlieto vienlidz produktivi.

Turklat art normativaja akta jau paredzeti izneémumi konkrétu arstniecibas iestazu Itment, kad
tomeér nav janodroSina vienadi profili. Revidentu ieskata, tad€jadi normativais regul&jums ir
pielagots arstniecibas iestazu faktiskajam iesp&jam.

Arstniecibas iestazu profilu sadalfjums nav skaidrs un izsekojams

Arstniecibas iestadém kopuma janodrosina 29 dazadi profili (piem&ram, terapija, apriipe, kirurgija,
ginekologija, pediatrija, paliativa apriipe, urologija), kas, nemot véra arstniecibas iestazu limenus, var bt
gan obligati, gan izvéles.”

Vienlaikus jau normativais akts’ paredz izngmumus, kad viena Iimena arstniecibas iestadem tomer nav
janodrosina vienadi profili (skatit 2. att€lu).
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* Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica
V limenis * Paula Stradina kliniska universitates slimnica
* Bérnu kliniska universitates slimnica

Visam 1

* Liepajas regionala slimnica
* Daugavpils regionala slimnica

* Vidzemes slimnica

IV Iimenis * Rézeknes slimnica

* Ziemelkurzemes regionala slimnica
» Jekabpils regionala slimnica

* Jelgavas pilsétas slimnica

Visam 11

III [imenis <

«Kraslavas slimnica
* Preilu slimnica

« Altiksnes slimnica
e Tukuma slimnica

1I Iimenis

* Bauskas slimnica
« Aizkraukles slimnica
I Iimenis e Limbazu slimnica
» Ludzas medicinas centrs
 Livanu slimnica

Visam 1

V limena
specializetas

*Rigas 2. slimnica

« Slimnica “Gintermuiza”

« Strencu psihoneirologiska slimnica
Specializetas < ERITYUGERS Tl

* Daugavpils psihoneirologiska slimnica

* Piejiiras slimnica

* Bernu psihoneirologiska slimnica “Ainazi”

« Saldus medicinas centrs
* Priekules slimnica

Nevienai nav

Pargjas

* Latvijas Juras medicinas centrs
e Sanare — KRC Jaunkemeri

Akata rehabilitacija jaukta profila gultas atbilstosi I[igumos noteiktajiem nosacijumiem pieskaitita obligatajam profilam.

2. att€ls. Arstniecibas iestadem paredzétie obligatie un izvéles profili.

Piem&ram, visam IV limena arstniecibas iestadém, iznemot SIA “Jelgavas pils€tas slimnica” un
SIA “Jekabpils regionala slimnica”, un visam I Iimena arstniecibas iestadém, iznemot SIA “Limbazu
slimnica”, obligats profils ir apripe, savukart visam III [imena arstniecibas iestadém, iznemot SIA “Césu
klinika”, obligats profils ir gritniecibas un dzemdibu apriipe. Atbilstosi Nacionala veselibas dienesta
skaidrojumam® visbiezak to ietekmé& nesp&ja nodrosinat nepieciesamos cilvékresursus, taja pasa laika
viennozimigi nevar pienemt, ka $§ada gadijuma arstniecibas iestade neatbilst tai noteiktajam Itmenim, jo
katrs gadijums ir jaizverte individuali, nemot véra gan attieciga pakalpojuma bitibu, gan to, kadus citus
pakalpojumus ta nodroSina.
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Profilu uzskata par nodrosSinatu ar1 gadijumos, ja arstniecibas iestade par ta nodros$inasanu ir noslégusi
ligumu ar citu arstniecibas iestadi un informé&jusi par to Nacionalo veselibas dienestu.®! Tomér §adu
gadfjumu nav daudz. Atbilstosi Nacionala veselibas dienesta informacijai®? $adi ligumi ir noslégti
SIA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica” ar SIA “Vidzemes slimnica” par planveida
onkologijas nodrosinasanu urologijas diagnozu sadala, ar SIA “Latvijas plastiskas, rekonstruktivas un
mikrokirurgijas centrs” par mikrokirurgijas pakalpojumu nodrosinasanu un ar SIA “Siguldas slimnica”
par hronisko pacientu apriipes un subakiitas rehabilitacijas pakalpojumu nodroSinasanu.

Arstniecibas iestades atbilstosi to ITmenim katra profila nodro$ina noteiktas pakalpojumu programmas,
kur katrai pakalpojumu programmai ir savs apmaksas veids un tarifs.*> Pieméram, insulta vienibas profila
V un IV limena arstniecibas iestades nodrosina pakalpojumu programmu “Neirologija (insulta vieniba)”
ar viena pacienta arstéSanas tarifu 1989,59 euro.

Vienlaikus revidenti norada, ka profiliem paredzetas pakalpojumu programmas var biit loti specifiskas un
attiekties vien uz dazam arstniecibas iestadém, lai gan profila saturs un arT arstniecibas iestazu klasts, kam
tas janodrosina, ir plasaks. Nacionalais veselibas dienests skaidroja®, ka profilu Tsteno$ana tomér netiek
saistita tikai ar profilam paredzéto pakalpojumu programmu nodro§inasanu. Pieméram:

v" Urologijas profils ir obligats V un IV limena arstniecibas iestadém, bet vieniga pakalpojumu
programma “Planveida Tslaiciga kirurgija. Urologija”®® paredzeta ar III un II [imena arstniecibas
iestadem, kuram tas nav pat izveles profils.

Nacionala veselibas dienesta skaidrojums®®: wurologijas profilu uzskata par istenotu, ja to
nodrosina V un IV limena arstniecibas iestades, paredzot, ka arstésana var but gan kirurgiska,
gan terapeitiska. Tacu pakalpojumus sniedz ari I1I un Il limena arstniecibas iestades, paredzot,
ka sniegtie pakalpojumi ir terapeitiska rakstura.

Revidentu piebilde: ja sniegtie pakalpojumi ir terapeitiska rakstura, pacients var tikt arstéts,
piemé&ram, terapijas profila pakalpojumu programma “Pargjie terapeitiskie pakalpojumi”.

v" Pediatrijas profils janodrosina kopuma 27 arstniecibas iestadém, taja skaita ka obligats profils V,
IV un III Iimena un atseviskam specializétajam arstniecibas iestadém un ka izvéles profils —
11 limena arstniecibas iestadem. Tomér pakalpojumu programmas®’, kas ir diezgan specifiskas, ir
paredzetas kopuma vien septinam arstniecibas iestadem, proti, visam V Iimena, trim IV [imena un
vienai V limena specializ&tajai arstniecibas iestadei.

Nacionala veselibas dienesta skaidrojums®®: pediatrijas profilu uzskata par istenotu, ja to
nodrosina arstniecibas iestades, kuram tas ir noteikts ka obligats vai izvéles profils, turklat ne
tikai specifisko pediatrijas profila pakalpojumu programmu ietvaros. Pediatrijas profila
sniegtos pakalpojumus var apmaksat gan pediatrijas profila, gan citu profilu pakalpojumu
programmu ietvaros. Pediatrijas profila darbiba ir véersta uz veselibas apripes pakalpojumu
sniegsanu bérniem, tapéc, neskatoties uz to, ka apmaksu veic no, pieméram, terapijas profila
pakalpojumu programmas “Paréjie terapeitiskie pakalpojumi”, galvenais profils joprojam biitu
pediatrijas, nevis terapijas.

v" Infekcijas profils ir obligats kopuma 10 V un IV limena arstniecibas iestadém, bet pakalpojumu
programmas®’ paredzétas vien se$am, ka arT vienai specializ&tajai arstniecibas iestadei, kurai tas
nav pat izvéles profils. Turklat pakalpojumu programmas attiecas tikai uz tuberkulozes
diagnostiku un arstéSanu.
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Nacionala veselibas dienesta skaidrojums®: infekcijas profild ir minéta tikai viena diagnoze —
tuberkuloze, jo ta prasa patstavigu un ilgstoSu pacientu arstésanu un uzraudzibu. Parejas
infekcijas slimibas, kuras nerada biitisku apdraudéjumu sabiedribai, var tikt arstétas, pieméram,
terapijas profila pakalpojumu programma “Paréjie terapeitiskie pakalpojumi”.

Revidentu ieskata, esos$a kartiba rada neskaidribu ne vien par profilu nodroSinaSanu, bet ari par
nepiecieSamibu péc tik detalizéta dalfjuma. No vienas puses, Nacionalais veselibas dienests skaidro, ka
normativaja akta’! ir noradits profilu sadalijums pa arstniecibas iestadem, bet, no otras puses, norada, ka
profila 1stenoSana nenozimé, ka arstniecibas iestade nodroSina visas profilam paredz&tas pakalpojumu
programmas, un pakalpojumu programmu neesamiba nenozimé, ka arstniecibas iestade neisteno profilu
kopuma, jo arst€Sanu var veikt cita profila pakalpojumu programma. Tomeér svarigi atzimét, ka tiesi
obligatie profili jeb pamatpakalpojumi nosaka, kadam Itmenim arstniecibas iestade atbilst. Lidz ar to
revidenti $adu Nacionala veselibas dienesta pieeju verte kritiski. Turklat Nacionalais veselibas dienests
nesniedza informaciju®’, ka $ada situacija var iegiit parskatu par valsti kopuma stenotajiem profiliem
dazadas arstniecibas iestades. Tapat Veselibas ministrija arT finans€jumu plano nevis profilu, bet gan
pakalpojumu programmu Itmeni. Lidz ar to valstt neuzkraj un neanalizg informaciju, kadus profilus arpus
pakalpojumu programmam arstniecibas iestades nodrosina vai nenodrosina.

Papildus noradams, ka gadijuma, ja arstniecibas iestade dazadu iemeslu d&l nesp&j nodroSinat profila
pakalpojumu programmas, par kuram maksa atbilstoSi viena pacienta arstéSanas tarifam un pacientu
skaitam, Nacionalais veselibas dienests apmaksu neveic, tad¢jadi finansiali zaud&jumi valstij no ta
nerodas”. Tomér revidenti uzsver, ka tas neattiecas uz gadijumiem’*, kad arstniecibas iestade nenodrosina
profila pakalpojumu programmas, par kuram ir paredz&ta ikménesa fikséta samaksa, jo tad Nacionalajam
veselibas dienestam ir jaietur maksajums proporcionali laikam, kad pakalpojums nav nodro$inats. Ta ka
§T Nacionala veselibas dienesta kompetence esosa uzraudziba nav efektiva (skatit 1. nodalu), arstniecibas
iestadém var samaksat ar1 par pakalpojumiem, kas faktiski nav sniegti. Pieméram, atbilstosi Veselibas
ministrijas sniegtajai informacijai’> konstatéti gadijumi, kad perioda no 01.10.2024. lidz 31.12.2024.
arstniecibas iestades specialistu prombitnes dél noteiktu laiku nenodrosSinaja atseviskus profilus,
pieméram, ginekologijas un gritniecibas un dzemdibu apriipes profilus, vai nebija pieejami specialisti,
piem&ram, neirologs. Tomér Nacionalais veselibas dienests Iidz 31.12.2024. par 2024. gada

nenodrosinatiem profiliem ieturgjumus nebija veicis.”®

Liclaka dala hospitalizaciju ir divos — terapijas un kirurgijas — profilos

Ka jau iepriek$ minéts, profilu nodrosinasana netiek saistita tikai ar profilam paredz€to pakalpojumu
programmu TstenoSanu. Tas nozimée: ja arstniecibas iestadei kads profils ir obligats vai izvéles, bet nav
paredzgta profilam atbilstoSa pakalpojumu programma, profilu var istenot citu profilu ietvaros, pieméram,
terapijas profila pakalpojumu programma “Pargjie terapeitiskie pakalpojumi”. To apliecina ar1 Nacionala
veselibas dienesta dati’’ par hospitalizaciju skaitu 2024. gada, jo lielaka dala ir divos profilos — terapijas
un kirurgijas (skatit 3. attélu).
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IV limenis

V limenis
Terapija 35% Terapija 55%
Kirurgija 22% Kirurgija 17%
Onkologija 20% .
Ampusprofila [l 4% Onkologija fe
Kardiologija [l 4% Griitnieciba un dzemdibu apripe . 4%
Tnvaziva kardiologija Wl 1.9% Paliativa apriipe I 3%
Asinsvadu kimargija | 1.5% Apriipe I 904
Insultavieniba | 1.5% ta vienb
2%
Pediariia | 12% Insulta vieniba I 2%
Apripe | 1.1% Arpus profila I 2%
Paliaiva apripe | 1.0% Narkologija || 2%
Gritniectba un dzemdibu apripe | 0.9% Rehabilitadia | 1%
Citsprofils | 09% Kardiolog I
. o
Rehabilitadja | 0.6% Flosua r
Tramatologija | 0.5% Traumatologija I 1%
Torakdakirurgija | 04% Pediatrija | 0,6%
Infekdjas | 04% Cits profils | 04%
Psihiatrija | 0,4% .
: ] | 04% Infekcijas 0,3%
Otolaringologija | 03%
Urologija | 03% Urologija  02%
Nefrologija | 02% Ginekologija = 02%
Neirokimrgija | 02% Asinsvadu kinrgija 0.2%
Neirolog o
; aro Og?a 0.1% Otolaringologija | 0.1%
Ginekologija = 0.02%
Gastroenterologija | 0.01% Gastroenterologija | 0,03%
Oftalmologija = 0.01% Oftalmologija = 0,002%
Il limenis ™ II limenis ™I limenis
=10
Terapija ﬁ 81%
LiL 7O
s 13%
Kirurgija I 5%
) 1%
Grittnieciba un dzemdibuapripe [ 4%
4%
A _pﬂ_l e 5%
P — 78%
0.8%
Traumatologija Nl [};8?/%
0.6%
Cits profils | 0.2%
pr 0%
. 0.1%
Otolaringologija .
. 0.1%
Arpus profila -
. 0.1%
Ginekologija .
0.02%
Uralogija 1 05%

3. attéls. [ lidz V Iimena arstniecibas iestazu hospitalizaciju ipatsvars sadalijuma pa profiliem 2024. gada.

Revizija apkopotie 2024. gada dati liecina, ka:
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v" V limena arstniecibas iestadés lielaka dala jeb 78 % no 125 435 hospitalizacijam bija tiTs profilos —
terapijas, kirurgijas un onkologijas —, lai gan tam kopuma paredzgeti 25 obligatie (VSIA “Bérnu
kliniska universitates slimnica” — 22) un viens izvéles profils;

v" IV limena arstniecibas iestadés lielaka dala jeb 72 % no 80 031 hospitalizacijas bija divos profilos
— terapijas un kirurgijas —, lai gan tam kopuma paredzgeti 17 obligatie (to skaits katrai arstniecibas
iestadei atskiras un ir robezas no 13 Iidz 17) un 11 izvéles profili;

v" 1IT un II limena arstniecibas iestadés aptuveni 95 % hospitalizaciju bija tiTs profilos — terapijas,
kirurgijas un gratniecibas un dzemdibu apriipes;

v 1 limena arstniecibas iestadés 78 % hospitalizaciju bija apriipes, taja skaitd hronisko pacientu,
profilos.

Revizija, vertgjot, vai arstniecibas iestazu nodroSinatos profilus var identificét, nemot véra to
organizatorisko struktiiru’® (skatit 4. attglu), konstatgts, ka arstniecibas iestadém noteiktie obligatie un
izvéles profili nav saskanoti ar to stacionarajam nodalam®, 1idz ar to arT §adi ne visos gadijumos iesp&jams
noteikt, kadu profilu arstniecibas iestade nodroSina un vai vispar nodroSina. Tapat ari stacionaro
arstniecibas iestazu resursu informacijas sistéma'®® nav pieejama informacija par arstniecibas iestazu
gultam sadalfjuma pa normativaja akta'®! noteiktajiem profiliem, jo taja izmanto citu gultu klasifikaciju.
Tadgjadi art Sis informacijas avots nesniedz parskatu par arstniecibas iestadé nodrosinatajiem stacionaras

veselibas apriipes pakalpojumiem.
. Terapija 1. Akutas terapijas profila gultas
. Kirurgija 2. Akatas kirurgijas profila gultas

3. Aktas ginekologijas un
dzemdniecibas profila gultas

1
2
3. Ginekologija
4

. Grutniecibas un dzemdibu
apripe 4. Akutas pediatrijas profila gultas

5. Insulta vieniba 5. llglaicigas apripes profila gultas

6. Infekcijas 6. Intensivas terapijas gultas

Profilu gultas

7. Hronisko pacientu apriipe
8. Pediatrija
9. Traumatologija

7. Izolacijas gultas, kas atrodas palata/
izolacijas boksa

8. Tranzita jeb observacijas gultas

9. Papildus izvérSamas gultas jebkurai
arkartas situacijai

10. Neirologija
11. Urologija
12. Otorinolaringologija
13. Kardiologija
14. Rehabilitacija
15. Nefrologija
. Onkologija
. Paliativa apriipe
. Pulmonologija
. Gastroenterologija
. Neirokirurgija
. Asinsvadu kirurgija
. Endrinologija

4. attels. IV limena arstniecibas iestades profili, gultas un nodalas.

Revidentu ieskata, profilu dalijums ir parak detalizéts. To pamato ar1 fakts, ka visu limenu arstniecibas
iestades hospitalizacijas parsvara ir vien dazos profilos, pieméram, terapijas, kirurgijas un apripes,
savukart virkn€ profilu gada laika nav pat nevienas hospitalizacijas, ka arT arstniecibas iestazu struktiira
neatspogulo tam saistoSos daudzveidigos profilus.
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Viena limena arstniecibas iestades nenodroSina to [imenim atbilstoSus un lidzvertigus profilus
Atbilstosi Veselibas ministrijas redzg&jumam'%? stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu kvalitate ir
saistita ar sniegto pakalpojumu apjomu. Tapéc arstniecibas iestazu parprofilésana ne tikai koncentré un
paplasina pakalpojumus attieciga Iimena arstniecibas iestades, lai optimizetu resursus, bet arT nodroSina
pietiekamu apjomu kvalitates [imena uzturéSanai.

Lai novertétu, vai arstniecibas iestades sniedz to Iimenim atbilstosus un lidzvertigus stacionaras veselibas
apriipes pakalpojumus, revizija izlases veida analizéti'® visu 23 I lidz IV Iimena arstniecibas iestazu
nodrosinatie Cetri profili — terapijas, kirurgijas, insulta vienibas un pediatrijas —, vertgjot attiecigo
struktrvienibu personalu (arstu sastavs, skaits un slodze) 2024. gada septembri, gultu skaitu un noslodzi,

hospitalizaciju skaitu un veiktas manipulacijas.

Ta ka prasibas profiliem atbilstosi arstniecibas iestazu Itmeniem joprojam nav noteiktas, revidenti
izmantoja ari vairakus Veselibas ministrijas informativaja zinojuma'® ieklautos raditajus terapijas,
kirurgijas un pediatrijas profiliem, savukart prasibas insulta vienibai noteiktas normativaja akta'®.

Terapijas profils

Terapijas profils (skatit 5. att€lu) ir obligats visam 23 I [idz IV Iimena arstniecibas iestadém, un $aja profila
sniedz lielako dalu stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu. Izne@mums — I Iimena arstniecibas iestades,
kuras pamata 1steno apripes, taja skaita hronisko pacientu, profilus.

Veselibas ministrija plano ieviest prasibas terapijas profilam'%, taja skaitd, paredzot, ka nodala ir ne
mazak ka 10 gultas, darbdienas no plkst. 8.00 Iidz 16.00 ir vismaz viens internists uz 10 gultam,
minimalais gultu skaits nodala noteikts, paredzot 75 % vidgjo gultu noslodzi.
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IV limenis

REFORMU NAV, PERSONALA TRUKST - KURP VIRZAS STACIONARA VESELIBAS APRUPE?

Internistu Vidgjais hospitalizaciju skaits Manipulaciju
ipatsvars (%) no to
kopéja skaita

attiecigaja liment®

. ménesi uz vienu -
skaits slodzes . . . diena
internista slodzi

Livanu slimnica 22 4 1,25 1 - 2

Ludzas medicinas centrs 284 3 1,5 16 1 4
Limbazu slimnica 4313 1299 2 1,2 22 1 20

Bauskas slimnica 1?)35 100% 1! 0,5 56 1 27

Aizkraukles slimnica 1%35 579 2 1,75 16 1 47

Preilu slimnica | 25 13?14% 1 1 90 3 7

Kraslavas slimnica 7 15222 1 0,6 195 4 5

Tukuma slimnica T 91%2’087 2 2 87 6 26

Altiksnes slimnica 23 2212 2 1,25 147 6 62

Dobeles un apkartnes slimnica 70 1015‘}29 1 1 128 4 22
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba (Balvi) 20 120%2 472 1 0,8 258 7 14
Kuldigas slimnica | 30 g4y, 2693 4 2,8 80 7 23

Madonas slimnica CPRYOA 2 882 22 1,25 192 8 6

Jarmalas slimnica | 25 100% 2910 23 2 121 8 12

Cesu klinika pgpmmmms 3160 34 3 88 9 12

Ogres rajona slimnica | TR TLL7 4186 3 2,75 127 11 11
Ziemelkurzemes regionala slimnica (Ventspils) 0 S5 4251 35 1,8 197 12 5
Jekabpils regionala slimnica | 2 75 5106 4 4 106 14 7
Liepajas regionala slimnica ¢ 88, 5646 3 3 157 15 18
Rezeknes slimnica | 44 o4, 6178 4 2,15 239 17 21

Jelgavas pilsétas slimnica | 3 117% 7285 5 4 152 20 9
Vidzemes slimnica | %0 7534 6 4.2 149 21 8
Daugavpils regionala slimnica  f=ga==gre> 8395 5 4 175 23 32

B Profila gultu noslodze (%)

Hospitalizaciju skaits

m Profila gultu skaits

* SIA “Livanu slimnica” un SIA “Ludzas medicinas centrs” neiesniedza informaciju par terapijas profila gultu skaitu un noslodzi, SIA “Vidzemes

slimnica” un SIA “Aliiksnes slimnica” neiesniedza informaciju par terapijas profila gultu noslodzi

!'Un viens rezidents (0,5 slodzes)
2 Un divi rezidenti (divas slodzes)
3 Un divi arsti stazieri (1,5 slodzes)

4 Papildus Iekskigo slimibu nodala dezuré devini internisti (taja skaita tris rezidenti)

3 Papildus Kardiologijas un iekskigo slimibu nodala dezuré Cetri internisti (taja skaita tris rezidenti)
% Neskaitot manipulacijas par individualajiem aizsardzibas lidzekliem epidemiologiskas drosibas pasakumu nodro$inasanai

5. attels. Terapijas profila nodrosinajums I Iidz IV limena arstniecibas iestades.

Vertejot hospitalizaciju skaitu, konstatéts, ka viena Iimena arstniecibas iestades tas bitiski atSkiras —
vairakas arstniecibas iestad€s tas ir pat uz pusi mazaks neka pargjas $1 Iimena arstniecibas iestades. Tas
liecina par atSkirigu pacientu plismu un pakalpojumu intensitati. Pieméram, I Iimena arstniecibas iestade
SIA “Livanu slimnica” hospitalizaciju skaits ir par vairak neka 90 % mazaks neka pargjas s§1 [imena
arstniecibas iestadés, un Saja profila faktiski hospitaliz€ mazak neka divus pacientus ménesi, kamér
par€jas — videji vienu pacientu diena.

Vertgjot iesaistito personalu, konstatéts, ka visu ITmenu arstniecibas iestad€s to nodrosina internists un
atkariba no arstniecibas iestades ir iesaistiti ari citi specialisti, piem&ram, neirologs, gimenes arsts,
pneimologs, endokrinologs, kardiologs, infektologs un geriatrs/paliativas apripes specialists. Kopuma
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arstniecibas iestades arsti pieejami darbdienas no plkst. 8.00 Iidz 16.00 (tomér ir arT gadijumi, kad ne visi
arsti ir pieejami visas astonas stundas vai katru dienu) vai atbilstosi dezurgrafikam.

Vertgjot videjo hospitalizaciju skaitu ménesi uz vienu internista slodzi, konstatéts, ka viena Itmena
arstniecibas iestades tas nav lidzvertigs. Tas liecina, ka dazas arstniecibas iestades arsti ir vairak noslogoti
salidzinajuma ar pargjam viena limena arstniecibas iestadém. Piem&ram, III [imena arstniecibas iestades
SIA “Madonas slimnica” — 192 hospitalizacijas uz vienu internista slodzi, bet SIA “Kuldigas slimnica”
un SIA “Cesu klmika” — attiecigi 80 un 88.

Vertgjot internistu kopgjo slodzu skaitu, konstatéts, ka vairakas dazadu Iimenu arstniecibas iestades tas ir
mazaks neka divas slodzes, 11dz ar to arsta prombiitnes gadijuma nav nodalas personala, kas to aizvietotu.
Pieméram, III Iimena arstniecibas iestades SIA “Dobeles un apkartnes slimnica” nodalas vienigais
internists 2024. gada septembr1 stradaja 17 darba dienas, taja skaita nodroSinaja dezuras neatlickamas
medicinas un pacientu uznemsanas nodala, un pargja prombiitnes laika vinu neviens neaizvietoja.

Vertgjot internistu slodzes un profila gultu skaitu, konstatéts, ka arstniecibas iestades internistu slodzu
skaitu nevar uzskatit par pietickamu, jo tas neatbilst Veselibas ministrijas redzéjumam par vismaz vienu
internistu uz 10 gultam'"’. Piem@ram, IV limena arstniecibas iestddé SIA “R&zeknes slimnica” uz
44 terapijas profila gultam ir Cetri internisti uz 2,15 slodzém.

Vertejot gultu skaitu un noslodzi viena limena arstniecibas iestades, konstatets, ka ir biitiskas atskiribas.
Turklat ir arstniecibas iestades, kuras terapijas profila gultu vidéja noslodze ir krietni virs 75 %, savukart
vairakas arstniecibas iestadés — pat virs 100 %. Tas, iesp&jams, liecina, ka terapijas profila gultas ir
aiznemtas un pacientus izgulda citu profilu gultas'®®. Pieméram, visas III limena arstniecibas iestad@s ir
no 20 Iidz 39 terapijas profila gultam, vid€ja gultu noslodze — no 84 % lidz 120 %, turklat piecas — virs
100 %.

Vertgjot veikto darbu, konstatets, ka viena Iimena arstniecibas iestadés pie lidziga hospitalizaciju skaita
butiski atSkiras pacientiem veikto manipulaciju skaits, tostarp viena Iiment pastav atskiribas pacientiem
veikto manipulaciju skaita tadas visbiezak pielietoto manipulaciju kategorijas ka laboratorijas,
radiologijas un sirds un asinsvadu sisteémas izmekl&jumi. Piem&ram, III limena arstniecibas iestades
SIA “Jurmalas slimnica” sirds un asinsvadu sisteémas izmekl&jumu 1patsvars uz vienu hospitalizaciju ir
vairakus desmitus reizu lielaks neka SIA “Madonas slimnica”.

Kirurgijas profils

Kirurgijas profils (skatit 6. att€lu) péc hospitalizaciju skaita ir otrs lielakais profils, kurs ir obligats II lidz
IV Iimena arstniecibas iestddem. Veselibas ministrija norada'®, ka atbilstosi arstniecibas iestazu
noslégtajam ligumam par valsts apmaksatu stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu nodrosinasanu
neatlickamas medicinas un pacientu uzpemSanas nodala ir janodroSina kirurga diennakts deztra
(4,75 kirurga slodzes), savukart kirurgijas profila nodroSinasanai ir jabut papildu kirurgiem, kas
vienlaikus nav nodarbinati neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala.

Veselibas ministrija plano ieviest prasibas kirurgijas profilam''’, taja skaita, paredzot, ka nodala ir ne
mazak ka seSas gultas, darbdienas no plkst. 8.00 lidz 16.00 ir vismaz viens kirurgs uz sesam gultam,
minimalais gultu skaits nodala noteikts, paredzot 75 % vidgjo gultu noslodzi.
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R Vidgjais hospitalizaciju Lielo kirurgisko operaciju
Kirurgu . L .
skaits manipulaciju skaits
meénesi uz P
skaits slodzes vienu kirurga diena menest u{ ”5".“ unikalas
. kirurga slodzi
slodzi
Preilu slimnice 39 i - - .
reilu slimnica | 0 3u, 0,1 22
Kraslavas slimnica | i ‘1‘320 1 0,5 32 0,5 32 23
Tukuma slimnica | 14 52:020 2 1,5 13 0,7 16 48
Aliksnes slimnica | 31 265 12 0,5 44 0,7 48 64
Dobeles un apkartnes slimnica | 1214511 % 1 0,5 24 0,4 26 30
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba (Balvi 231
alvu un Gulbenes slimnicu apvientba (Balvi) | 0 76% 2 1,45 13 0,6 16 47
Kuldigas slimnica | - 53(;’"30 2 0,5 55 0,9 68 75
Jurmalas slimnica | 58 632?’/9(1 23 2 16 1 17 48
Césu kltnika | 5 7g§/§ 54 1,9 17 1,1 19 42
Ogres rajona slimnica | 21 82%801 35 2,25 30 2,2 34 82
Madonas slimnica | 14 108% 1265 4 1,85 57 35 113 96
Jekabpils regionala slimnica | 25 750, 963 4 2,5 32 3 39 112
Rézeknes slimnica | 32 60% 1348 5 2,8 40 4 47 166
Jelgavas pilsétas slimnica | 42 67% 1382 7 53 22 4 25 102
Ziemelkurzemes regionala slimnica (Ventspils) | 20 78% 1500 6° 2,04 61 4 75 138
Vidzemes slimnica 3 1872 7 3,65 43 5 44 126
Liepajas regionala slimnica | 35 70 2 655 5 5 44 7 43 196
Daugavpils regionala slimnica | 47 609, 3648 6 6 51 10 59 221
B Profila gultu noslodze (%) Hospitalizaciju skaits B Profila gultu skaits
* SIA “Vidzemes slimnica” un SIA “Aliiksnes slimnica” neiesniedza informaciju par terapijas profila gultu noslodzi
! Kirurgijas profilu nodro$ina neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala, kura dezur€ astoni kirurgi
2 Un viens rezidents (0,5 slodzes)
3 Un viens arsts staZieris (0,5 slodzes)
4 Kirurgijas profilu nodro$ina diennakts stacionara, kura dezurg astoni kirurgi
3 Un viens rezidents (viena slodze)
6 Kopa Kirurgijas nodala dezuré 10 kirurgi (taja skaita viens rezidents)
6. attels. Kirurgijas profila nodrosinajums II Iidz IV Iimena arstniecibas iestades.
Vertejot hospitalizaciju skaitu, konstatéts, ka viena Iimena arstniecibas iestades tas butiski atSkiras, turklat
ir ar1 gadijjumi, kad hospitalizaciju skaits zemaka Iimena arstniecibas iestade ir lielaks neka augstaka
Iimena. Mingtais liecina par atSkirigu pacientu pliismu un pakalpojumu intensitati ne tikai viena lIimena
arstniecibas iestadés. Pieméram, IV Iimena arstniecibas iestadé SIA “Jekabpils regionala slimnica”
hospitalizaciju skaits ir par 74 % mazaks neka SIA “Daugavpils regionala slimnica” un diena hospitalize
vidgji tris pacientus (tik pat, cik III Itmena arstniecibas iestadé SIA “Madonas slimnica”), kamer
SIA “Daugavpils regionala slimnica” — vid&ji 10 pacientus.
Vertgjot iesaistito personalu, konstatets, ka visu [imenu arstniecibas iestades to nodroSina kirurgs un
atkariba no arstniecibas iestades ir iesaistiti arT citi specialisti, pieméram, traumatologs ortop&ds,
ginekologs. Kopuma arstniecibas iestades arsti pieejami darbdienas laika no plkst. 8.00 Iidz 16.00 (tom&r
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ir arT gadijumi, kad ne visi arsti ir pieejami visas astonas stundas) vai atbilstosi deztrgrafikam. Piem&ram,
III Iimena arstniecibas iestadeé SIA “Dobeles un apkartnes slimnica” kirurgs pieejams katru darbdienu no
plkst. 8.00 Iidz 12.00 un SIA “Kuldigas slimnica” — katru darbdienu no plkst. 8.00 lidz 14.00 (par¢ja laika
pieejami deziirarsti).

Vertgjot videjo hospitalizaciju skaitu ménesi uz vienu kirurga slodzi, konstatéts, ka viena Itmena
arstniecibas iestades tas nav lidzvertigs. Tas liecina, ka dazas arstniecibas iestades arsti ir vairak noslogoti
salidzinajuma ar par¢jam lidziga [imena arstniecibas iestadém. Piem&ram, IV Iimena arstniecibas iestades
SIA “Ziemelkurzemes regionala slimnica” — 61 hospitalizacija uz vienu kirurga slodzi, bet STA “Jelgavas
pilsétas slimnica” — tikai 22.

Vertejot kirurgu kopgjo slodzu skaitu, konstatéts, ka vairakas dazadu limenu arstniecibas iestades to skaits
ir mazaks neka divas slodzes, lidz ar to arsta prombiitnes gadijuma nav nodalas personala, kas to
aizvietotu.

Vertejot kirurgu slodzes un profila gultu skaitu, konstatéts, ka kirurgu slodzu skaitu nevar uzskatit par
pietieckamu, jo tas neatbilst Veselibas ministrijas redz&jumam par vismaz vienu kirurga slodzi uz sesam
gultam'!!. Piem@&ram, SIA “Aliiksnes slimnica” uz 21 kirurgijas profila gultu ir viens kirurgs uz 0,5
slodzeém.

Vertejot gultu skaitu un noslodzi viena limena arstniecibas iestades, konstatets, ka ir biitiskas atskiribas.
IT [imena arstniecibas iestad€s ir viszemaka gultu noslodze — SIA “Preilu slimnica” tikai 3 %, kas,
iesp&jams, liecina par nepiecieSamibu parskatit kirurgijas profila nodro§inasanu, nemot véra pacientu
plismu un pieejamos resursus. Turklat ir arstniecibas iestades, kur kirurgijas profila vidéja gultu noslodze
ir krietni virs 75 %, taja skaita — virs 100 %, kas, iesp&jams, liecina, ka kirurgijas profila gultas ir
aiznemtas un pacientus izgulda citu profilu gultas''?. Pieméram, visas III limena arstniecibas iestadés ir
no 10 lidz 28 kirurgijas profila gultam, vid&ja gultu noslodze ir no 50 % lidz 108 %, taja skaita trijas —
virs 75 % un viena no tam — pat virs 100 %.

Vertgjot videjo hospitalizaciju skaitu un veikto lielo kirurgisko operaciju''® skaitu ménest uz vienu kirurga
slodzi, konstatéts, ka tas nav lidzvertigs starp viena limena arstniecibas iestadém. Pieméram, IV Iimena
arstniecibas iestadés SIA “Ziemelkurzemes regionala slimnica” uz vienu kirurgu slodzi veiktas 75 lielas
kirurgiskas operacijas, bet SIA “Jelgavas pilsétas slimnica” — tikai 25. Tapat viena limena arstniecibas
iestadés vairakkart atSkiras veikto lielo kirurgisko operaciju dazadiba. Piem&ram, II limena arstniecibas
iestadé SIA “Kraslavas slimnica” veiktas 23 dazadas operacijas, savukart SIA “Altuksnes slimnica” — 64.

V limena arstniecibas iestades''* ir nodrosindjusas 74 % no visam valsti veiktajam valsts apmaksatajam
lielajam kirurgiskajam operacijam''>, IV limena — 17 %, I1I limena — 6 %, 11 limena — tikai 1 % un citas —
2 %. Ari Veselibas ministrija ir noradijusi''®, ka zema kirurgiska aktivitate II [imena arstniecibas iestades
nelauj nodroSinat arstam pietiekamu pieredzes Iimeni, kas, savukart, var negativi ietekmé&t sniegto
pakalpojumu kvalitati.

Pediatrijas profils

Pediatrijas profils janodroSina 27 arstniecibas iestadém, proti, ka obligats profils — V, IV un III limena un
atseviskam specializ&étajam arstniecibas iestadem un ka izvéles profils — I [imena arstniecibas iestadem''”.
Pediatrijas profila ir janodroSina 11 specifiskas pakalpojumu programmas, kas paredzetas vien septinam
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arstniecibas iestadém — visam V limena, trim IV [imena un vienai V Iimena specializ€tajai arstniecibas
iestadei.

Tris no septinam IV Iimena arstniecibas iestadém, proti, SIA “Liepajas regionala slimnica”,
SIA “Vidzemes slimnica” un SIA “Jékabpils regionala slimnica”, 1idziga apméra nodroSina vienu no
vairakam $§1 profila pakalpojumu programmam — “JaundzimusSo intensiva terapija un reanimacija (Iidz
7. dzives dienai)” — vid&ji 153 hospitalizacijas gada.

IT un III Iimena arstniecibas iestadém nav paredz€tas pediatrijas profila pakalpojuma programmas,
vienlaikus tas sniedz pakalpojumus b&rniem Iidz 18 gadu vecumam. Tome@r ne visas viena Iimena
arstniecibas iestades pediatrijas profila pakalpojumi ir vienlidz pieejami:

v" no Cetram II limena arstniecibas iestadém pediatrijas profilu ka izvéles profilu nodroSina
SIA “Aluksnes slimnica” un SIA “Tukuma slimnica”;

v' savukart no septinam III Iimena arstniecibas iestadém, kuram pediatrijas profils ir obligats, to
nenodroSina divas — SIA “Jurmalas slimnica” un SIA “Dobeles un apkartnes slimnica”.

Lidz ar to arstniecibas iestadei pediatrijas profila pakalpojumu programmas var nebiit paredzetas,
vienlaikus ta sniedz pakalpojumus bérniem lidz 18 gadu vecumam, bet citu profilu pakalpojumu
programmas. Tapéc tiesi pediatrijas profila ir uzskaititi tikai 4 % no kopgja II Iidz IV limena arstniecibas
iestade€s hospitaliz€to bérnu skaita. Vienlaikus arT citu profilu pakalpojumu programmas b&rniem sniegtie
stacionaras veselibas apriipes pakalpojumi uzskatami par pediatrijas profila pakalpojumiem.''® Lidz ar to
revizija analiz€ta pediatrijas profila (skatit 7. att€lu) nodrosinasana II Iidz IV Iimena arstniecibas iestades
arpus profilam paredz€tajam specifiskajam pakalpojumu programmam, neanalizgjot bérniem nodrosSinato
pakalpojumu veidus, jo tie var atbilst dazadiem profiliem (pieméram, terapija, kirurgija).

Veselibas ministrija plano ieviest prasibas pediatrijas profilam''®, taja skaita, paredzot, ka nodala ir ne
mazak ka 10 gultas, darbdienas no plkst. 8.00 lidz 16.00 ir vismaz viens pediatrs uz 10 gultam, minimalais
gultu skaits nodala noteikts, paredzot 75% vidgjo gultu noslodzi.
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Pediatru Videjais hospitalizaciju skaits
skaits slodzes ';SSIC:L[;ISIJZZT diena
Kraslavas slimnica - Profilu nenodrosina
Preilu slimnica 3 Profilu nenodrosina
Altksnes slimnica | 1 313 R - - 0,9
Tukuma slimnica | 16 491 1 1 41 1,3
Jurmalas slimnica 2 Profilu nenodrosina
Dobeles un apkartnes slimnica 6 Profilu nenodrosina
Ogres rajona slimnica 1 243 -2 - - 0,7
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba (Balvi) | 5 100%197 23 0,75 55 1,4
Kuldigas slimnica | 12 389, 708 2 1,25 47 1,9
Madonas slimnica | TR 895 24 0,95 79 2,5
C@su klinika | 12 30% 1123 33 1 94 3.1
Ziemelkurzemes regionala slimnica (Ventspils) | 15 530, 801 16 0,5 134 2,2
Vidzemes slimnica =57 1127 17 0,75 125 3,5
Jekabpils regionala slimnica | 12 8% 1210 2 1,2 84 3,7
Jelgavas pilsétas slimnica | 22 549 1376 3 2,25 51 38
Liepajas regionala slimnica | 3 349, 1395 5 3,65 32 43
Rézeknes slimnica | 14 879, 1524 2 1,2 106 42
Daugavpils regionala slimnica | 274759, 1933 8 7 23 5.4

B Profila gultu noslodze (%)
Bérnu I1dz 18 gadu vecumam hospitalizaciju skaits

B Profila gultu skaits

* Pediatrijas profila gultu noslodze nav noradita tam arstniecibas iestadém, kas $adu informaciju neiesniedza
! Divi arsti stazieri (pediatri) (viena slodze)

2 Pediatrijas profils tiek nodrosinats Dzemdibu—ginekologijas nodala, kura dezuré septini pediatri

3 Un viens arsts stazieris (pediatrs) (0,25 slodzes)

4 Kopa pediatrijas profilu nodrosina sesi dezurgjosie pediatri

3 Pediatrijas profils tiek nodrosinats Bérnu slimibu nodala ar dienas stacionaru, kura dezuré 10 pediatri

6 Kopa pediatrijas profilu nodrosina septini dezurgjosie pediatri (taja skaita tris rezidenti)

7 Kopa pediatrijas profilu nodrosina astoni dezurgjosie pediatri (taja skaita viens rezidents)

7. attels. Pediatrijas profila nodroSinajums II lidz IV limena arstniecibas iestades.

Vertgjot bernu lidz 18 gadu vecumam hospitalizaciju skaitu, konstatéts, ka viena limena arstniecibas
iestadés tas butiski atSkiras, kas liecina par atskirigu pacientu plismu un pakalpojumu intensitati.
Pieméram, IV Iimena arstniecibas iestade SIA “Ziemelkurzemes regionala slimnica’ hospitalizaciju skaits
ir par 59 % mazaks neka SIA “Daugavpils regionala slimnica”, un hospitaliz€ vid&ji divus pacientus diena,
kamér SIA “Daugavpils regionala slimnica” — vidgji piecus.

Vertgjot iesaistito personalu, konstatets, ka visu Itmenu arstniecibas iestadés to nodrosSina pediatrs un
atkariba no arstniecibas iestades ir iesaistiti ari citi specialisti, pieméram, b&rnu infektologs,
otolaringologs un b&rnu kirurgs. Savukart arstniecibas iestades, kuras nodrosina specifisko pediatrijas
profila pakalpojumu programmu, profilu nodrosina arT neonatologs. Kopuma arstniecibas iestades arsti
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pieejami darbdienas laika no plkst. 8.00 [idz 16.00 (tomer ir arT gadijumi, kad ne visi arsti ir pieejami visas
astonas stundas) vai atbilstosi dezurgrafikam.

Vertgjot pediatru kopg€jo slodzu skaitu, konstatéts, ka vairakas dazadu Iimenu arstniecibas iestades to
skaits ir mazaks neka divas slodzes, lidz ar to arsta prombiitnes gadijuma nav nodalas personala, kas to
aizvietotu. Pieméram, II Iimena arstniecibas iestddes SIA “Tukuma slimnica” vienigais pediatrs
2024. gada septembri divas ned€las bija prombiitng, lidz ar to nodala nebija attieciga specialista, kam
sniegt pediatrijas profila pakalpojumus.

Vertgjot vidéjo hospitalizaciju skaitu meénesi uz vienu pediatra slodzi, konstatéts, ka viena ltmena
arstniecibas iestades tas nav lidzvertigs. Tas liecina, ka dazas arstniecibas iestades arsti ir vairak noslogoti
salidzinajuma ar paréjam lidziga [imena arstniecibas iestadém. Pieméram, IV limena arstniecibas iestades
SIA “Rézeknes slimnica” — 106 hospitalizacijas uz vienu pediatra slodzi, bet SIA “Daugavpils regionala
slimnica” — 23.

Vertejot pediatru slodzes un profila gultu skaitu, konstatets, ka, pediatru slodzu skaitu nevar uzskatit par
pietiekamu, jo tas neatbilst Veselibas ministrijas redzéjumam par vienu pediatra slodzi uz 10 gultam'%.
Piemé&ram, II l[imena arstniecibas iestade SIA “Aluksnes slimnica” uz 11 pediatrijas profila gultam ir tikai

divi arsti stazieri (pediatri) uz kopuma vienu slodzi.

Vertejot gultu skaitu un noslodzi viena limena arstniecibas iestades, konstatets, ka ir biitiskas atskiribas.
Turklat ir arstniecibas iestades, kur pediatrijas profila gultu vid€ja noslodze ir krietni virs 75 %. Piemé&ram,
piecas III Iimena arstniecibas iestade€s ir no ¢etram lidz 12 pediatrijas profila gultam, no kuram divas —
STA “Ogres rajona slimnica” un SIA “Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba” — mazak par 10 gultam,
savukart vidgja gultu noslodze ir no 38 % lidz 100 %, taja skaita divas arstniecibas iestades — virs 75 %.

Insulta vienibas profils

Insulta vienibas profils (skatit 8. att€lu) ir obligats visam septinam IV Iimena arstniecibas iestadém, un ta
nodrosinasanai arstniecibas iestadém jau ir noteiktas'?! obligatas prasibas, taja skaita personala sastavam
un nodroSinamajiem pakalpojumiem — insulta pacienta veselibas stavokli novérte, arst€ un nodroSina
agrinu rehabilitaciju multidisciplinara komanda (neirologs, medicinas masa, fizikalas un rehabilitacijas
medicinas arsts, funkcionalie specialisti'??). Atbilstosi kltniskajam vadlinijam'?® ieteicams, ka insulta
vieniba neirologs ir pieejams nepartraukti — 24 stundas diennakti septinas dienas nedéla.
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. S POTR . Manipulaciju skaits uz vi
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m Klmiskais psihologs B Masieris B Audiologop&ds Ergoterapeits Fizioterapeits M Fizikalas un rehabilitacijas medicinas arsts

* SIA “Vidzemes slimnica” neiesniedza informaciju par insulta vienibas profila gultu noslodzi
! Insulta vienibas profilu nodrosina astoni dezur€josie neirologi, taja skaita divi arsti stazieri/rezidenti
2 Un divi rezidenti

8. attels. Insulta vienibas profila nodroSinajums I'V limena arstniecibas iestades.

Vertejot hospitalizaciju skaitu, konstatéts, ka tas vairakkart atskiras — no 114 Iidz 436 hospitalizacijam
gada. Piem@ram, SIA “Jelgavas pilsétas slimnica” hospitalizaciju skaits ir par 74 % mazaks neka
SIA “Rézeknes slimnica” un $aja arstniecibas iestade hospitaliz€ vid&ji vienu pacientu tris dienas, kamer
SIA “Rézeknes slimnica” — vidgji vienu pacientu diena.

Vertgjot iesaistito personalu, konstatéts, ka to nodroSina neirologs. Pamata arstniecibas iestad€s arsti
pieejami darbdienas laika no plkst. 8.00 Iidz 16.00 vai atbilstosi deziirgrafikam, viena arstniecibas iestade
ir diennakts postenis 24/7 reZima.

Vertgjot neirologu kopg€jo slodzu skaitu, konstatéts, ka tas ir no 0,8 1idz 3,65 slodze€m. Tris arstniecibas
iestadés kopgjais slodzu skaits ir zem tris slodzém, savukart SIA “Jekabpils regionala slimnica” —
nesasniedz pat vienu slodzi, [idz ar to nevar tikt nodroSinata arsta pieejamiba 24 stundas diennakti septinas
dienas nedgla.
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Vertgjot vidgjo hospitalizaciju skaitu ménesi uz vienu neirologa slodzi, konstatéts, ka tas viena Itmena
arstniecibas iestadés nav lidzveértigs. Pieméram, SIA “Liepajas regionala slimnica” — 12 hospitalizacijas
uz vienu neirologa slodzi, kamér SIA “Jelgavas pilsétas slimnica” — tris.

Vertgjot pargjas multidisciplinaras komandas sastavu un slodzu skaitu, konstatéts, ka tas atskiras. Visas
arstniecibas iestades, iznemot SIA “Jeékabpils regionala slimnica”, ir pieejami fizikalas un rehabilitacijas
medicinas arsti, kuru slodze ir robezas no 0,5 I1dz tris slodzém. Visas arstniecibas iestadés ar dazadu slodzi
ir pieejami $adi funkcionalie specialisti — fizioterapeits, ergoterapeits, audiologop&ds, savukart vien
divas — uztura specialists. Pieméram, SIA “Jékabpils regionala slimnica” un SIA “R&zeknes slimnica” ir
pieejams tikai viens fizioterapeits, savukart SIA “Liepajas regionala slimnica”, kur hospitalizaciju skaits
ir mazaks neka abas mingtajas arstniecibas iestades, pieejami 12 fizioterapeiti (10,5 slodzes). Dazas
arstniecibas iestades vel pieejami tadi specialisti ka masieris un kliniskais psihologs.

Revizija arl vértéts, vai arstniecibas iestddes insulta vienibas profila nodrosina normativaja akta'**

noteiktos pakalpojumus. Insulta vieniba ir janodroSina virkne pakalpojumu, no kuriem lielaka dala —
nepartraukti jeb 24 stundas diennakti, pieméram, galvas smadzenu datortomografija vai magnétiskas
rezonanses izmekléSana, datortomografija vai magnétiskas rezonanses kontrastangiografija,
laboratoriskie izmekl&umi, vitalo raditaju (arteriala spiediena, elektrokardiogrammas u. c.) monitoréSana.
Atbilstosi arstniecibas iestazu sniegtajai informacijai tas nodrosina $os pakalpojumus atbilstosi prasibam.
Ultrasonologiskas (transtorakalo echokardiografija, ekstrakranialo doplerografija) izmekléSanas
pakalpojumiem prasiba par nepartrauktu pieejamibu nav noteikta, un arstniecibas iestadés tos pamata
nodroSina darbdienas laika no plkst. 8.00 Iidz 16.00. Vienigi tris no septinam arstniecibas iestadém
noradija, ka nenodrosina kadu no minétajiem ultrasonologiskas izmeklé$anas pakalpojumiem. Tapat visas
arstniecibas iestades noradija, ka tas nodroSina agrino medicinisko rehabilitaciju un atlasi talakai
rehabilitacijai.

Vertgjot gultu skaitu un noslodzi, konstatéts, ka ir no ¢etram lidz astonam gultam un uz vienu gultu ir
vid&ji no 28 Iidz 109 hospitalizacijam gada, bet videja gultu noslodze ir no 28 % lidz 95 %. SIA “Rézeknes
slimnica” un SIA “Jekabpils regionala slimnica” ir vismazakais gultu skaits, proti, Cetras, vislielakais
vidgjais hospitalizaciju skaits gada uz vienu gultu (attiecigi 109 un 71) un vislielaka gultu noslodze
(attiecigi 95 % un 76 %).

Vertejot veikto darbu, proti, veiktas manipulacijas tadas nozimigas kategorijas ka rehabilitacija un
radiologijas izmekl&jumi, konstatéts, ka SIA “R&zeknes slimnica” minétaja jomas ir batiski mazaks
manipulaciju skaits uz vienu hospitalizaciju — attiecigi devinas rehabilitacijas manipulacijas un septini
radiologijas izmekl&jumi, kamér pargjas — attiecigi 27 un 12.

leteikums
Veselibas ministrijai optimiz€t arstniecibas iestazu tiklu, parskatot stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumu profilu iedalfjumu, un to sist€miski uzraudzit.

Ir sagaidams, ka Veselibas ministrija veiks darbibas ieteikuma ievieSanai un panaks, ka:

— bis samazinats stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu profilu skaits un to iedalijums,
un faktiska izpilde biis izsekojama un saistita ar profilam paredzéto pakalpojumu
programmu;
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— bus nodrosinata efektiva izveidota arstniecibas iestazu tikla un prasibam atbilstosu
stacionaras veselibas apriupes pakalpojumu profilu uzraudziba un parskatisana.

2.2. Stacionaras veselibas apripes pakalpojumus plano un apmaksa, nenemot véra
pacientu vajadzibas un resursus neizlietojot optimali

lerobezotais stacionaras veselibas apriipes finans€jums ir galvenais faktors, kas nelauj planot
pakalpojumus atbilstoSi pacientu vajadzibam. Savukart esos$a stacionaras veselibas apripes
finans€juma izlietojums, ko ietekmé vesturiski veidojuSies un neaktuali aprékini, nav
optimals, jo tas taisnigi nesabalansé gan resursu patérinu, gan sniegta stacionaras veselibas
apripes pakalpojuma kvalitati un sarezgitibu.

Starptautiski atzita DRG pakalpojumu apmaksas sist€ma Latvija ir ieviesta tikai dalgji, [1idz
ar to nav sasniegts tas mérkis — izmaksu efektivitate un taisnigaka pakalpojumu apmaksa,
nemot vera pacientu arsté$anas gadijumu sarezgitibu. Tapéc visneizdevigakaja situacija
nonak tieSi V Iimena arstniecibas iestades — SIA “Rigas Austrumu kliniska universitates
slimnica” un VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica”, kuras hospitalizé 40 %
pacientu un kuras sniedz sarezgitus stacionaras veselibas apripes pakalpojumus.

Paral€li DRG pakalpojumu apmaksas sistemai par dalu no stacionarajiem veselibas apripes
pakalpojumiem Nacionalais veselibas dienests norékinas ari atbilsto$i viena pacienta
arst€Sanas tarifam, no kuriem vairums ilgstosi nav aktualiz&ti ierobezota finanséjuma dgl.

Gultasdienas tarifa, kas ir visu stacionaro veselibas apriipes pakalpojumu apmaksas pamata
sastavdala, ietvertas darba samaksas pamatotiba nav izsekojama. Turklat valsts Iimeni nemaz
nav zinams, kads personals faktiski sniedz stacionaro veselibas apripi. Lidz ar to nevar
parliecinaties, vai arstniecibas iestazu personals pakalpojumu sniegSanai pateré tik daudz
darba laika, cik ir ietverts un apmaksats gultasdienas tarifa, un ka tas ietekmé pakalpojuma
kvalitati.

Nacionalais veselibas dienests aizvien nav attistijis un stacionaro veselibas apriipes
pakalpojumu apmaksa ieviesis faktisko izmaksu vai vismaz aktualu tarifu principu. Tap€c nav
izveidots stingrs pamats, kas dienestam lautu visaptverosi analizet finans€juma izlietojumu
un pamatoti noteikt tritkstosa finans€juma apméru. Miné&to apliecina arT revizija konstatétais,
ka papildus dazadiem Veselibas ministrijas aprékiniem par triikstoSo finans€jumu arstniecibas
iestazu sanemtais finans€jums kopa gan par ambulatorajiem, gan par stacionarajiem veselibas
apripes pakalpojumiem par 2,9 milj. euro pat parsniedz ta izlietojumu.
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Ta ka wvalsts limeni nav pilnigas informacijas, kadus stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumu profilus arstniecibas iestades faktiski nodroSina, ka ari aizvien nevérté
pakalpojumu kvalitati, nav radits mehanisms, ka meérktiecigak planot pakalpojumus un
stiprinat tas arstniecibas iestades, kuras strada efektivak, nevis visas arstniecibas iestades
uzturét vienadi ierobeZota finans€juma apstaklos. Min&to trikumu dél Nacionalais veselibas
dienests pielauj arT gadijumus, kad pacientu skaitu plano péc arstniecibas iestazu individuala
pieprasijuma, tadejadi radot nevienlidzigu pieeju un padarot planoSanu griti parskatamu.

Turklat Sobrid izveidota pakalpojumu parplanoSanas prakse gada ietvaros nelauj izsekot, vai
finans€jumu novirza valstiskam vai katras individualas arstniecibas iestades prioritatém. Par
to liecina tas, ka p€c arstniecibas iestazu liiguma vél neizlietotais finans€jums tomer paliek to
pasu arstniecibas iestazu riciba.

Stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus apmaksa, nenemot véra faktiskos resursu
ieguldijumus un izmaksas

Nacionalais veselibas dienests par stacionaras veselibas apriipes pakalpojumiem arstniecibas iestadém
maksa dazados veidos'? (skatit 2. tabulu). Vienlaikus 2024. gada dati apliecina, ka lielako dalu
(61,9 %) no kopgja stacionaras veselibas apriipes finanséjuma (685 milj. euro'*®) arstniecibas iestades
sanem ka samaksu par DRG un iezim&tajiem pakalpojumiem'’.

2. tabula. Stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu samaksas veidi un finanséjums 2024. gada.

Samaksas veidi par stacionarajiem veselibas apriipes pakalpojumiem!'? Kopgjais finanséjums,
% un euro
Kopa: = 100 685 468 521
Samaksa par iezimétajiem pakalpojumiem 63 programmas atbilstosi viena pacienta arstéSanas tarifam = 18,9 129790 174
Ikménesa fiksétais maksajums par DRG pakalpojumiem 37 programmas (587 diagnozu grupas) 43,0 294 586 644
Ikménesa fikséta piemaksa par neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas darbibu 14,0 96 243 627
Ikmeénesa fikséta piemaksa par pacientu observaciju Iidz 24 stundam 1,7 11451959
Ikmeénesa fiksétais maksajums par DRG un iezimétajiem pakalpojumiem VSIA “Bérnu kliniska = 5,1 35143 597
universitates slimnica”
Samaksa par pacientiem, kuriem nepiecieSama ilgstoSa maksliga plausu ventilacija, atbilstosi = 0,0 73 458
gultasdienu skaitam un gultasdienas tarifam
Tames finanséjums par bérnu un pieauguso psihiatrisko arstésanu 1,9 12 754 596
Samaksa atbilstosi gultasdienu skaitam, gultasdienas tarifam un veikto ar vienu zvaigzniti atziméto = 1,2 8562416

manipulaciju tarifiem par pakalpojumiem ES dalibvalstu, EEZ valstu, Sveices vai Apvienotas
Karalistes sociala nodros§inajuma sistémas ietvaros apdro§inatajam personam, personai ar prognozgjamu
invaliditati un ilgstosi slimojosam personam darbsp&jiga vecuma un par intervertebralo disku bojajumu
novérsanas operaciju

Par 144 ar divam zvaigznitem atzim&tajam manipulacijam atbilstosi to tarifiem 5,3 36 667 414
Par normativaja akta'?’ noraditajiem pakalpojumiem atbilstosi rekiniem 0,7 4832903
Samaksa par subakiito rehabilitaciju, ilgtermina rehabilitaciju/dinamisko novéroSanu un perinatala =~ 2,0 13 385226

perioda raduSos stavoklu rehabilitaciju atbilstosi gultasdienu skaitam, gultasdienas tarifam un
manipulaciju tarifiem
Ikgadgja samaksa par veselibas apriipes pakalpojumu digitalizaciju 1,0 6711316
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Samaksas veidi par stacionarajiem veselibas apripes pakalpojumiem!'? Kopgjais finans¢éjums,
% un euro
Citi pakalpojumi, taja skaita: 5,1 35265190
Par pacienta nogadasanu no augstaka uz zemaka limena stacionaro arstniecibas iestadi'> 0,1 449 083
Par veselibas aprilpes pakalpojumiem Ukrainas civiliedzivotajiem!?! 0,7 5006 791
Par intensivas terapijas gultu uzturgsanu'? 4,3 29 592 909
Par metodiskajiem ligumiem!*3 0,0 216 407

Stacionaras veselibas apripes pakalpojumu samaksas veidi ir sadrumstaloti

Ka revizija noradija arstniecibas iestades'**, atskirigo samaksas veidu Tpatnibas un pielagosanas tiem
sagada griitibas, jo tie ietver dazadus izneémumus un nosacijumus, ka ari komplic€tu datu uzskaiti un
apstradi. Tapat nav vienkarsi izsekot, kada samaksa par pacienta arst€Sanu galarezultata ir sanemta, jo ta
nak no dazadiem avotiem. Pieméram, pakalpojumus konkrétam pacientam var apmaksat atbilstosi DRG
pakalpojumu apmaksas sist€émai, papildus apmaksajot atseviSkas §im pacientam veiktas manipulacijas un
izlietotos medikamentus.

Savukart Nacionalais veselibas dienests vajadzibu péc dazadiem samaksas veidiem pamato ' §adi:
V" finans&jumu pieskir konkrétam mérkim, pieméram, lai arstétu konkrétu diagnozi;

V' finans&jumu pieskir neilgi pirms nakama gada stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu
planosanas, tadel steidzami jamekle risinajums, ka pakalpojumu apmaksat — ieklaut kada no
galvenajiem samaksas veidiem (pieméram, DRG pakalpojumu apmaksas sisttma) vai apmaksat
ka iznémumu (pieméram, atbilstoSi manipulaciju tarifiem vai arstniecibas iestazu iesniegtajiem
rékiniem);

v" ieplanotais finanséjums un ta izlietojums ir stingri jakontrol€, jo vajadziba péc stacionaras
veselibas apriipes pakalpojuma var bt lielaka, neka valsts to var atlauties;

V' vieglak atskaitities par finanséjuma izlietojumu.

Par noteiktiem stacionaras veselibas apripes pakalpojumiem Nacionalais veselibas dienests arstniecibas
iestadem maksa atbilstosi gultasdienas tarifam. Ka skaidroja Nacionalas veselibas dienests',
stacionarajas arstniecibas iestadés atikiras resursi un sniegto pakalpojumu veids. Tadg| ir noteikti'®’
10 dazadi gultasdienas tarifi katram arstniecibas iestazu Itmenim (no I [idz V), ka arT specializétajam un
pargjam arstniecibas iestadém. Revizija konstatets, ka arstniecibas iestades Itmenim atbilstoSos
gultasdienas tarifus tie$a veida izmanto vien dazu stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu apmaksai'®.
Tomeér gultadienas tarifi ietekme samaksu par stacionarajiem veselibas apriipes pakalpojumiem ar netiesi,

Jjo tos izmanto, lai aprékinatu samaksu par DRG vai iezimétajiem pakalpojumiem.

Revizija ari konstatéts, ka par astonu programmu'*® pakalpojumiem samaksu aprekina p&c viena konkréta
arstniecibas iestazu gultasdienas tarifa neatkarigi no ta, kada limena arstniecibas iestade pakalpojumu
sniedz. Proti:

v/ piecam rehabilitacijas profila pakalpojumu programmam'*’ pieméro V Iimena specializétas

arstniecibas iestades — VSIA “Nacionalais rehabilitacijas centrs “Vaivari™ — gultasdienas tarifu
(118,07 euro);
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v divam rehabilitacijas profila pakalpojumu programmam'*! un vienai paliativas apriipes profila'*?

pakalpojumu programmai pieméro I limena arstniecibas iestazu gultasdienas tarifu (62,64 euro).

Piemé&ram, lai ar1 pakalpojumu programmu “Zalu rezistenta tuberkulozes pacienta paliativa apriipe”
nodroSina tikai specializéta arstniecibas iestade VSIA “Strencu psihoneirologiska slimnica”, kuras
gultasdienas tarifs ir 98,87 euro, par tas sniegtajiem pakalpojumiem maksa atbilstosi I Iimena arstniecibas
iestazu gultasdienas tarifam (62,64 euro).

Nacionalais veselibas dienests nesniedza detaliz&tu skaidrojumu, vien apstiprinaja'*, ka ir pakalpojumi,
kuriem jau sakotngji noteikts, ka gultasdienas tarifs, neatkarigi no arstniecibas iestades Itmena, ir
62,64 euro. Attieciba uz atSkirigajiem rehabilitacijas profila pakalpojumu programmu gultasdienas
tarifiem Nacionalais veselibas dienests skaidroja'*, ka tie ir atkarigi no pakalpojuma intensitates — zema
(gultasdienas tarifs 62,64 euro) vai augsta (gultasdienas tarifs 118,07 euro).

Tapat revizija konstatéts, ka divas programmas'*’ samaksu par pakalpojumiem aprékina nevis atbilstosi

kada arstniecibas iestazu limena gultasdienas tarifam, bet konkrétas programmas gultasdienas tarifam.
Piem&ram, pakalpojumu programmas “Pacienta apriipe, kuram nepiecieSama ilgstosa maksliga plausu
ventilacija” gultasdienas tarifs ir 70,29 euro. Nacionalais veselibas dienests skaidroja'*®, ka §im
pakalpojumam gultasdienas tarifs ir noteikts lielaks (nevis 62,64 euro), jo nepartraukta plausu ventilacija
sadardzina gultasdienas vertibu.

Tapat par noteiktiem stacionaras veselibas apriipes pakalpojumiem (paslaik ir nodalitas 144 ta sauktas ar
divam zvaigznitém atzimé&tas manipulacijas) Nacionalais veselibas dienests arstniecibas iestadém maksa
atbilstosi manipulaciju tarifiem. Proti, katrai manipulacijai Nacionalais veselibas dienests nosaka tarifu
jeb cenu.'” 2024. gada samaksai par $adam manipulacijam novirziti 5,3 % no kop&ja stacionaras veselibas
apriipes finans&juma (685 milj. euro'*®), kas ir ceturtais izplatitakais samaksas veids.

Revizija konstatéts, ka papildus apmaksajamo manipulaciju skaits no 2016. gada ir pieaudzis 12 reizes
(skatit 9. att€lu). Kopuma $aja perioda ir bijusas 188 manipulacijas, no kuram 77 % — jaunas, bet 23 % —
ieprieks esosas.'"’

» 109 136 144
. E B B
—— [ -
2020 2021 2022 2023 2024 2025

9. attéls. Papildus apmaksajamo jeb ar divam zvaigznit€ém atzZim&to manipulaciju skaits 2020.—
2025. gada.

Proti, ne visas papildus apmaksajamas manipulacijas ir jauni stacionaras veselibas apriipes pakalpojumi.
Nacionalais veselibas dienests maina samaksas veidus arT esoSajam manipulacijam — ja ieprieks tas bija
ieklautas samaksa par DRG vai iezimétajiem pakalpojumiem, tad, pieSkirot manipulacijai divas
zvaigznites, turpmak par to maksa papildus. Piemé&ram, manipulacijas ‘“Pavadosas personas atrasanas pie
pacienta diennakts stacionara”'>’, “Hroniska hemodialize”'>! un “Akiita hemodialize”'** laika gaita ir
kluvuSas par papildus apmaksajamam manipulacijam.

Par noteiktiem stacionaras veselibas apriipes pakalpojumiem (mediciniskajam iericem un
medikamentiem)'>® Nacionalais veselibas dienests vairakam arstniecibas iestaidém maksa, ari
pamatojoties uz arstniecibas iestazu iesniegtajos rékinos noraditajam izmaksam. Piem&ram, 2020. gada'>*
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atbilstosi rékiniem &etram arstniecibas iestadem'>® apmaksdja noteiktas mediciniskas ierices un
medikamentus, visam V un IV Itmena arstniecibas iestadém (taja skaita SIA “Rigas dzemdibu nams”) —
vienu medikamentu un visam arstniecibas iestadém, kas nodroSina onkologisko pacientu arstéSanu, —
parenterdli ievadamos medikamentus, ja tie nav iepirkti centraliz&ti. Savukart 2024. gada'>® papildus
minétajam vél ari SIA “Daugavpils regionala slimnica” apmaksaja noteiktas mediciniskas ierices.
Kopuma papildus apmaksajamo medicinisko iericu un medikamentu klasts ir pieaudzis. Arl izlietotais
finans&jums $o pakalpojumu apmaksai 2024. gada, salidzinot ar 2020. gadu, ir pieaudzis par 97 %."’

Nacionalais veselibas dienests noradija'®, ka stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu samaksas veidus
parskata. Pieméram, no 2024. gada griitniecibas un dzemdibu profila pakalpojumus apmaksa ka DRG,
nevis vairs ka iezimétos pakalpojumus. Tapat dienests plano parskatit stacionaras veselibas apripes
pakalpojumus, kurus apmaksa, pamatojoties uz arstniecibas iestades rékiniem, tomer revizijas laika
izmainas normativaja akta'>’ nav veiktas.

Revizija, apkopojot iesniegto'®” informaciju par finansgjuma izlietojuma parbaudem arstniecibas iestadés

pa stacionaro veselibas apriipes pakalpojumu samaksas veidiem, konstatéts, ka parbaudes ir fragmentaras,
tomer tajas vienalga ir konstatétas neatbilstibas un veikti finansg€juma ieturgjumi. Pieméram:

v' 2023. gada, veicot parbaudi Getras arstniecibas iestadés par rékinos uzraditas informacijas
atbilstibu faktiskajai situacijai, viena gadijuma veikts ieturéums 11 096 euro;

V' 2024. gada, veicot parbaudes 20 arstniecibas iestad€s par intensivas terapijas piemaksam, lai
konstatétu, vai pareizi noraditas manipulacijas, 20 gadijumos veikts ieturéums kopuma
156 237 euro.

DRG pakalpojumu apmaksas sist€ma ieviesta tikai dal&ji

)161

Izplatitakais stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu samaksas veids (2024. gada — 43 %)"®" ir maksa

par pakalpojumiem atbilstosi DRG pakalpojumu apmaksas sisteémai.

DRG pakalpojumu apmaksas sisteéma ir starptautiski atzita klasifikacijas metode stacionaras veselibas
apripes pakalpojumu uzskaitei un apmaksai. Pacientu arstéSanas gadijumus sagrupé diagnozu grupas,
nemot véra pacientu vecumu, dzimumu, arstéSanas ilgumu, diagnozi un veiktas manipulacijas. Tadgjadi
DRG pakalpojumu apmaksas sisttmas meérkis ir paaugstinat arstéSanas izmaksu efektivitati, veikt
apmaksu, nemot véra pacientu arstg$anas gadijumu sarezgitibu, un uzlabot parvaldibu.'®?

DRG pakalpojumu apmaksas sistému uzsaka ieviest 2011. gada'®®, un finans&juma planosani un
stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu apmaksa to pielieto no 2014. gada. 2024. gada atbilstosi DRG

pakalpojumu apmaksas sisttmai maksa par 37 pakalpojumu programmam, kas, savukart, iedalas

587 diagnozu grupas'®*.

DRG pakalpojumu apmaksas sist€mas nozimigakie posmi ir $adi:

v' pacientu arstéSanas gadijumu uzskaite, veicot diagnozu un manipulaciju kodésanu un nemot véra
pacienta informaciju (dzimums, vecums, arsté€Sanas ilgums);

datu par faktiskajam arst€Sanas izmaksam iegtiSana un apkoposana;

iegiitas informacijas analize un atbilstosu koeficientu piemérosana.
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Samaksu arstniecibas iestadém Nacionalais veselibas dienests nosaka, izmantojot formulu un taja
ietvertos DRG raditajus'® (skatit 10. att&lu).

Finanséjums DRG = .
S = Bazes tarifs %3
pakalpojumiem K&
Vidgjas viena pacienta hospitalizacijas Arstniecibas iestades veikta darba indeksu jeb
izmaksas jeb bazes tarifu apréekina: CMI koeficientu aprékina:
Summu  par gultasdienam  iegast, CMI koeficientu ieglist, katras arstniecibas
gultasdienu skaitu reizinot ar gultasdienas iestades hospitalizaciju skaitu sadalfjuma pa
tarifu diagnozu grupam reizinot ar diagnozu grupas

koeficientu un $o reizinajumu kopsummu dalot ar
katras arstniecibas iestades hospitalizaciju skaitu

Summu par manipulacijam iegist, ar
vienu zvaigzniti atzim&to manipulaciju
skaitu reizinot ar manipulaciju tarifu CMI > 1 - hospitalizacijas gadfjumi vidgji

Bazes tarifu ieglst, abu iepriekSmin&to sarezgitaki, lielaks resursu patering

summu kopsummu dalot ar hospitalizaciju CMI < 1 - hospitalizacijas gadfjumi vidgji
\Skaitu ) vienkarsaki, mazaks resursu patérins
N
Aprekinam izmanto iepriekséjo devinu DiagnoZu grupas l.(oef"luentu aprékina:
meneSu perioda datus par no valsts Summas par gultasdienam un summas par
budzeta lidzekliem apmaksatajiem mam_pulacuam kopsummu  grupé pa diagnozu
stacionarajiem veselibas apripes grupam
pakalpojumiem Diagnozu  grupas vid&as viena pacienta
J hospitalizacijas izmaksas iegist, katras diagnozu

grupas kopsummu dalot ar katras diagnozu grupas
kopgjo hospitalizaciju skaitu

V Iimena arstniecibas iestadém (iznemot Djagnoiu grupas kogﬁgientu 'iegﬁst, kgtras
specializétas) papildus pieméro bazes diagnozu  grupas vidgjas viena pacienta
koeficientu hospitalizacijas izmaksas dalot ar aprékinato

arstniecibas iestazu bazes tarifu

10. attels. DRG pakalpojumu finans€juma aprékins arstniecibas iestadei.

Arstniecibas iestadém nav pietiekamas izpratnes par pacientu arstéSanas gadifjumu atbilstosu
kodésanu DRG pakalpojumu apmaksas sistema

DRG pakalpojumu finans€jumu katrai arstniecibas iestadei ietekm& arstniecibas iestades veikta darba
indekss jeb CMI koeficients. CMI koeficients lauj salidzinat arstniecibas iestazu darba sarezgitibu un,
aprékinot gada finans€jumu, to var palielinat vai samazinat. Nemot véra CMI koeficienta ietekmi uz
kopgjo arstniecibas iestades DRG pakalpojumu finans€jumu, biitiski ir uzraudzit, vai arstniecibas iestades
atbilstosi kod€ pacientu arste€Sanas gadijumus. Neatbilstosa kod&Sana ir viena no izplatitakajam DRG
pakalpojumu apmaksas sistémas nevélamajam sekam. Proti, arstniecibas iestades pacientu arstéSanas
gadijumus kodg tada diagnozu grupa, kas ir labak apmaksata, nevis taja, kurai konkrétais gadijums atbilst
péc kliniskajam pazimém.

Revizija, vertejot Nacionala veselibas dienesta uzraudzibu par pacientu arstéSanas gadijumu kodéSanu,
konstatets, ka pirmo DRG pakalpojumu apmaksas sist€émas auditu Nacionalais veselibas dienests veica
tikai 2024. gada'®. Taja secinats, ka:

V' arstniecibas iestadém ir nepictickama izpratne par DRG pakalpojumu apmaksas sisteémas darbibas
principiem;

50



REFORMU NAV, PERSONALA TRUKST - KURP VIRZAS STACIONARA VESELIBAS APRUPE?

v 26 % gadijumu nav noradits diagnozes kods 1idz p&dgjai zimei atbilstosi speka esosajam SSK-10
klasifikatoram'®” (diagnozes koda pédgja zime ietekmg, kurai no diagnozu grupam pacienta
arstésanas gadijums atbilst);

29 % gadijumu noradita pamatdiagnoze neatbilst kliniskajam pazimém;

V' jaanalizé diagnozu grupu viendabigums, nepiecieSamibas gadijuma ievieSot vairakas radniecigas
diagnozu grupas, kas lautu precizak grup@t katru pacienta arst€Sanas gadijumu atbilstosi
sarezgitibai.

Revizija, vertgjot 2025. gadam arstniecibas iestadem aprekinatos CMI koeficientus'®® (skatit 11. attglu),
konstatéts, ka viena Itmena arstniecibas iestadém tie ne vienmér ir [idzigi, turklat ir gadijumi, kad zemaka
Iimena arstniecibas iestades CMI koeficients parsniedz krietni augstaka limena arstniecibas iestades CMI
koeficientu vai arT dazada Itmena arstniecibas iestadém tie ir [1dzigi. Pieméram:

v" 1l limena arstniecibas iestadei SIA “Dobeles un apkartnes slimnica” CMI koeficients ir 0,8031,
kamer V Iimena arstniecibas iestadei VSIA “Bérnu kliniska universitates slimnica” — 0,7799;

v" gan I limena arstniecibas iestadei SIA “Aizkraukles slimnica”, gan III [imena arstniecibas iestadei
STA “Madonas slimnica” CMI koeficienti ir gandriz vienadi — attiecigi 0,6447 un 0,6444; turklat
STA “Aizkraukles slimnica” nenodro$ina, pieméram, kirurgijas profilu, kamér SIA “Madonas
slimnica” 2024. gada veiktas vairak neka 2,5 tikst. lielas kirurgiskas operacijas.

Revidentu ieskata, mingéta iemesls varétu biit arstniecibas iestazu atskiriga pieeja pacientu arstéSanas
gadijumu kodésana, ko apliecina arT Nacionala veselibas dienesta veiktais DRG pakalpojumu apmaksas
sistémas audits'®, kura konstatéts, ka gandriz tresaja dala parbaudito gadijumu noraditd pamatdiagnoze
neatbilst kliniskajam pazimém.
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Bérnu kliniska universitates slimnica 0,7799

Paula Stradina kliniska universitates slimnica 1,5278

2
=
Q
=]

=

>

Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica 1,1060

0,8851

Ziemelkurzemes regionala slimnica
Vidzemes slimnica 0,7490

Rézeknes slimnica 0,7251

Liepajas regionala slimnica 0,9151

2
=
Q
=i

=

2

Jekabpils regionala slimnica 0,7419

0,7107

Jelgavas pilsétas slimnica

Daugavpils regionala slimnica 0,9488

0,7514

0,6444
0,6832

0,6386

Ogres rajona slimnica
Madonas slimnica

Kuldigas slimnica

Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba

IIT limenis

Dobeles un apkartnes slimnica 0,8031

Césu klinika 0,6066
0,6695

0,7808

Jurmalas slimnica

Tukuma slimnica

0,6578
0,6590
0,6426

Preilu slimnica

Kraslavas slimnica

IT limenis

Aluksnes slimnica

Ludzas medicinas centrs 0,5650

Livanu slimnica 0,6168

Limbazu slimnica 0,6512

I limenis

Bauskas slimnica 0,6067

Aizkraukles slimnica 0,6447

0,7707

Rigas Dzemdibu nams

V limena

Speciali- special-
1z&tas

Traumatologijas un ortop&dijas slimnica 1,2646

Siguldas slimnica 0,6890

z¢etas

Rigas 2. slimnica 1,0115

Sanare KRC Jaunkemeri 0,8072

0,7255

Pargjas

Latvijas Juras medicinas centrs

11. attels. Arstniecibas iestazu CMI koeficienti 2025. gadam.

Dati par faktiskajam arstéSanas izmaksam nav pieejami

DRG pakalpojumu apmaksas sist€ma kliniski I1dzigus pacientu arstéSanas gadijumus klasificé diagnozu
grupas, paredzot, ka Sajas grupas ar1 arstniecibas iestazu resursu patérin$ bus Iidzigs. Tapeéc butiski, lai
biitu pieejami dati par faktiskajam arsté$anas izmaksam.!” Ideala gadijuma datus vac no izmaksu
uzskaites sisteémas arstniecibas iestazu limeni, tomér ne vienmér $adi dati ir pieejami. Lidz ar to
starptautiskaja praks€ pastav vairakas pieejas So datu iegiisanai. Viena no tam, ko pieméro ar1 Latvija, —
ieviesot DRG pakalpojumu apmaksas sist€mu, sakotngji izmanto esosos veselibas apripes pakalpojumu
tarifus.

Lai gan esoSie veselibas apriipes pakalpojumu tarifi var biit noderigi, lai aizstatu datus par faktiskajam
arst€Sanas izmaksam, tie tomer var neatspogulot faktiskas arst€Sanas izmaksu un efektivitates atskiribas.
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Tadel praks€ apmaksas sist€émas, kas ir turpinajusas izmantot esosos tarifus, nav bijusas tik veiksmigas
arstésanas izmaksu samazinasana un tas kvalitates uzlabogana.!”! Turklat, neatkarigi no izvélétas pieejas
(vai to kombinacijas) datu iegiiSanai, ta ir pastavigi jaaktualizg.

Kops DRG pakalpojumu apmaksas sist€mas ievieSanas Latvija ir pagajusi vairak neka 10 gadi, tomér
aizvien tikai notiek faktisko arst€Sanas izmaksu uzskaites platformas izstrade V Iimena arstniecibas
iestad@s un tiek attistita sadarbiba, lai to izmantotu citu limenu arstniecibas iestadés.'” Lidz ar to vidgjo
viena pacienta hospitalizacijas izmaksu jeb bazes tarifa aprékinam aizvien izmanto Nacionala veselibas
dienesta aprékinatos gultasdienas un manipulaciju tarifus. Savukart, lai aprékinatu bazes tarifu, diagnozu
grupas koeficientu un CMI koeficientu, arstniecibas iestadém pacientu arstéSanas gadijumi ir jakodé
dubulta:

v atbilstosi NCSP+ manipulaciju sarakstam'”?, lai pacienta arste$anas gadijums ieklautos diagnozu
grupa;

v atbilstosi Nacionala veselibas dienesta manipulaciju sarakstam'’*, kura ir noraditi manipulaciju
tarifi.

Revidenti vér§ uzmanibu, ka Nacionalais veselibas dienests jau 2014. gada uzsaka faktisko arstésanas
izmaksu datu ieguvi un noslédza sadarbibas ligumus ar vairakam arstniecibas iestadém. Tomer 2018. gada
So pilotprojektu aptur&ja, jo iegtie dati nebija pietieckami kvalitativi un vienveidigi faktisko arst€Sanas
izmaksu salidzina$anai un bazes tarifa aprékinam'”>.

Ne visas diagnozu grupas pacientu arstéSanas gadijumu izmaksas ir homogenas

DRG pakalpojumu apmaksas sist€éma pacientu arst€Sanas gadijumi biitu jagrup€ gan kliniski, gan izmaksu
zina homogeénas diagnozu grupas, lai arstniecibas iestades sanemtu pec iespgjas atbilstoSu un taisnigu
samaksu par sniegtajiem stacionaras veselibas apriipes pakalpojumiem, tas ir, lai valsts neparmaksatu par
vienkariem pacientu arsté$anas gadijumiem vai nepietiekami samaksatu par sarezgitiem'’®. Atbilstosi
starptautiskajai praksei, ja DRG raditajus aprékina, pamatojoties uz pacientu arstésanas gadijumu vidéjam
izmaksam, kuras ieskaititi arT netipiskie (dargie) gadijumi, arstniecibas iestadém par DRG pakalpojumiem
parsvara parmaksa'’’.

Diagnozu grupu izmaksu homogenitati var analiz€t, izmantojot variacijas koeficientu — ja ta vertiba ir
vienada vai lielaka par viens, tad diagnozu grupa nav homogéna.'’”® Revizija analizéta diagnozu grupu
homogenitate atbilsto§i Nacionald veselibas dienesta datiem'”” par faktiski sniegtajiem DRG
pakalpojumiem laika no 2023. gada 1. janvara lidz 30. septembrim (min&tos datus arT dienests izmantoja
DRG raditaju un arstniecibas iestazu finans€juma aprékinam 2024. gadam). Revizija konstatéts, ka 12 %
jeb 68 no 556 analizétajam diagnozu grupam'®® vai 9 % no visiem pacientu arstéSanas gadijumiem
variacijas koeficients ir viens vai lielaks par viens. Tas nozimé, ka Sajas grupas ieklautas pacientu
arst€Sanas gadijumu izmaksas nav homogenas (skatit 3. tabulu). Min&to apstiprina ar jau detaliz&ta
pacientu arstéSanas gadijumu izmaksu analize piecas diagnozu grupas. Pieméram, diagnoZu grupa
“Keizargrieziens ar komplikacijam (370)” pacientu arst€Sanas gadijumu izmaksas arstniecibas iestades ir
no 540 euro 11dz 30 994 euro, savukart vidgjas §is diagnozu grupas izmaksas ir 1290 euro, lai gan 71 %
pacientu arstéSanas gadijumu tas ir vél zemakas, proti, vien 985 euro.
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3. tabula. Pieméri par diagnozu grupam, kuras ieklautas pacientu arstéSanas gadijumu izmaksas nav
homogenas.

. N Pacientu, kuru arstéSanas gadijumu izmaksas
DRG grupas pacientu arsteSanas i gacl

o DRG Syl il ey i o ir zemﬁl(as Pvar vidéjﬁr_l} DRC? grupas pacientu
Variacijas grupas arstéSanas gadijumu izmaksam
DRG grupa . . - o ==
koeficients pacientu Ipatsvars no kopéja videjas
skaits zemakas augstakas videjas skaits  DRG grupas pacientu izmaksas,
skaita euro

139 Sirds  aritmija un 1,05 1248 108 2821 385 868 70 % 197
vadiSanas  trauc&umi,
bez komplikacijam
206 Aknu darbibas 1,68 237 108 24 784 1024 162 68 % 539
traucgjumi, iznemot
laundabigo audzgju,
cirozi  un  alkohola
hepatitu, bez
komplikacijam
370 Keizargrieziens ar 1,04 721 540 30 994 1290 512 71 % 985
komplikacijam
450 Saindésanas un 1,83 221 108 7852 390 170 77 % 192
toksiska zalu ietekme,
vecums >17 bez
komplikacijam
530 Vispargja anestézija 1,21 186 179 14338 1355 130 70 % 653

citas problémas dél

Ja zemaka un augstaka limena arstniecibas iestades sniegtos stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus
klasificeé viena diagnozu grupa, kur viena arstniecibas iestade sniegusi pacientam resursu ietilpigus
pakalpojumus, bet cita nav, attiecigas diagnozu grupas koeficients bus videja vertiba, kura tiks izmantota
katras arstniecibas iestades CMI koeficienta aprékinam. Tadgjadi augstaka Iimena arstniecibas iestade par
DRG pakalpojumiem sanem mazak, lai gan pacientiem sniedz sarezgitakus pakalpojumus. So varétu
risinat Nacionala veselibas dienesta minéto netipisko (dargo) gadijumu apmaksa arpus DRG pakalpojumu
apmaksas sisteémas, kas padaritu diagnozu grupu izmaksas homogénakas un nodroSinatu augstaka [imena
arstniecibas iestadém atbilstosaku finansgjumu.

Apréekinato bazes tarifu pielago esoSajam finans€jumam

Bazes tarifs ir vid€jas viena pacienta hospitalizacijas izmaksas, tas ir vienadas visos pacientu arst€Sanas
gadijumos, un bazes tarifu aprékina, nemot véra kopgjo attiecigajam gadam pieejamo finanséjumu DRG
pakalpojumiem.'®' Bazes tarifa aprékinam izmanto III I[imena arstniecibas iestazu gultasdienas tarifu.'®?
Ka revizija noradija Nacionalais veselibas dienests'®, §ada pieeja atbilst DRG pakalpojumu apmaksas
sistémas principam, ka par lidzigu stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu valstij nav jamaksa
atSkirigi.

[T lI'mena arstniecibas iestazu gultasdienas tarifs ir par 31 % mazaks neka V Itmena. Ta ka V Iimena
arstniecibas iestades nodroSina augsti specializ€tus stacionaras veselibas apripes pakalpojumus, V Iimena
arstniecibas iestadeém (iznemot specializétas) papildus piemero bazes koeficientu, lai bazes tarifa aprékina
izmantota III [imena arstniecibas iestazu gultasdienas tarifa vertibu tuvinatu V Iimena arstniecibas iestazu
gultasdienas tarifam. Bazes koeficienta apmeérs ir atkarigs no pieejama finans€juma, un tas ik gadu var
mainities. Savukart, ta ka VSIA “Bérnu kliniska universitates slimnica” pakalpojumus sniedz prioritarai
pacientu grupai, proti, be&rniem, DRG pakalpojumu finanséjuma aprékina pilna apméra izmanto tai
noteikto gultasdienas tarifu.
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Ka noradija'®* Nacionalais veselibas dienests, bazes koeficients ieviests, lai kompensétu to, ka joprojam
pietriikst finans€juma netipisko (dargo) gadijumu apmaksai, tada veida prakseé istenojot korektu DRG
pakalpojumu apmaksas sist€mas principu. Turklat piemérotie bazes koeficienti ir tik lieli, cik to pielauj
pieskirtais finans€jums DRG pakalpojumu apmaksai, nevis tik lieli, lai nosegtu augstaka limena
arstniecibas iestazu resursu ieguldijumu.

Atbilstosi Nacionala veselibas dienesta sniegtajai informacijai'® Iidz 2024. gadam, iznemot 2021. un
2022. gadu, kad visam arstniecibas iestadém Covid-19 pandémijas del bazes tarifu saglabaja 2020. gada
apmeéra, faktiski aprékinato bazes tarifu ari izmanto finans€juma aprékinam (izpemot V Iimena
arstniecibas iestades, kuram to tuvinaja V limena arstniecibas iestazu gultasdienas tarifam).

Savukart, nemot véra finans€juma trukumu 2025. gadam, iznemot VSIA “Bérnu kliniska universitates

slimnica”, bazes tarifs matematiski samazinats'® par:

V' 14 % (no 1613 lidz 1388 euro) SIA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica”;
v 8 % (no 1465 1idz 1353 euro) VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica”;
v 0,8 % (no 1319 lidz 1308 euro) visam par&jam arstniecibas iestadém.

SIA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica” un VSIA “Paula Stradina kliniska universitates
slimnica” atskirigo bazes tarifu un ta samazinajumu ietekmé divi aprékinos izmantotie lielumi — vid&jais
arstéSanas ilgums un prognozetais pacientu skaits DRG pakalpojumiem, kas lielaki ir SIA “Rigas
Austrumu kliniska universitates slimnica”. Piem&ram, vidgjais arst€sanas ilgums SIA “Rigas Austrumu
kliniska universitates slimnica” ir par divam dienam garaks neka VSIA “Paula Stradina kliniska

universitates slimnica”.'®’

Vienlaikus revidenti kritiski vérté Nacionala veselibas dienesta atSkirigo un nevienlidzigo pieeju bazes
tarifa samazinasana V (iznemot VSIA “Bérnu kliniska universitates slimnica”), IV un III lIimena
arstniecibas iestadém, jo visbiitiskak finansg€jums 2025. gadam samazinats tiesi SIA “Rigas Austrumu
kliniska universitates slimnica” un VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica”. Proti, salidzinot
ar 2024. gadu, matematiski samazinot bazes tarifu 2025. gadam, III un IV limena arstniecibas iestadém
bazes tarifa aprékina ietverto gultasdienas tarifu samazinaja par 1-2 % (kop€jais finans€juma
samazinajums 855 tikst. euro), kameér SIA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica” un
VSIA “Paula Stradina klmiska universitates slimnica” — par 22 % (finans€juma samazinajums attiecigi
12,7 milj. euro un 6,8 milj. euro). Ka skaidroja'®® Nacionalais veselibas dienests, $adu aprékina kartibu
pielauj normativais akts'®, turklat dienests situacija, ja nepietiek finanséjuma, rikojas, lai primari
nesamazinatu planoto pacientu skaitu, tapec sakotngji finans€jumu samazinaja V Iimena arstniecibas
iestadém, iznemot VSIA “Bérnu kliniska universitates slimnica”, un péc tam secigi arl paréjam, lai
galarezultata izlidzinatu kopg€jo triikkstoso finans€jumu.

Bazes tarifa samazinajuma rezultata 2025. gada SIA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica” un
VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica” biitiski samazinajas pieejamais finans€jums, kuru
tas ieprieks sanéma ka kompensaciju par netipiskajiem (dargajiem) gadijumiem.
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[eziméto pakalpojumu viena pacienta arstéSanas tarifi nav aktuali finans€juma trikuma dél

Norekiniem par stacionarajiem veselibas apriipes pakalpojumiem galvenokart paredzéta DRG
pakalpojumu apmaksas sist€éma. Tomer var biit iznémumi, piemeram, attieciba uz dargu pakalpojumu
apmaksu — medikamentu un tehnologiju izmantoSanu, transplantaciju, neatlickamo palidzibu, psihiatriju,
rehabilitaciju, ilgtermina veselibas apriipi, tuberkulozi un HIV/AIDS gadijumiem'*’. Lidzigi arT Latvija,
kur $adu arstésanu nodrosina galvenokart V Iimena arstniecibas iestades, samaksu nosaka atbilstosi viena
pacienta arsteéSanas tarifam, kurs lielakoties ir buitiski augstaks neka DRG pakalpojumu apmaksas sisteémas
bazes tarifs.

Piemé&ram, 2025. gada vienai V Iimena arstniecibas iestadei bazes tarifs ir 1388 euro, savukart par
iezZim&tajiem pakalpojumiem var sanemt samaksu atbilstosi S$adiem viena pacienta arstéSanas tarifiem:

V" pleca locitavas endoprotezésana — 4792 euro;
V' stacionara psihiatriska palidziba bérniem — 3708 euro;
V" ortotopiska sirds transplantacija — 36 698 euro.

Samaksa par iezimé&tajiem pakalpojumiem ir otrs izplatitakais stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu

samaksas veids (2024. gada — 18,9 %). 2024. gada viena pacienta arst€Sanas tarifs noteikts 63 ieziméto

pakalpojumu programmam'®’.

Samaksu arstniecibas iestadem Nacionalais veselibas dienests nosaka, izmantojot formulu'®? (skatit
12. attela), kura izmanto ar1 gultasdienas un manipulaciju tarifus.

Finansejums Viena pacienta
iezimétajiem e

arstesanas tarifs 4

pakalpojumiem

Aprekinam izmanto iepriek$éja perioda datus par no valsts budzeta lidzekliem
apmaksatajiem stacionarajiem veselibas apriipes pakalpojumiem

Tarifa aprékinam izmanto to iestazu datus, kuras pakalpojums sniegts par
zemakajam izmaksam un kuras arstgjusies vismaz 20 % no kopgja pacientu skaita
attiecigaja pakalpojumu programma

Summu par gultasdienam iegiist, gultasdienu skaitu reizinot ar gultasdienas tarifu
Summu par manipulacijam iegist, ar vienu zvaigzniti atziméto manipulaciju skaitu
reizinot ar manipulaciju tarifu

Viena pacienta arst€Sanas tarifu un bazes tarifu iegiist, abu iepriekSminéto summu
kopsummu dalot ar hospitalizaciju skaitu

—[Tarifs japarrekina vismaz reizi tris gados ]

12. attéls. [ezim&to pakalpojumu finans€juma aprékins arstniecibas iestadei.
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Saskana ar Nacionala veselibas dienesta iek$&jo kartibu!®® viena pacienta arsté$anas tarifi japarrékina

vismaz vienu reizi tris gados. Nacionalais veselibas dienests inform&ja'”*, ka parrékinu veic katru gadu,
bet izmainas tarifos — tikai, ja ir pieejams finans€jums.

Revizija konstatets, ka 42 no 63 (67 %) ieziméto pakalpojumu programmam viena pacienta arstéSanas
tarifi nav aktualiz&ti vairak neka 10 gadus'®®. Vienlaikus noradams, ka Nacionalais veselibas dienests
2023. gada parrekinaja 56 iezimé&to pakalpojumu programmu viena pacienta arst€Sanas tarifus atbilstosi

2022. gada datiem, tom&r izmainas tarifos nav veiktas'®.

Saskana ar Nacionala veselibas dienesta parrékinu 77 % no 56 iezim&to pakalpojumu programmam viena
pacienta arsteéSanas tarifs biitu jasamazina par 1 % Iidz 69 % un 23 % — japalielina par 1 % Iidz 6 %.
Revizija, izvertgjot vairakas ieziméto pakalpojumu programmas'®’, kuru viena pacienta arstésanas tarifu
parrékina rezultata var€tu biut lielakais ietaupijums, konstatets, ka ir mainijies arstniecibas iestazu
pielietoto manipulaciju klasts un vid&jais arstésanas ilgums, kas ietekmé art tarifu. Vienlaikus revidenti
ver§ uzmanibu, ka Nacionala veselibas dienesta parrékins ietvéra aktualakus datus tikai par iezim&to
pakalpojumu apjomu (manipulaciju skaitu vai vidg€jo arst€Sanas ilgumu), neveicot visaptveroSu
izvertéjumu par gultasdienu un manipulaciju tarifu atbilstibu faktiskajam izmaksam. Lidz ar to Nacionala
veselibas dienesta tarifu parrékina nav nemts véra medicinisko iericu, medikamentu un citu izmaksu
pieaugums un inflacija valstt.

Veselibas ministrija noradija'*®, ka nepietiekama finansgjuma apstaklos viena pacienta arstésanas tarifus
nevar tikai samazinat, vienlaikus nepalielinot tos, kuri bitu japalielina, lai neapdraud€tu arstniecibas
procesa nepartrauktibu. Savukart Nacionalais veselibas dienests informgja'®’, ka izmainas viena pacienta
arst€Sanas tarifos veiks tad, kad visaptverosi aktualiz€s visus gultasdienas tarifus.

Revizija, vertgjot, vai iezimeto pakalpojumu programmas nodros$ina ta Iimena arstniecibas iestades, kuru
gultasdienas tarifs ir izmantots, aprékinot attiecigos viena pacienta arst€Sanas tarifus, konstatéts, ka
parsvara arstniecibas iestades sakrit (skatit 13. att€lu). Tomer, ta ka atseviskas iezim&to pakalpojumu
programmas 1steno dazada [Tmena arstniecibas iestades (tatad — ar atskirigu gultasdienas tarifu), tad viena
pacienta arst€Sanas tarifa aprékina metode nozimé, ka ne vienmér arstniecibas iestade par stacionaras
veselibas apriipes pakalpojumu sanems samaksu atbilstosi tas Iimenim noteiktajam gultasdienas tarifam —
var sanemt gan vairak, gan mazak. Piem&ram:

v" pakalpojumu programmas “Guzas locitavas endoprotezé$ana ar cement&jamu endoprotézi” viena
pacienta arsteSanas tarifa ir ieklauts IV limena arstniecibas iestades gultasdienas tarifs (142,57 euro),
tomer faktiski So programmu isteno ne tikai IV, bet arT V un III [imena arstniecibas iestades ar
atSkirigiem gultasdienas tarifiem (attiecigi 156,43 euro un 108,37 euro);

v" pakalpojumu programmas “Narkologija” viena pacienta arstéSanas tarifa ir icklautas specializétas
arstniecibas iestades gultasdienas tarifs (98,87 euro), tomér faktiski So programmu Tsteno ne tikai
specializétas, bet ar1 IV Iimena arstniecibas iestades ar augstaku gultasdienas tarifu (142,57 euro).
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7 IPP nodroSina V Iimena arstniecibas iestade ) )
1 IPP nodrosina V limena un V limena specializeta arstniecibas iestade

V limena arstniecibas iestazu (Bérnu kliniskas universitates
slimnicas) gultasdienas tarifs 276,56 euro

25 IPP nodrosina V Itmena arstniecibas iestades
3 IPP nodro$ina V un IV limena arstniecibas iestades

Tmena arstniecibas iestazu gultasdienas rifs o - ~ s v
V limena arstniecibas iestazu gultasdienas tarifs 1 IPP nodrodina IV limena drstnicctbas icstades

156,43 euro

universitates slimnica)

1 IPP nodrodina V [imena arstniecibas iestide (B&mu kliniska

2 IPP nodrosina IV Iimena arstniecibas iestades

iestade

IPP Nodrosina V, IV, IIL, II, I limena un pargjas arstniecibas iestades

4 2 IPP nodro$ina V, IV, III limena un V limena specializ&ta arstniecibas

4 IPP nodrosina V Iimena specializéta arstniecibas iestade

V limena specializ&to arstniecibas iestazu gultasdienas
tarifs 137,70 euro

1 IPP nodrosina V, IV limena un specializeta arstniecibas iestade

arstniecibas iestade

Iezim&to pakalpojumu programmas (IPP)

4 IPP nodroSina V limena specializ&ta un V limena arstniecibas iestade
1 IPP nodrosina V limena specializ&ta un specializ&ta arstniecibas iestade

1 IPP nodrosina V, IV, III, V limena specializ€td un specializéta

7 IPP nodrosina specializgtas arstniecibas iestades

Specializéto arstniecibas iestazu gultasdienas tarifs 98,87 1 ecl s o
1 IPP nodrosina IV limena un specializétas arstniecibas iestades

euro

13. attéls. Viena pacienta arsté$anas tarifu aprekina ieklautie gultasdienas tarifi.?*

No vienas puses, viena pacienta arste€Sanas tarifa aprékina metodé nem véra, kura arstniecibas iestade ir
zemakas izmaksas un visvairak arst€to pacientu attiecigaja pakalpojumu programma, un visam
arstniecibas iestadém par sniegto stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu samaksa vienadi. Tomer $aja
metod€ nenem véra, cik vienkarss vai sarezgits jeb resursu ietilpigs bijis pacienta arstéSanas gadijums.

Pasaules Banka jau 2016. gada noradija®®!, ka iezZiméto pakalpojumu programmas apvienotas dazadas
diagnozes un dazadi pakalpojumi, tadel arstniecibas iestades, kuras veic tikai vienkarSas procediiras,
sanem tadus paSus maksajumus ka tas, kas veic sarezgitakas procediiras (pieméram, viena iezZimé&to
pakalpojumu programma atbilst 14 dazadam diagnozu grupam DRG pakalpojumu apmaksas sisteéma).
Pasaules Banka arT noradija, ka plasaka DRG pakalpojumu apmaksas sisteémas ievieSana un ieziméeto
pakalpojumu programmu atcelSana nozimétu taisnigaku pieeju maksajumos visam arstniecibas iestadém.
Vienlaikus revidenti norada, ka jebkuru ieziméto pakalpojumu ieklausana DRG pakalpojumu apmaksas
sisteéma ir rupigi jaizverte, jo tas var izmainit bazes tarifu visam arstniecibas iestadém, ko, savukart, jau
ta ierobeZo nepietiekamais finansgjums.

DRG un ieziméto pakalpojumu tarifu aprékina ieklautais gultasdienas tarifs nav aktuals

Arstniecibas iestazu gultasdienas tarifs ir visu stacionaro veselibas apriipes pakalpojumu apmaksas
pamata sastavdala. Ar1 DRG pakalpojumu apmaksas sisteémas bazes tarifa un iezimé&to pakalpojumu viena
pacienta arst€Sanas tarifa aprékina izmanto gultasdienas tarifu, kas ir maksa par vienu dienu, ko pacients
pavada arstniecibas iestade. Gultasdienas tarifu Nacionalais veselibas dienests*’* aprékina, nemot vera
normativaja akta’* noteikto formulu (skatit 14. att&lu). Detalizéta veselibas apriipes pakalpojumu tarifu
aprékina un parrékina kartiba noteikta Nacionala veselibas dienesta iek3gja normativaja akta®”.
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Darba samaksa

Valsts socialas apdroSinasanas obligatas iemaksas

< M Arstniecibas Iidzekli
Tarifs

E Pacientu Ldlllaban’l

U Pieskaitamas un netie$as razo$anas izmaksas

A Administrativie izdevumi

N Nolietojums

14. attels. Veselibas apriipes pakalpojumu tarifu apréekins.

Gultasdienas tarifa ietverta darba samaksas elementa pamatotiba nav izsekojama

Vairak neka pusi no stacionaras veselibas apriipes izdevumiem veido atlidzibas izdevumi*®. Ari
gultasdienas tarifa darba samaksai (D elements) ir lielakais ipatsvars — vid&ji 61 % — no tarifa
kopsummas.?*® Izdevumi darba samaksai (D elements) no 2021. gada ir palielinati par 24 %27,

Revizija konstatéts, ka nav iesp&jams novertét, vai arstniecibas iestazu personals ar praks€ pakalpojuma
sniegSanai velta tik daudz laika, cik ir ieklauts gultasdienas tarifa.

Lai iegiitu gultasdienas tarifa ieklauto darba samaksas apmeéru, noteiktais mintiSu skaits reizinats ar
arstniecibas un arstniecibas atbalsta personu vid&jo vienas miniites darba samaksu’®. Revizija konstatgts,
ka gultasdienas tarifa ieklautais darba laiks minttes ir vesturiski noteikta veértiba, kas aprékinata pec
arstniecibas personu proporcijas pret gultu skaitu, ietverot arT laiku, kas paredz&ts diagnostiskajiem (taja
skaita laboratoriskajiem) izmekl&jumiem, ka ar1 citu specialistu iesaistei. Turklat ar1 darba samaksas
elementa ietvertas piemaksas par darbu nakts laika, svétku dienas un par virsstundu darbu ir izteiktas
abstraktds miniités. Pieméram, 2025. gadd IV Iimena arstniecibas iestadém gultasdienas tarifs®” ir
142,57 euro, taja skaita darba samaksa ir 88,79 euro, proti, arstam — 145 miniites, masai — 296 mintes

un masas paligam — 116 miniites.

Tomér Nacionalais veselibas dienests revizija nevargja precizi nodalit, kada dala no kop&ja miniisu skaita
arstniecibas personalam faktiski nepiecieSama stacionaras veselibas apriipes pakalpojuma sniegSanai un
kada dala ir tarifa aprékina elements, kas dod pamatu arstniecibas iestadei sanemt samaksu piemaksu
nodrosinasanai nepiecieSamibas gadijuma. Dienests arT noradija®'’, ka darba samaksas miniites javerte
kopa, nemot veéra, ka tas veido vid€jas izmaksas uz vienu pacientu. Vienlaikus Nacionalais veselibas
dienests gan noradija*'', ka nakotné planots mainit gultasdienas tarifa aprékina metodiku.

Papildus noradams, ka arstniecibas iestades Nacionalajam veselibas dienestam regulari sniedz dazadus
parskatus par arstniecibas iestadé nodarbinato un slodzu skaitu un faktisko darba samaksu no valsts
budzeta lidzekliem. Tomér ne Sajos, ne citos parskatos nav pieejama informacija par faktisko tadu
arstniecibas un arstniecibas atbalsta personu un slodzu skaitu, kas nodrosina tiesi stacionaras veselibas
apriipes pakalpojumus, 11dz ar to Nacionalajam veselibas dienestam $adas informacijas nav.?'? Turklat, lai
ar1 arstniecibas iestades no 2018. gada iedalija Iimenos un noteica atbilstoSos pakalpojumu profilus,
saistoSas prasibas attieciba uz nepiecieSamo personala kapacitati aizvien nav noteiktas.
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Pargjo gultasdienas tarifa elementu parskatiSana atkariga no pieejama papildu finanséjuma

Atbilstosi Nacionala veselibas dienesta skaidrojumam?'® finansgjuma triikuma dél ne visas veselibas
aprupes pakalpojumu tarifos, taja skaita gultasdienas tarifa, ieklautas izmaksas ir aktualas.

Revizija, apkopojot veselibas apriipes tarifu elementu izmainas, konstatéts, ka bez jau min&tajam
izmainam darba samaksa (D elements), pieejama finans€juma ietvaros 2022.—2024. gada ir parskatiti un
palielinati ar1 vairaki citi gultasdienas tarifa elementi:

V" izdevumi arstniecibas lidzekliem (M elements) ir palielinati vid&ji par 5 % (2022. gada);

v pacientu &dinasanas izdevumi (E elements) ir palielinati par 133 % (2023. gada)*'*;

v' pieskaitamas un netie$as razo$anas izmaksas (U elements) ir palielinatas par 2 euro
(2023. gada)®'® un par 1,6 procentiem (2024. gada).

Revidenti veér§ uzmanibu, ka pastavigas izmaksas (U, A un N elementi) ir atkarigas arT no darba samaksas
(D elements). Proti, ja palielina vidéjo darba samaksu, automatiski pieaug ar1 pastavigas izmaksas. Tomér
revizija konstatéts, ka gadijuma, ja pastavigo izmaksu pieaugumam papildu finans€jums nav pieskirts,
pastavigas izmaksas tiek saglabatas ieprieksgja [imeni, matematiski samazinot to aprékinam izmantotos
koeficientus. Piem&ram, 2022.-2024. gada ik gadu palielindja vid&jo darba samaksu®'®, tomér dala
pastavigo izmaksu (A un N elementi) koeficientu matematiski samazinati, lai ieklautos esoSaja
finans€juma (skatit 15. att€lu).

03133 02812 0,2857

. - - 0,0251  0,0219  0,0202 0,0401  0,0349  0,0322

Pieskaitamas un netiesas razosanas izmaksas (U) Administrativas izmaksas (A) Nolietojums (N)
m2022 m2023 m2024

15. atte€ls. Veselibas apriipes pakalpojumu tarifu pastavigo izmaksu elementu aprékina izmantotie
koeficienti 2022.-2024. gada.

Informacija par stacionarajai veselibas apriipei trikstoSo finans€jumu — pretruniga

Veselibas resord, pamatojoties uz arstniecibas iestdzu informaciju, ir aprékinats®'’, ka, pieméram,
gultasdienas tarifa pastavigo izmaksu elementu aktualiz€Sanai papildus nepiecieSami 62,5 milj. euro,
savukart, lai gultasdienas tarifs kopuma nosegtu arstniecibas iestazu faktiskas izmaksas, papildus
nepieciesami 109,6 milj. euro (bez D un S elementiem).

Revizija veikts kopgjs salidzindjums?'® par arstniecibas iestazu sanemto valsts finansgjumu un izlietoto
finans€jumu par valsts apmaksatiem veselibas apripes pakalpojumiem 2023. gada (skatit 4. tabulu).
Salidzinajuma nemts vera arstniecibas iestazu sanemtais un izlietotais finans€jums gan par stacionarajiem,
gan par ambulatorajiem valsts apmaksatajiem veselibas apriipes pakalpojumiem, ievérojot, ka arstniecibas
iestades, aizpildot parskatu par finans€juma izlietojumu, pielieto katra savu izstradato metodiku, lai
kop&jos izdevumus sadalitu starp ambulatorajiem un staciondrajiem veselibas apriipes pakalpojumiem.?"

Vertgjot atseviski stacionaro un ambulatoro veselibas apriipes pakalpojumu finans€jumu arstniecibas
iestades, konstatets, ka lielaki nenosegtie izdevumi ir tiesi stacionaraja veselibas apripg, tas ir, vairak neka
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16 milj. euro, savukart ambulatoraja veselibas apriipé izveidojas parmaksa gandriz 19 milj. euro. Turpreti,
analizgjot kopgjo finans€jumu, sanemtais finans€jums par 2,9 milj. euro parsniedz ta izlietojumu.

4. tabula. Par veselibas apriipes pakalpojumiem sanemtais valsts finanséjums un izlietotais finans€jums
arstniecibas iestades 2023. gada.

Stacionarie veselibas Ambulatorie veselibas Kopa, euro

aprupes apripes pakalpojumi,

pakalpojumi, euro euro
Arstniecibas iestazu sanemtais valsts finanséjums par 629 951 068%%° 228 590 788 858 541 857
veselibas apripes pakalpojumiem, ieskaitot pacientu
lidzmaksajuma kompensaciju atbrivotajam iedzivotaju
kategorijam
Arstniecibas iestazu iekasétais pacientu Iidzmaksajums par 10 738 880 10735 083 21473 963
veselibas apriipes pakalpojumiem
Arstniecibas iestdzu izlietotais finanséjums par valsts 656 757 682 220332 609 877 090 291
finans&tiem veselibas apriipes pakalpojumiem
Starpiba starp sanemto un izlietoto finansgjumu par valsts -16 067 734 18 993 262 2 925 528

apmaksatiem veselibas apriipes pakalpojumiem (1.+2.-3.)

Tapat revizija konstatéts, ka Nacionalais veselibas dienests nesalidzina arstniecibas iestadem veikto
samaksu (sadalijuma pa veselibas apripes tarifu elementiem) ar arstniecibas iestazu faktiskajiem
izdevumiem (sadalijuma pa ekonomiskajam kategorijam). Lidz ar to dienestam nav informacijas, vai un
kada apmeéra arstniecibas iestades finans€jumu izlieto katram tarifa elementam.

Pacientu un finans€juma planoSana nav parskatama, uz vajadzibam balstita un
vienlidziga

Samaksas apmeru arstniecibas iestadeém Nacionalais veselibas dienests nosaka, pamatojoties uz faktisko
pacientu skaitu stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu programmas iepriek$€jo 12 menesu laika (no
1. septembra Iidz 31. augustam).?*!

Revidenti vér§ uzmanibu, ka DRG un iezimé&to pakalpojumu programmas pacientu skaita planosanas
nosacTjumi atskiras. Atbilstosi Naciondld veselibas dienesta skaidrojumam?? DRG pakalpojumu
finans€juma planosana nem veéra diagnozu grupas un vidgjas viena pacienta hospitalizacijas izmaksas un
pakalpojumu apjoms ir elastigaks, jo tas atkarigs no faktiska pacientu pieprasijuma un arstniecibas
iestades kapacitates. Savukart iezimé&tajiem pakalpojumiem ir noteikts konkréts finans€juma apjoms un
pacientu skaits un tie mérketi uz ipasam pacientu grupam, pieméram, onkologija vai bérnu veseliba.

Veselibas resora 2025. gada sakuma izveidoja darba grupu®®’, kuras uzdevums bija izstradat

riekSlikumus turpmakajai arstniecibas iestazu finanséSanas politikai. Darba grupai Iidz 28.02. . bija
priekslik turpmakaj t b tazu fi politikai. Darba grupai 1idz 28.02.2025. bij
jaiesniedz Veselibas ministrijai priekslikumi izmainam normativaja akta***, tom@r ta nepanaca vienotu
izpratni par turpmako ricibu.*

Vienlaikus Naciondlais veselibas dienests uzsvéra®?®, ka, visticamak, biitiskas izmainas finansgjuma
apméra veselibas apriipei tuvakaja nakotné nav paredzamas un jebkura gadijuma pacientu skaita
planoSana bis janem véra pieejama valsts budzeta ietvars.
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Pacientu skaita planoSanas nosacijumi DRG pakalpojumiem pielagoti ierobezotajam
finans€jumam un nav saistiti ar pakalpojumu kvalitati

DRG pakalpojumu programmas®?’ planoto pacientu skaitu arstniecibas iestadei Nacionalais veselibas
dienests nosaka, veért€jot liguma ar arstniecibas iestadi noteikto kvalitates raditaju izpildi, bet ar
pieaugumu ne lielaku par 10 % no iepriek$&ja gada planota pacientu skaita. Tomér kvalitates raditaju
izpildi Sobrid verte tikai VSIA “Bérnu kliniska universitates slimnica”, paréjas arstniecibas iestadeés — no
01.01.2026.>* Kvalitates raditaju izpildes vértésanu jau kops 2019. gada®® vairakkart parcéla, un ka
pédgjo izmainu iemeslu mingja*** Covid-19 pandemijas izraisitas izmainas pacientu struktiira un pliismas
organizeé$ana.

Revizija, skaidrojot, vai arstniecibas iestadei kop&jo planoto pacientu skaitu var sadalit pa pakalpojumu
profiliem, Nacionalais veselibas dienests noradija*’!, ka pacientu skaitu neplano pa profiliem, bet gan
atbilsto$i normativa akta’*? nosacijumiem un DRG pakalpojumu programmam. Papildus dienests
noradija, ka pa profiliem ir iesp&jams sadalit jau pakalpojumus sanémuso jeb faktisko pacientu skaitu.

Lai giitu parliecibu, ka DRG pakalpojumu programmas pacientu skaitu plano atbilstosi normativa akta®*?

nosacijumiem, revizija izlases veida analiz&ja visu 26 V, IV, III, II un I limena arstniecibas iestazu
pacientu skaita planosanu 2023., 2024. un 2025. gadam.

Normativaja akta** noteiktie pacientu planosanas nosacTjumi ir visparigi. Proti, attiecigajam gadam

planotais pacientu skaita pieaugums nevar bit lielaks par 10 % no iepriek$gja gada planota pacientu skaita.
Savukart kvalitates raditaju izpildes vertéSana netiek veikta. Lidz ar to revizija konstatéts, ka, nosakot
pacientu skaitu 2023., 2024. un 2025. gadam (skatit 16. attelu), Nacionalais veselibas dienests katru gadu
pieméroja dazadus pacientu skaita planosanas nosacijumus, pielagojoties pieejamajam finans¢jumam, ka
arT atseviSkam arstniecibas iestadém izn€mumu karta individuali palielinot vai samazinot planoto pacientu
skaitu.

Izvelas mazako raditaju:
2022. gada faktiskais pacientu
skaits + 10 %
vai
2022. gada planotais pacientu
skaits

2022. gada faktiskais pacientu skaits

(01.09.2021.-31.08.2022.) + 10 % “Covid—19 pacientu arstéSana”

Izvélas mazako raditaju:
- 2023. gada faktiskais pacientu skaits “Dzemdibu palidziba”, 2023. gada planotais pacientu
(01.09.2022.-31.08.2023.) “Planveida slai irurgija”, skaits + 10 %
- 2023. gada planotais pacientu skaits i vai
+10 % 2023. gada faktiskais pacientu
skaits*

2024. gada faktiskais pacientu
skaits samazinats par ieprieks
ieziméto pakalpojumu
programmu pacientu skaitu*

“Planveida 1slaiciga kirurgija”,
“Planveida Tslaicig
kardiologija”

(01.09.2022.-31.08.2023.)

* DRG pakalpojumu programmu planveida (P) un neatliekamas palidzibas (N) pakalpojumu pacienti ir vertéti atseviski (detaliz€tu aprékinu skatit
2. pielikuma).

16. attels. Pacientu skaita planoSanas nosacijumi DRG pakalpojumu programmas 2023., 2024. un
2025. gadam.
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Planojot arstniecibas iestazu pacientu skaitu 2023. gadam (skatit 16. att€lu un 2. pielikuma 1. tabulu),
Nacionalais veselibas dienests:

v/ vertgja, kurs no raditajiem ir mazaks — 2022. gada faktiskais pacientu skaits*** ar 10 % pacientu
pieaugumu vai planotais pacientu skaits;

v DRG pakalpojumu programmas ieklava ieprieks§ ieziméto pakalpojumu programmas “Covid-19
pacientu arstéSana” pacientu skaitu.

Tomér revizija konstatéts (skatit 2. pielikuma 1. tabulu), ka SIA “Jurmalas slimnica” un SIA “Limbazu
slimnica” pacientu planosana izmantoja citu pieeju, jo 2022. gada faktiskais pacientu skaits ir liclaks par
planoto. Proti, SIA “Jurmalas slimnica” 2023. gadam ieplanoja 2022. gada faktisko pacientu skaitu,
nepiemerojot 10 % pacientu pieaugumu un neieklaujot Covid-19 pacientus, jo arstniecibas iestade vairs
nenodro$inas So pacientu arstéSanu. Savukart SIA “Limbazu slimnica” 10 % pacientu skaita pieaugumu
pieméroja 2022. gadam planotajam pacientu skaitam (nevis faktiskajam pacientu skaitam). [zn€mums ir
ar1 VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica”, kura 2023. gadam ieplanoja 2022. gada faktisko
pacientu skaitu, ieskaitot Covid-19 pacientus, bet nepieméroja 10 % pacientu skaita pieaugumu, jo, pretgji
citu arstniecibas iestazu pieejai, $1 iestade Covid-19 laika nepartrauca planveida stacionaras veselibas
apripes pakalpojumu sniegSanu.

Planojot arstniecibas iestazu pacientu skaitu 2024. gadam (skatit 16. attélu un 2. pielikuma 2. tabulu),
Nacionalais veselibas dienests:

v’ vertgja, kur§ no raditajiem ir mazaks — 2023. gada planotais pacientu skaits ar 10 % pacientu

pieaugumu vai faktiskais pacientu skaits>*®;

atseviski vértéja DRG pakalpojumu programmu planveida un neatlickamos pacientus;

DRG pakalpojumu programmas ieklava iepriek§ ieziméto pakalpojumu programmas -
“Dzemdibu palidziba”, “Planveida Tislaiciga kirurgija” un “Planveida Tislaicigd invaziva
kardiologija”.

Revizija konstatets (skatit 2. pielikuma 2. tabulu), ka arstniecibas iestades, pieméram, VSIA “Paula
Stradina kliniska universitates slimnica” un SIA “Rézeknes slimnica”, kuras 2023. gada faktiskais
pacientu skaits ir lielaks par planoto, ir neizdevigaka situacija, jo tam nakamajam periodam planotais
pacientu skaits ir mazaks gan par ieprieksgja perioda faktisko pacientu skaitu, gan par ieprieksgja perioda
planoto pacientu skaitu ar 10 % pacientu picaugumu.

Nacionalais veselibas dienests noradija*’, ka, noslédzot 2024. gada planoSanas procesu, visam

arstniecibas iestadém nosiitlja stacionaro veselibas apripes pakalpojumu planosanas projektu
2024. gadam, pretl sanemot vairaku arstniecibas iestazu iebildumus un priekslikumus. Tos izvertgja,
tomer ierobezota finans€juma deél ne visus akcepteja. [zn€muma karta, pamatojoties uz arstniecibas iestazu
izteikto lugumu, 2024. gada pacientu skaitu palielinaja:

v SIA “Vidzemes slimnica” par 226 pacientiem, pardalot 2024. gadam pieskirto finanséjumu starp
iestades pakalpojumu programmam, pieméram, dala finans€juma no ieziméto pakalpojumu
programmam “Neirologija (insulta vieniba)” un “Revizijas endoprotezésana (ar endoprotézes
vertibu)” parvirzita uz DRG pakalpojumu programmu “DRG fiksétais maksajums”;
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v SIA “Limbazu slimnica” par 47 pacientiem, izvértgjot arstniecibas iestades vésturisko izpildi,
Covid-19 pandemijas laika kapacitati, sadarbibu ar citam arstniecibas iestadém, tostarp
SIA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica” un SIA “Vidzemes slimnica”, ka ari
pieejamo finans€jumu.

Planojot arstniecibas iestazu pacientu skaitu 2025. gadam (skatit 16. att€lu un 2. pielikuma 3. tabulu),
Nacionalais veselibas dienests par pamatu néma 2024. gada faktisko pacientu skaitu®®, bet, ta ka
2023. gada ka vienreiz&ju maksajumu pieskira papildu finanséjumu DRG pakalpojumu programmam
“Planveida Tslaiciga kirurgija” un “Planveida Tslaiciga invaziva kardiologija”, tad katrai arstniecibas
iestadei DRG pakalpojumu programmas attiecigi samazinaja noteiktu pacientu skaitu.

Savukart I Iimena arstniecibas iestadém planoto pacientu skaitu noteica 2024. gada faktiska pacientu
skaita apjoma, ja 2024. gada faktiskais pacientu skaits mazaks par planoto, un 2024. gada planota pacientu
skaita apjoma ar 10 % pacientu pieaugumu, ja 2024. gada faktiskais pacientu skaits ir lielaks par planoto.

Atbilstosi Nacionala veselibas dienesta skaidrojumam?°, sakot ar 2025. gadu, katrai arstniecibas iestadei
individuali noteica pacientu skaitu atseviski neatliekamajai un planveida stacionarajai veselibas apriipei,
ka pamatojumu minot:

V' arstniecibas iestades tehniskas un personala kapacitates iespgjas;
V" pakalpojumu kvalitates raditaju izpildi VSIA “B&rnu kliniska universitates slimnica”;
V' pieejamo finansgjumu.

Nacionalais veselibas dienests atseviski vert€ja katras arstniecibas iestades nodroSinato neatlickamo un
planveida stacionaro veselibas apripi ar mérki nodroSinat taisnigu un same@rigu pacientu skaita
sadalfjumu. Sadu pieeju ieviesa, lai nepielautu situaciju, ka planveida stacionards veselibas apriipes
pakalpojumu pieejamiba tiek ierobezota neatlickamas stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu dél un
otradi. Finans€juma trikuma apstaklos $1 pacientu nodaliSana lauj saglabat [idzsvarotu pieejamibu abiem
stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu veidiem, vienlaikus respekt&jot katras arstniecibas iestades
specifiku.

Revidentu ieskata, §adi pacientu planoSanas nosacijumi DRG pakalpojumu programmas skaidrojami ar
ierobezotu finans€jumu, kas nelauj apmaksat arstniecibas iestazu faktiski sniegtos stacionaras veselibas
apripes pakalpojumus un Iidz ar to arT ierobezo arstniecibas iestades sniegt pakalpojumus lielaka apjoma.
Pacientu skaitu plano, balstoties uz iepriek§€ja perioda datiem, saglabajot arstniecibas iestadém
finans€jumu ieprieks€ja gada limeni vai neparsniedzot 10 % pieaugumu salidzinajuma ar ieprieks€jam
gadam planoto, bet nenemot véra realas pacientu vajadzibas un arstniecibas iestazu iesp&jas. Turklat, lai
arT Nacionalais veselibas dienests uzvera, ka §ada pieeja lauj taisnigak un sameérigak planot stacionaras
veselibas apriipes pakalpojumu apjomu, tomer individuala pieeja katrai arstniecibas iestadei, bez
skaidriem krit€rijiem un vienotas kartibas, regulari izmantojot atkapes pacientu skaita aprékinos, ir
Istermina planoSanas pieeja, kas rada nevienlidzigu attieksmi pret salidzinamam arstniecibas iestadém un
pielauj iesp&€ju manipulét ar skaitliem ierobezota finanséjuma apstaklos. Tas kopuma padara planosSanas
procesu neparskatamu un neprognozgjamu.

Neizpratni par pacientu planoSanas nosacijumiem pauda arl revizija aptaujatas arstniecibas iestades.
Pieméram, VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica” noradija**’, ka:
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pieprasijums péc arstniecibas iestades nodrosinatajiem pakalpojumiem ir nemainigi augsts un
gadu no gada pakalpojumi sniegti stabilam pacientu skaitam, tomér katrs nakamais gads
arstniecibas iestadei sakas izaicinosi, ar neatbilstosu pacientu skaita un finansejuma apjomu.
Nacionalajam veselibas dienestam pacientu skaita planosand biitu janem vérd pacientu skaita
izmainas regiond, ka art faktiski pacientiem sniegtie pakalpojumi katru gadu.

Iezim&to pakalpojumu pacientu skaita planoSana nepietiekami nem vera faktiskas vajadzibas

Iezimé&to pakalpojumu programmas®*! planoto pacientu skaitu arstniecibas iestadei Nacionalais veselibas
dienests nosaka, salidzinot faktisko pacientu skaitu (perioda no 1. septembra lidz 31. augustam) ar
ieprieks$gja gada arstniecibas iestadei Iiguma planoto pacientu skaitu, ievérojot Sadus nosacijumus:

v" ja faktiskais pacientu skaits parsniedz iepriek$¢ja gada liguma planoto, tad to nosaka ieprieksgja
gada apméra;

V' ja faktiskais pacientu skaits ir mazaks neka iepriek$éja gada liguma planotais, tad to nosaka
atbilstosi faktiskajam pacientu skaitam (skatit 17. attelu).

50 o 50
O Samazinas pacienti Atbilstosi pacienti

aB faktam
I

Faktiskais pacientu skaits no

0 %

100 pacienti

Planotais pacientu skaits 01.09.2022. 1lidz 31.12.2022. Planotais pacientu skaits
2023. gadam 01.01.2023. Iidz 31.08.2023. 2024. gadam
(12 ménesi)

17. attels. Piem@rs par pacientu planosanas nosacijumiem iezim&to pakalpojumu programmas
2024. gadam.

DRG pakalpojumu programmas iesp&jams pacientu skaita pieaugums 10 % apméra salidzinajuma ar
ieprieks€jam gadam planoto. Savukart iezim&to pakalpojumu programmas, pacientu skaitam
samazinoties, nakamajam periodam to plano atbilstosi faktiskajam pacientu skaitam, savukart, pacientu
skaitam pieaugot, tas paliek nemainiga, proti, ieprieksgja perioda planotaja, apmera.

Pastav ar vairaki izn@mumi®**, kad pacientu skaitu plano atbilstosi faktiskajam pacientu skaitam, bet, ja
tas ir mazaks par planoto, tad to nosaka ieprieks€ja gada planotaja apméra (ja arstniecibas iestadei ir
resursi planota apjoma izpildei) (skatit 5. tabulu). Minéta kartiba attiecas uz dzemdibu, tuberkulozes
arstéSanas, insulta vienibas, apsaldéjumu un apdegumu arstéSanas, kimijterapijas, cilmes Stnu
transplantacijas, paliativas apripes un lielo locitavu endoprotezéSanas pakalpojumiem. Piemé&ram,
VSIA “Bérnu  kliniska universitates slimnica” iezimétaja pakalpojumu programma ‘“Tuberkulozes
diagnostika un arstésana be&rniem” katru gadu plano 39 pacientus, lai gan faktiski pakalpojums 2023. gada
sniegts 11 pacientiem un 2024. gada — seSiem. Rezultata arstniecibas iestadei vidgji gada minétaja
programma pieskirts finanséjums par 473 884 euro lielaka apmera.
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5. tabula. Pieméri par ieziméto pakalpojumu programmas planoto pacientu skaitu 2023.-2025. gadam
un faktisko izpildi 2023.-2024. gada.

Arstniecibas Ieziméta pakalpojumu 2023. gadam Faktiskais 2024. gadam Faktiskais 2025. gadam = Finanséjuma
iestade programma planotais pacientu skaits planotais pacientu skaits planotais neizpilde/
pacientu no 01.09.2022. pacientu no 01.09.2023. pacientu parpilde
skaits Iidz skaits Iidz skaits vidgji gada
31.08.2023. (12 31.08.2024. (12
ménesi) ménesi)
Bérnu kliniska Tuberkulozes diagnostika 39 11 39 6 39 -473 884
universitates un arstésana bérniem
slimnica
Rigas Austrumu Tuberkulozes diagnostika 211 172 211 183 211 -277 160
kliniska un arstesana
universitates
slimnica
Ziemelkurzemes Paliativa apripe 614 382 615 433 615 -300 028
regionala slimnica
Liepajas regionala Neirologija (insulta 315 199 315 210 315 -214 207
slimnica vieniba)
Liepajas regionala Kimijterapija 722 457 722 486 722 -245 183
slimnica picaugus$ajiem
Vidzemes slimnica = Hronisko pacientu apriipe 480 846 480 1003 480 +292 859
no 15. arstésanas dienas
vai apriipes turpinasana
péc akiita arstéSanas
perioda iestades ietvaros
Rigas Austrumu Radiokirugija, 25 94 42 164 42 +517 214

kliniska stereotaktiska staru
universitates terapija un staru terapija
slimnica ar augsti tehnologiskam

apstaroSanas metodém

Revidentu ieskata, $ados pacientu planoSanas nosacijumos nav nemtas veéra faktiskas pacientu vajadzibas
péc noteiktiem stacionaras veselibas apriipes pakalpojumiem un arstniecibas iestazu iesp&jas nodrosinat
Sos pakalpojumus atbilstosi pacientu vajadzibam.

Revizija uz problémam ieziméto pakalpojumu programmu pacientu planosana noradija’* ari
VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica”:

pacientu skaits tiek noteikts standartizéti, katru gadu gada sakumd viens un tas pats, nenemot
verd faktisko pacientu skaitu gada griezuma.

Revizija, izlases veida analizgjot visu 26 V, IV, III, II un I [imena arstniecibas iestazu pacientu skaita
planosanu 2024. gadam, konstatéts, ka ne visos gadijumos pacientu skaitu plano, ievérojot normativa
akta®* nosacTjumus. Atbilstosi Nacionala veselibas dienesta skaidrojumam?*’ véra néma ari citus faktorus,
pieméram, planota finans€juma ietvaru, arstniecibas iestades kapacitati, arstniecibas iestazu izmainu
pieprasijumus (skatit 6. tabulu).
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6. tabula. Pieméri par iezimé&to pakalpojumu programmas planoto pacientu skaitu 2024. gadam, ta

atbilstiba normativa akta nosacijumiem un faktiska izpilde 2022.—2024. gada.

Arstniecibas Ieziméta Faktiskais 2023. gadam Faktiskais 2024. gadam = 2024. gadam Atbilstiba Faktiskais
iestade programma pacientu planotais pacientu planotais planotais normativa pacientu skaits
skaits no pacientu skaits no pacientu pacientu akta no 01.09.2023.
01.09.2021. skaits 01.09.2022. skaits skaits nosacijumiem Iidz
Iidz lidz atbilstosi 31.08.2024.
31.08.2022. 31.08.2023. normativa (12 ménesi)
(12 ménesi) (12 ménesi) akta
nosacijumiem
Vidzemes Neirologija 400 400 289 280 400 -120 313
slimnica (insulta
vieniba)
Jekabpils Tuberkulozes 64 64 39 43 64 221 35
regionala diagnostika
slimnica un arstésana
Liepajas 57 57 31 35 57 =22 43
regionala
slimnica
Rézeknes 30 31 1 30 31 -1 28
slimnica
Rigas Tuberkulozes 211 335 176 200 335 -135 170
Austrumu seku arstésana
kliniska
universitates
slimnica
Liepajas 65 65 56 60 65 -5 53
regionala
slimnica
Rigas Kimijterapija 5161 5161 5382 5651 5382 +269 5577
Austrumu pieaugusajiem
kliniska
universitates
slimnica
Paula Paliativa 638 639 430 539 639 -100 387
Stradina apriipe
kliniska
universitates
slimnica
Rigas 1000 1000 662 950 1000 -50 787
Austrumu
kliniska
universitates
slimnica

Atbilstosi apkopotajiem datiem atseviskas ieziméto pakalpojumu programmas planoto pacientu skaitu
samazina vai palielina p&c arstniecibas iestazu pieprasijuma vai nemot veéra faktisko pacientu skaitu,

vienlaikus nenemot véra normativa akta

nosacijumus. Savukart citas arstniecibas iestades tajas pasas

ieziméto pakalpojumu programmas, lai ar pacientu skaits neizpildas vai tiek parsniegts, tapat to plano
ieprieks$gja perioda apmeéra. Pieméram, 2024. gada:

v' SIA “Vidzemes slimnica” iezimé&to pakalpojumu programma “Neirologija (insulta vieniba)”
pacientu skaitu samazinaja par 120 (skatit 6. tabulu), salidzinajumam — ari SIA “Liepajas
regionala slimnica” mingtaja programma faktiskais pacientu skaits ir mazaks par planoto, tomér

to plano iepriekseja perioda apmera (skatit 5. tabulu);

VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica” un SIA “Rigas Austrumu kliniska
universitates slimnica” ieziméto pakalpojumu programma “Paliativa apriipe” pacientu skaitu
samazingja attiecigi par 100 un 50 (skatit 6. tabulu), salidzinajumam — SIA “Ziemelkurzemes
regionala slimnica” minétaja programma faktiskais pacientu skaits ir batiski mazaks par planoto,

tomer to plano ieprieks€ja perioda apmeéra (skatit 5. tabulu).
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Gada laika stacionaras veselibas apripes pakalpojumu apjomu vairakkart parplano

Lidzas revizija konstatetajam, ka kopuma pacientu planoSana DRG un iezim&to pakalpojumu programmas
nav parskatama, turklat ar individualu pieeju un iznémuma gadijumiem, sakotngji planoto pacientu skaitu
vel vairakkart maina — vidgji 10 reizes gada jeb gandriz katru ménesi. Piem&ram, starp SIA “Liepajas
regionala slimnica” un Nacionalo veselibas dienestu 10.01.2024. noslégto ligumu par stacionaras
veselibas apriipes pakalpojumu snieg§anu un apmaksu®*’ grozija 11 reizes**® (skatit 18. attélu).

10.01. 05.07. 12.09. 30.10. 04.12. 20.12.

27.05. 08.08. 07.10. 29.11. 09.12. 23.01.

2024. gada pacientu skaits samazinajas par 912 (-6 %), finans€jums pieauga par 1,3 milj. euro (+5 %)

18. att€ls. Starp Nacionalo veselibas dienestu un SIA “Liepajas regionala slimnica” noslégta liguma par
stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu un apmaksu 2024. gada izmainas.

Atbilstosi normativajam aktam®*®, ja parskata gada arstniecibas iestade neizpilda liguma noteikto
stacionaras veselibas apripes pakalpojumu apjomu, Nacionalais veselibas dienests l[iguma finansu apméru
parplano, samazinot DRG vai iezZim&to pakalpojumu finanséjumu, ievérojot noteiktos nosacijumus (skatit
19. attelu).

Otrajam pusgadam Ja pirmaja pusgada attiecigaja programma faktiski arsteto
finasgjumu pacientu skaits ir mazaks par 80 % no planota pacienta
samazina skaita

Gada pedgjiem tris . _ . ~ O
P mjéneéiem Ja devinos meénesos attiecigaja programma faktiski arstéto
finanséiumu pacientu skaits ir mazaks par 90 % no planota pacienta

Ju skaita
samazina

19. attels. Stacionaro veselibas apripes pakalpojumu parplanoSanas nosacijumi.

Parplanos$anas rezultata iegiito finans€jumu novirza geografiski tuvakajai arstniecibas iestadei, ievérojot
$adus nosacijumus®’:

v" DRG pakalpojumu apmaksai paredz&to finanséjumu novirza arstniecibas iestadei, kurai DRG
pakalpojumu programmas faktiskais pacientu skaits seSos vai devinos ménesos ir lielaks par
liguma planoto pacientu skaitu attiecigajam periodam;

v ieziméto pakalpojumu apmaksai paredz&to finanséjumu novirza tam arstniecibas iestades
stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu programmam, kuras finans€jumu samazina, nemot
vera to, vai arstniecibas iestadei ir nepiecieSamie resursi planota liguma apjoma pieauguma
izpildei;

V' ja arstniecibas iestadém attiecigajos pakalpojumu veidos nav resursu liguma planota apjoma
pieauguma izpildei, tad Nacionalais veselibas dienests parplanosanas rezultata iegtito finanséjumu
ir tiesigs novirzit tadu stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu (to skaita DRG pakalpojumu)
apmaksai, kas sniegti neatlickama karta virs liguma planota apjoma.
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Savukart, ja faktiski sniegtais stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu apjoms naudas izteiksmé
parsniedz gadam ieziméto finans€jumu, tad Nacionalais veselibas dienests parsniegto starpibu
neapmaksa.?!

Tomeér, lai arf normativais akts>>? paredz parplanoSanas rezultata iegiito finanséjumu novirzit geografiski

tuvakajai arstniecibas iestadei, no revizija iesniegtajiem datiem par 2024. gadam planoto un faktisko
pacientu skaitu un finans&jumu to nav iesp&jams identificét. Nacionalais veselibas dienests noradija’>, ka
faktiski Sis finans€jums nonak kop&ja budzeta rezervé, no kuras to pardala atbilstosi faktiskajam
vajadzibam visa stacionaras veselibas apripes sisttéma. Proti, prioritari tos novirza neatlickamo un akiito
stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu segSanai un tikai péc So vajadzibu nodrosSinasanas iesp&ju
robezas verte citas arstniecibas iestades un to pakalpojumu programmas, ieveérojot nosacijumus par
kapacitati un faktiskajiem pakalpojumu sniegSanas rezultatiem.

Revidentu ieskata, nemot vera to, ka arstniecibas iestades norada uz nepietiekamu finans€jumu stacionaras
veselibas apriipes pakalpojumu nodrosSinasanai, katra arstniecibas iestade ir ieintereséta, lai tai pieskirtais
finans€jums nesamazinatos.

Ar1 revizija analizétie 2024. gada dati liecina, ka faktiski visam revizijas izlase ieklautajam 10 no 26 I Iidz
V Iimena arstniecibas iestadém kopg€jo finans€jumu palielindja, ar1 gadijumos, kad pacientu skaits
samazinajas (skatit 2. pielikuma 4. tabulu). Pieméram, SIA “Tukuma slimnica” planotais pacientu skaits
un finans€jums pieauga par attiecigi 13 % un 18 %, bet SIA “Ogres rajona slimnica” planotais pacientu
skaits samazinajas par 3 %, bet finans€jums pieauga par 7 %.

Revizijas izlas€ ieklauto arstniecibas iestazu datu analizé par DRG un ieziméto pakalpojumu programmas
planoto pacientu skaitu un finans€jumu un izpildi 31.12.2024. (skatit 2. pielikumu 5. tabulu) konstatéts,
ka pacientu skaitu un finans§jumu pardalija starp pakalpojumu programmam arstniecibas iestades
ietvaros. Proti, visas arstniecibas iestadés (iznemot SIA “Liepajas regionala slimnica”) DRG pakalpojumu
programmas pacientu skaitu un finansgjumu palielinaja, savukart iezim&to pakalpojumu programmas
(izpemot SIA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica”, VSIA “Paula Stradina kliniska
universitates slimnica” un SIA “Ogres rajona slimnica”) — samazinaja. Tas nozimé, ka no tam
pakalpojumu programmam, kuras ir neizpilde, finans€jumu un pacientu skaitu parvirzija uz tam
pakalpojumu programmam, kuras tas nav pietickams, proti, ir parpilde. Piem&ram, SIA “Liepajas
regionala slimnica” (skatit 2. pielikuma 6. tabulu):

v ieziméto pakalpojumu programmas ‘Neirologija”, “Guzas locitavas endoprotezéSana ar
cement§jamu endoprotézi” un “Kimijterapija pieaugusajiem” finans€jumu samazinaja par
652 tukst. euro, savukart par 482 tiikst. euro palielinaja pakalpojumu programmas “Staru terapija”
un “Giizas locttavas endoprotezgésana ar bezcementa fiksacijas vai hibrida tipa endoproteézi”;

v" DRG fikséto maksajumu samazindja par 447 tiikst. euro, bet iezZiméto pakalpojumu programma
“Paliativa apriipe” palielinaja par 406 tiikst. euro.
[eteikumi

Veselibas ministrijai planot stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus, sasaistot pieejamo finanséjumu
ar noteiktu kvalitates raditaju izpildi, nemot véra noteiktas valsts prioritates un pacientu vajadzibas
veselibas apripes joma.
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Ir sagaidams, ka Veselibas ministrija veiks darbibas ieteikuma ievieSsanai un panaks, ka
finans€jumu planos, nemot véra noteiktu kvalitates raditaju izpildi arstniecibas iestades, faktiskas
izpildes datus un izsekojamus kriterijus.

Veselibas ministrijai nodroSinat, ka arstniecibas iestades par stacionarajiem veselibas apriipes
pakalpojumiem sanem taisnigu un atbilstoSu finans€jumu.

Ir sagaidams, ka Veselibas ministrija veiks darbibas ieteikuma ievieSanai un panaks, ka stacionaras
veselibas apripes pakalpojumus apmaksas, pamatojoties uz datos balstitiem un aktualiem tarifu
elementiem un nemot vera arstniecibas iestazu faktiskos resursu ieguldijumus.
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3. Stacionaro neatlickamo medicinisko palidzibu plano un organize
neefektivi un neproduktivi

Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu tiklam triikkst pamatojuma, jo tas
izveidots, nenemot véra faktisko pacientu pliismu, 11dz ar to tas nedarbojas vienlidz efektivi.
Tapat viena limena arstniecibas iestades nenodrosina lidzvertigus pakalpojumus, ka ari pastav
butiskas atSkiribas finans€juma izlietojuma produktivitate.

Veselibas ministrija, 2024. gada stiprinot neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodalas, nav sasniegusi izvirzito mérki — nodros$inat, ka pacientu jebkura Iimena arstniecibas
iestadé sagaida noteiktu specialistu komanda, kas sniedz droSus un kvalitativus veselibas
apriipes pakalpojumus. Faktiski neatlickamas medicinas un pacientu uznemsSanas nodalu
darbibu raksturo nepietiekams specialistu nodroSinajums, loti atskirigas pacientu pliismas un
faktiski sniegto pakalpojumu veids un apjoms.

Neviena neatlickamas medicinas un pacientu uznemSanas nodala nesp€ nodroSinat
nepiecieSamo personalu pilna apmeéra, nemot véra, ka noteiktas prasibas esoSaja nodalu tikla
nav same@rigas un ari reali izpildamas, taja skaita par valsts apmaksato veselibas apripes
pakalpojumu tarifos ietverto darba samaksu. Papildus nepiecieSamajiem specialistiem
pakalpojumus neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala faktiski sniedz ar1
rezidenti, arsti stazieri un citu specialitasu arstniecibas personas, tapat specialisti darbu nodala
apvieno ar vienlaicigu vai secigu darbu cita arstniecibas iestades struktiirvieniba vai pat cita
arstniecibas iestade. Tapat arstniecibas iestades nesp€) nodro$inat ari visas neatlieckamas
medicinas un pacientu uznemsSanas nodalas nepiecieSamas masu un masas paligu
dezurstundas.

Atbilstosi revidentu aplései 1 1idz V Iimena arstniecibas iestades 2024. gada septembri
nenodro$indja 53 % no visam neatlickamas medicinas un pacientu uzpemsanas nodala
nepiecieSamajam specialistu dezurstundam, par kuram saskana ar revidentu aplési
arstniecibas iestades saneéma 3,1 milj. euro.

Veselibas ministrija pacientu observacijas 11dz 24 stundam pakalpojumu ir ieviesusi nepilnigi,
lidz ar to nav sasniegta ne observacijas izmaksu efektivitate, ne observacijas finanséjuma
izlietojums mérkim — atbilstosi revidentu aplései Nacionalais veselibas dienests 2024. gada
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19 arstniecibas iestadém samaksaja 4,3 milj. euro par planotam, bet nenodroSinatam masu un
masas paligu deztiram pacientu observacijas nodroSinasanai.

Trikst pamatojuma esoSajam neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu tiklam

Arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un pacientu uznemSanas nodalu funkcija ir sniegt
neatlieckamo un akiito palidzibu pacientiem veselibas stavokla vai dzivibas saglabasanai. Pacients
arstniecibas iestadeé var ierasties pats vai ar neatlickamas mediciniskds palidzibas brigadi.”>* No
41 arstniecibas iestades, kas sniedz valsts apmaksatus stacionaros veselibas apriipes pakalpojumus,
36 nodrosina ari neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas darbu.>>> Nacionalais veselibas
dienests noradija®*®, ka §adu dalfjumu izvertgja, veidojot arstniecibas iestazu tiklu.

Kopgjais neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas pacientu skaits 2024. gada, salidzinot
ar 2023. gadu, pieauga par 5 %, savukart hospitalizéto pacientu skaits praktiski nav mainijies®’ (skatit
20. att€lu). No kopgja neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas uznemto pacientu skaita
2024. gada 37 % pacientu ir V lIimena arstniecibas iestades, 32 % — IV, 12 % — 111, savukart pa 3 % — gan
II, gan I Iimena arstniecibas iestad€s, pargjie — citas vai specializétajas arstniecibas iestades. 2024. gada
hospitaliz€ja vid&ji 46 % no kopgja neatlieckamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas pacientu
skaita (skatit 3. pielikumu). Tas liecina, ka dala pargjo pacientu péc nepiecieSamas palidzibas, iesp&jams,
var€ja versties ari pie gimenes arsta vai ambulatori. Ar1 fakts, ka 2023.—2024. gada attiecigi vidgji vien
27 % un 26 % no visiem neatlieckamas medicinas un pacientu uznemsSanas nodalas pacientiem uz
arstniecibas iestadém nogadaja neatliekamas mediciniskas palidzibas brigade (skatit 20. att€lu un
3. pielikumu), iesp&jams, liecina, ka ir liels to pacientu Ipatsvars, kas ar veselibas problémam, kuras varétu
risinat pie gimenes arsta vai ambulatori, péc savas iniciativas vérSas neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsanas nodalas.

621604 650245

286 711 286 051
166 314 167 633 - -

Kopgjais pacientu skaits neatlickamas ~ T.sk. NMP brigazu izsaukuma rezultata ~ Kopgjais hospitalizéto pacientu skaits
medicinas un pacientu uznemsanas nogadato pacientu skaits
nodalas

m2023 m2024

20. attels. Kopgjais neatlickamas medicinas un pacientu uznemsSanas nodalu pacientu skaits, ar
neatlickamas mediciniskas palidzibas brigadi nogadato pacientu skaits un hospitalizéto pacientu skaits
2023.-2024. gada.

2024. gada no neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas uznemto pacientu skaita lielakais
hospitalizéto pacientu patsvars (51 %) ir V limena arstniecibas iestades. Tas, iesp&jams, liecina, ka Seit
nonak pacienti smagaka stavokli un pacienti, kuriem nepiecieSama sarezgitaka arstéSana (skatit
3. pielikumu). Savukart papildus tam, ka, pieméram, I [imena arstniecibas iestazu neatliekamas medicinas
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un pacientu uznemsanas nodalas palidzibu sniedz loti nelielam pacientu skaitam, tajas ir arT vismazakais
hospitaliz&to pacientu patsvars (25 %). Tatad Seit, iesp&jams, nonak pacienti vieglaka stavokli, kuri nav
neatliekami jahospitalizé, vai arl specialistu trikuma dél pacientus hospitalizé augstaka Itmena
arstniecibas iestades.

Piem@ram, revizija konstatéts, ka 2024. gada vidgji diena palidzibu neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsanas nodalas sniedza $adam pacientu skaitam:

v" SIA “Livanu slimnica” ( I l[imenis) — septiniem pacientiem, no kuriem hospitalizéti divi;

v" SIA “Limbazu slimnica” (I [imenis) — 10 pacientiem, no kuriem hospitalizéti divi;

v' SIA “Kraslavas slimnica” (II Iimenis) — astoniem pacientiem, no kuriem hospitalizéti pieci;
v" SIA “Preilu slimnica” (II Iimenis) — 10 pacientiem, no kuriem hospitaliz&ti Cetri.

Mingétajas arstniecibas iestad€s ar neatliekamas mediciniskas palidzibas brigadi nogadato pacientu skaits
2024. gada ir no viena pacienta 20 dienas Iidz pieciem pacientiem divas dienas. Savukart, piemé&ram,
III Iimena arstniecibas iestad€s ar neatlickamas mediciniskas palidzibas brigadi nogadato pacientu skaits
ir vid€ji no Cetriem l1idz 12 pacientiem diena, bet IV Iimena arstniecibas iestadés —no 16 1idz 36 pacientiem
diena.

Lielako dalu jeb vidgji 67 % pacientu 2024. gada hospitaliz€ja neatlickamai arst€Sanai (skatit
3. pielikumu), un $ada tendence raksturiga II Iidz V limena arstniecibas iestades. Savukart I Iimena un
pargjas arstniecibas iestades ir pret&ja tendence — 90 % pacientu hospitaliz€ja planveida arsté€Sanai. Ta ka
I Iimena arstniecibas iestades ir ierobezots pakalpojumu klasts un tas nodroSina galvenokart apriipes
profilus, likumsakarigi, ka tajas parsvara ir planveida hospitalizacijas un mazs ar neatlickamas
mediciniskas palidzibas brigadi nogadato pacientu skaits. Mingtais, revidentu ieskata, liecina, ka So
nodalu kapacitate sniegt neatlickamo palidzibu ir daudz ierobezotaka, salidzinot ar citu Iimenu
arstniecibas iestadém.

A1 analiz&jot datus®® pa konkrétam arstniecibas iestadem, konstatéti fakti, kas liecina, ka jaizverts
neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu darbiba un izveidoto nodalu tikls kopuma,
pieméram:

v’ 2023.-2024. gada VSIA “Nacionalais rehabilitacijas centrs “Vaivari” ik gadu maksaja fiks&to
piemaksu par neatlickamas medicinas un pacientu uznems$anas nodalas darbibu (kopgjais
finans€jums divu gadu perioda — 733 tiikst. euro), tomér no kopuma 9835 nodalas pacientiem
nevienu nehospitaliz€ja neatliekamai arst€Sanai, turklat neatlieckamas mediciniskas palidzibas
brigade izsaukuma rezultata uz So iestadi nenogadaja nevienu pacientu;

2

v’ 2023.-2024. gada gandriz visus pacientus SIA “Saldus medicinas centrs” hospitalizéja
neatliekamai arstéSanai, turklat attiecigi 41 un 34 pacientus izsaukuma rezultata Saja arstniecibas
iestade nogadaja neatlickamas mediciniskas palidzibas brigade, tomér fikséta piemaksa par
neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas darbu iestadei nav paredzéta;

v" savukart I Iimena arstniecibas iestadé SIA “Livanu slimnica”, kura 2023.-2024. gada sanéma
fiks€to piemaksu par neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas darbu (kopgjais
finans§jums par diviem gadiem — 1,5 milj. euro), visus pacientus hospitaliz§ja planveida
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arst€Sanai, turklat visa gada laika attiecigi vien seSus un 19 pacientus izsaukuma rezultata saja
arstniecibas iestad€ nogadaja neatlickamas mediciniskas palidzibas brigade.

Viena limena arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsSanas nodalas
nodros$inato stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu veids un apjoms atSkiras

Revizija konstatéts>>, ka neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas stacionaras veselibas
apripes pakalpojumi atSkiras atkariba no arstniecibas iestades limena un tai faktiski pieejamajiem
resursiem (specialisti, aprikojums). Vienlaikus neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas
pakalpojumu veids un apjoms atSkiras arT starp viena ITmena arstniecibas iestadém. Piem&ram:

v'ir nodalas, kuras var vérsties, ja ir aizdomas par kaula lizumu, savukart citas — ja giiti kermena
apdegumi vai ir grieztas briices;

v' dazadu limenu arstniecibas iestadés ir palidzibas veidi (parsvara — acu slimibas un traumas un
otorinolaringologiskas saslim$anas un traumas), ko nodrosina tikai noteikta laika vai darbdienas,
nevis nepartraukti jeb 24/7 rezima;

v' 1III limena arstniecibas iestadém obligats ir pediatrijas profils, tomér neatlickamas medicinas un
pacientu uznemsanas nodalas palidzibu bérniem (Iidz 18 gadu vecumam) nodroS$ina tikai piecas
no septinam §1 Iimena arstniecibas iestadeém;

v' Kkatra I limena arstniecibas iestade nodrosina 7—12 veidu, bet kopa 16 veidu palidzibu, tomér
vienadi visas piecas arstniecibas iestad€s ir pieejama vien Cetru veidu palidziba (piem&ram,
palidzibu kardiologisku slimibu gadijuma nodroSina visas arstniecibas iestades, bet strutainu
slimibu gadijuma — trs un strutaino kirurgiju — tikai viena).

Vienlaikus revidenti norada, ka, piem&ram, visam I Iimena arstniecibas iestadém neatlickamas medicinas
un pacientu uznemsanas nodalas janodarbina lidzigi specialisti, turklat ar1 fikséta piemaksa par nodalas
darbibu starp iestadém biitiski neatskiras*®.

Nacionalais veselibas dienests ta arT neizskaidroja®®', kapéc starp viena Iimena arstniecibas iestadém
atSkiras neatlieckamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas sniegta palidziba. Dienests visparigi
noradija, ka specialistu sadalijumu pa arstniecibas iestadeém izstradaja sadarbiba ar nozares specialistiem,
asociacijam un arstniecibas iestadém, nemot vera arl arstniecibas iestades kapacitati, tas teritorialo
novietojumu, datus par pacientu plismu un citus faktorus.

Revidentu ieskata, no vienas puses, specializacija un resursu koncentréSana var uzlabot konkrétu
stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu kvalitati, bet, no otras puses, var radit neskaidribu gan
pacientiem, gan neatlieckamas mediciniskas palidzibas brigadei, kas ir atbildiga par pacienta nogadasanu
uz atbilstosu tuvako arstniecibas iestadi**>, un kavét atras, kvalitativas un pacienta veselibai drogas
palidzibas sanemsSanu neatliekamos un akiitos gadijjumos. Ka revizija noradija Nacionalais veselibas
dienests®®, neatlickamas mediciniskas palidzibas brigadei ir pieejams Pacientu nogadasanas un
hospitalizacijas vietu plans®®** (Excel formata), kura katrai arstniecibas iestadei ir sava izklajlapa un ar “+”
Zimi ir atzimeta tas sniegta palidziba neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala. Savukart,

ja pacients ierodas dzivesvietai tuvakaja arstniecibas iestadé, neatliekamas medicinas un pacientu
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uznemsanas nodalas arsti izverte katru pacientu un, ja pacientam nevar sniegt atbilstosu palidzibu, tad to
parved uz citu atbilstosu arstniecibas iestadi.

Atbilstosi Nacionala veselibas dienesta un arstniecibas iestazu liguma par stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumu sniegsanu un apmaksu®®> nosacijumiem arstniecibas iestades pienakums ir nodroginat, ka
Vadibas informacijas sistéma tiek ievadita preciza un autentiska informacija par sniegtajiem
pakalpojumiem. Revizija, vertgjot I Iidz V Iimena arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsanas nodalds sniegtos stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus®®® tiem pacientiem, kurus péc
sakotngja veselibas stavokla novertéSanas nosiitija talakai arsteéSanai ambulatori, konstatets, ka 2024. gada
kopuma ir veiktas 1,8 milj. 463 dazadu veidu diagnostisko (taja skaita laboratorisko) izmeklgjumu
manipulacijas®’, no kuram 55 % — V limena, 24 % — IV limena, 7 % — III limena, 2 % - II [imena un
0,03 % — I Iimena arstniecibas iestades, savukart 12 % manipulaciju dazada Iimena arstniecibas iestazu
neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas ir nodrosinajusas laboratorijas ka arpakalpojuma
sniedz&ji (saskana ar revizija iesniegtajiem datiem”*® nebija iesp&jams identificét arpakalpojuma sniedzgju
veiktas manipulacijas sadalfjuma par arstniecibas iestazu neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodalam). Revidenti norada, ka neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala sniegtos
stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus tiem pacientiem, kurus péc sakotn&ja veselibas stavokla
novertéSanas hospitalizéja, nenodala no par€jiem arstniecibas iestade sniegtajiem pakalpojumiem.

Arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un pacientu uzpems$anas nodalas sniegto stacionaras
veselibas apripes pakalpojumu izvertéjums liecina, ka, jo augstaks arstniecibas iestades Iimenis, jo pieaug
sniegto pakalpojumu klasts, vienlaikus viena Iimena arstniecibas iestades®® veikto diagnostisko (taja
skaita laboratorisko) izmekl&jumu manipulaciju apjoms atskiras l1dz pat cetram reizém.

Revidenti vér§ uzmanibu, ka pacienti, kuru veselibas stavoklis prasa steidzamu arstniecibas personu
iejauksanos, palidzibu var sanemt ar1 steidzamas mediciniskas palidzibas punktos.?’® 2024. gada sesos
steidzamas mediciniskas palidzibas punktos palidzibu sniedza kopuma 9108 pacientiem, kas, pieméram,
ir 42 % no kopgja piecu I Iimena arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodalu pacientu skaita. Atbilstosi Nacionala veselibas dienesta sniegtajai informacijai*’' Getri no seiem
steidzamas mediciniskas palidzibas punktiem darbu nodrosina diennakts rezima, piecos palidzibu sniedz
gan arsti (internisti, kirurgi, neatlickamas medicinas arsti, gimenes arsti), gan masas, savukart viena — tikai
arsta paligi. Tas nozimé€, ka kopuma to darba laiks un specialistu klasts ir lidzigs I [imena arstniecibas

iestazu neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu darba organizacijai.

Toméer, vértejot steidzamas mediciniskas palidzibas punktos sniegtos stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumus®’®, konstatéts, ka, pieméram, atSkiriba no I limena arstniecibas iestdzu neatliekamas
medicTnas un pacientu uznemsanas nodalam, kur pacientiem lielakoties veic laboratoriskos izmekl&jumus,
Seit sniedz daudzveidigakus pakalpojumus. Piem@ram, vispargjos ambulatoros, anest€zijas un
traumatologijas, ortopedijas pakalpojumus, taja skaita bricu apdari, ieskaitot sveSkermenu un diegu
iznem$anu no briicEém, un gipsa pars¢ja un longetes uzlik§anu un nonemsanu.

Tas, revidentu ieskata, ar7 liecina, ka neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu izveide
I Iimena arstniecibas iestadés nav pietiekami izveértéta un pamatota. Turklat revidenti norada, ka Iidz
2019. gada aprilim visas piecas $a briza I Iimena arstniecibas iestadés darbojas steidzamas mediciniskas
palidzibas punkti, tomér, stajoties speka arstniecibas iestazu dalijjumam pa Itmeniem, tos likvid€ja, jo
izveidoja diennakts neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas.?’®
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2024. gada Nacionalais veselibas dienests par visu steidzamas mediciniskas palidzibas punktu darbibu
samaksaja 1,9 milj. euro. Salidzinajumam, vienas I limena neatlickamas mediciniskas palidzibas un
pacientu uznemsanas nodalas uzturéSana gada vidgji izmaksa 850 tiikst. euro, savukart viena diennakts
rezima stradajosa steidzamas mediciniskas palidzibas punkta darbiba — 350 tikst. euro. Lidz ar to, ja
I Iimena arstniecibas iestades saglabatu steidzamas mediciniskas palidzibas punktus, tie gada izmaksatu
par 2,5 milj. euro mazak neka esoSas neatlickamas mediciniskas palidzibas un pacientu uznemsanas
nodalas.

Tadgjadi, revidentu ieskata, arT ieprieks mingtais apliecina, ka arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas
un pacientu uznemsanas nodalu darbibas un izmaksu efektivitate ir vért€jama, ipasi regionos ar ierobezotu
pacientu plismu, lai nodroSinatu pieejamu, kvalitativu un pacientam drosu palidzibu neatlickamos un
akiitos gadijumos.

Prasibas par specialistu nodroSinajumu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas
nav rlipigi apsvertas, pielagotas pacientu pliismai un praktiski izpildamas

Veselibas ministrija 2024. gada uzsaka visu Iimenu arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un
pacientu uznems$anas nodalu stiprinaSanu, lai nodroSinatu, ka pacientam, nonakot jebkura Ilimena
arstniecibas iestade, biitu pieejama noteiktu specialistu komanda, kas sniedz droSus un kvalitativus
veselibas apriipes pakalpojumus. Tapéc 01.05.2024. speka stajas izmainas’’* prasibas par neatliekamas
medicinas un pacientu uznemsanas nodalas diennakts deztiru nodroSinasanai nepiecieSamo specialistu
klastu un skaitu. Nacionalais veselibas dienests noradija?’>, ka arT arstniecibas iestddes vargja izteikt
viedokli par specialistiem, kurus biitu nepiecieSams nodrosinat konkrétaja arstniecibas iestade, ka arl
kritiski noveértét savu kapacitati sniegt konkrétos pakalpojumus.

Atbilstosi normativajam aktam?®’® neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas janodrosina
dazadu specialitasu arsti, masas, vecmates, arstu paligi, radiologa asistenti, radiograferi, masas paligi,
registratori un laboratorijas specialisti. NodroSinamo specialistu klasts ir atkarigs no arstniecibas iestades
Iimena.

Prasibas par neatlieckamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas nepiecieSamajiem
specialistiem nav riipigi apsvertas

Ta ka arstniecibas iestadém par neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas darbibu maksa
fikséto piemaksu, kura ir ieklauta specialistu darba apmaksa, tam ir pienakums nodroSinat nepiecieSamo
specialistu diennakts deiiras*’’. Revidenti akcentg, ka gandriz visiem arstniecibas iestazu neatliekamas
medicinas un pacientu uznemsanas nodalu specialistiem nepartraukti jaatrodas nodala un arstniecibas
iestade dezuras laika vinus vienlaicigi nedrikst nodarbinat citas, piemé&ram, ambulatorajas vai
stacionarajas, struktiirvienibas.?’®

Lai gan Nacionalais veselibas dienests noradija, ka normativa akta®”” prasibas par neatliekamas medicinas

un pacientu uznemsSanas nodala diennakts deziiru nodroSinasanai nepiecieSamo specialistu klastu un
skaitu izrunaja ar arstniecibas iestadeém, revizija arstniecibas iestazu paustais viedoklis liecina par pretgjo.
Pieméram, V limena arstniecibas iestades noradija**’, ka:
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v’ prasibas nav lidz galam izpildamas specialistu trikuma dél, ka rezultata deziiras nodroSina
rezidenti vai arsti staZieri un citu specialitaSu arstniecibas personas, ka ari virsstundu darba
ietvaros;

v’ prasibas ir dal&ji pamatotas, piekritot, ka kopuma neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodala ir nepiecieSama liela specialistu daudzveidiba, tomér nav nepiecieSams visu specialistu
darbu planot diennakts rezima;

v" specialistus vienlaicigi nodarbina neatlickamas medicinas un pacientu uznems$anas nodala un
attiecigo profilu strukturvienibas;

v’ atseviSku specialistu darbu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala darbdienas
organizeé no 16.00 lidz 8.00, arpus §1 laika nepiecieSamibas gadijuma pieaicinot specialistus no
citam struktirvienibam;

v' nemot vérda neaizpilditas slodzes, neatlickamas medicinas un pacientu uzpems$anas nodalas
specialistiem maksa motivacijas un darba intensitates piemaksas.

Tapat viens no lielakajiem izaicinajumiem ir atbilstoSas kvalifikacijas specialistu piesaiste darbam
neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala par normativaja akta?®! noteikto un valsts
apmaksato veselibas apripes pakalpojumu tarifos ietverto videjo darba samaksu, ko izmanto ar1 fiksétas
piemaksas par §1s nodalas darbibas nodrosinasanu aprékina, jo veselibas apriipes darba tirgii videja darba
samaksa ir daudz augstaka.”®® Nemot véra kopuma vispar&ju specidlistu trikumu Latvija, valsts un
pasvaldibu arstniecibas iestades konkure ar privatajam arstniecibas iestadém, lai piesaistitu nepiecieSamos
specialistus.

Revizija konstatéts, ka atbilsto§i arstniecibas iestazu parskatiem?®® 2024. gada faktiska vidgja darba
samaksa arstniecibas iestddés no valsts budZeta lidzekliem par vid&ji 40 % parsniedz normativaja akta>®*
noteikto un tarifos ieklauto vidgjo darba samaksu. Turklat ta gandriz sasniedz Veselibas ministrijas

planoto®® mérka jeb divkarsu tautsaimnieciba nodarbinato vidgjo darba samaksu?*® (skatit 21. attglu).
3347 3370
. é ]| - ; g
Arsti un funkcionalie specialisti Arstniecibas un pacientu apriipes personas Arstniecibas un pacientu apriipes atbalsta

un funkcionalo specialistu asistenti personas

B Veselibas apriipes pakalpojumu tarifu aprékina izmantota vidéja darba samaksa
B Faktiska vidéja darba samaksa no valsts budzeta lidzekliem stacionaraja arstniecibas iestadé

m Mérka vid&ja darba samaksa

21. attels. Noteikta, planota un no valsts budzeta lidzekliem faktiski izmaksata vidéja darba samaksa
stacionaraja veselibas apriipé 2024. gada.

Revizijas apjoma nav ietvertas parbaudes par darba samaksas noteikSanas kartibu arstniecibas iestades.
Tomeér turpmak zinojuma noraditais, ka, piemeram, arstniecibas iestades nesp&j nodrosinat neatlickamas
medicinas un pacientu uznemsanas nodala diennakts deztru nodroSinaSanai nepiecieSamos specialistus,
ka arf arstniecibas iestazu noraditais, ka dalu no neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas
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finans€juma tas novirza darbinieku motivacijas un darba intensitates finansé€Sanai, izskaidro atskiribas
noteiktaja un faktiskaja videja darba samaksa.

Arf revizija aptaujatas arstniecibas iestades noradija, ka noteiktas prasibas par neatliekamas medicinas un
pacientu uznemsanas nodalas diennakts deziiru nodrosinasanai nepiecieSamo specialistu klastu un skaitu
ir dal&ji pamatotas, nav samérigas un reali izpildamas.

Revidenti vér§ uzmanibu, ka 11.07.2025. stajas speka izmainas®®’ prasibas par neatlieckamas medicinas un
pacientu uznemS$anas nodalas diennakts deziiru nodroSinaSanai nepiecieSamajiem specialistiem, kas
atbilstosi arstniecibas iestazu ierosinajumiem paredz visparigakus nosacijumus specialistu nodroSinasanas
un aizvietoSanas kartiba. Piem&ram, ja I, II vai III limena arstniecibas iestade nevar nodroSinat internista
deziiras, tad to drikst aizvietot gimenes arsts, neatlickamas medicinas arsts, anesteziologs, reanimatologs
vai cits interna profila arsts. Savukart ieprieks vien tris arstniecibas iestad€s obligatas internista deziiras
bija atlauts nodroS$inat arT citiem specialistiem.

Piekritot, ka noteiktas prasibas ir jégpilni japarskata, revidentu ieskata, revizijas laika veiktas izmainas
faktiski nozimé pielagoSanos arstniecibas iestazu [idzsingjam faktiskajam iesp&jam un piekoptajai praksei
(skatit Arstniecibas iestades nenodroSina visas neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas
nepieciesamo specialistu diennakts deziiras), nevis saistitas ar valstiski stratégisku redz&jumu par to, kadi
specialisti ir nepiecieSami katra limena arstniecibas iestazu neatlieckamas medicinas un pacientu
uznemsanas nodalas.

Prasibas par neatlickamas medicinas un pacientu uznemsSanas nodalas nepiecieSamajiem
specialistiem nav pielagotas pacientu pliismai

Lielako dalu jeb vidg&ji 77 % no fiksétas piemaksas par neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodalas darbibu®®® veido atlidzibas izmaksas, kuras aprékina, darba samaksas apjomam gadam
(nepieciesamo specialistu slodzu skaitu reizina ar normativaja akta’®’ noteikto ménesa vidéjo darba
samaksu un ar 12 ménesiem) pieskaitot valsts socialas apdro§inasanas obligato iemaksu apjomu gadam.
Lidz 01.05.2024. fiks€taja piemaksa bija ieklauta arstu specialistu un vienas masas (katram arstam
specialistam) darba samaksa. Tomer, ta ka nodalas darba ir iesaistiti arT citi specialisti (piem&ram, masas
paligs, registrators, radiografers), tad no 01.05.2024. fikséta piemaksa ietver ari to darba samaksu.
Fiksetas piemaksas par neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas darbibu apmers starp
dazadu ltmenu arstniecibas iestadem atskiras, jo ir dazads nodalu darbibas nodrosinasanai nepiecieSamo
specialistu skaits. Savukart starp viena Iimena arstniecibas iestadém fiksétas piemaksas apmers ir vienads
un atSkiras vien iznémuma gadijumos.

Papildus arstniecibas iestadém no ambulatorajai veselibas apriipei pieskirta finansgjuma samaksa®*° par
neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala sniegtajiem ambulatorajiem veselibas apriipes
pakalpojumiem (proti, diagnostiskajiem izmekl&jumiem) pacientiem, kurus péc veselibas stavokla
izvertésanas nehospitalizg, un 2024. gada tie ir 10,1 milj. euro.”"

Atbilstosi 2023.-2024. gada datiem (skatit 4. pielikumu) p&c aprékina metodikas mainas fikséta piemaksa
par neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas darbibu pieauga vidgji par 32 %, savukart
pacientu skaits — vid€ji par 5 %. Pacientu skaits pieauga visu Iimenu arstniecibas iestazu neatlieckamas
medicinas un pacientu uznemsanas nodalas, tomér vismazak — I [imena arstniecibas iestade€s, lai gan
fiksétas piemaksas pieaugums ir otrs lielakais — 33 % (visvairak fiks€ta piemaksa pieauga V Iimena
arstniecibas iestades — par vid€ji 43 %).
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Mingto pamato tas, ka fiksétas piemaksas apmérs nav atkarigs no pacientu skaita neatlickamas medicinas
un pacientu uznemsanas nodald, bet gan no specidlistu nodro§inajuma®?. Tapéc augstika Iimena
arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas, kur ir lielaks vidgjais
pacientu skaits diena, ir zemakas vid€jas viena pacienta izmaksas (skatit 22. att€lu). Pieméram, V limena
arstniecibas iestades videji diena ir 222 pacienti un viena pacienta vidgjas izmaksas ir 121 euro, savukart
IT I[imena arstniecibas iestad€s — 14 pacienti un viena pacienta vid€jas izmaksas ir 350 euro.

Revizija, salidzinot neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas planoto arstu specialistu (par
kuru nodroSinaSanu arstniecibas iestades sanem fiks€to piemaksu) skaitu ar faktisko pacientu plismu
2024. gada, konstatéts, ka to noslodze biitu atskiriga. Pieméram, 2024. gada V limena arstniecibas iestades
vienam arstam specialistam diena biitu janodroSina vid€ji 10 pacientu apriipe, III limena arstniecibas
iestad€s — piecu, bet I Iimena arstniecibas iestades — tris (skatit 22. att€lu).

350
222 211
196 169
121 130 127
80
10 I 8 30 5 14 3 12 4 32 8 17 I 3
V limenis IV limenis [IT limenis II limenis [ limenis V limena Specializéta

S . o specializéta

Vidgjais pacientu skaits diena P
B Vidgjas viena pacienta izmaksas
m Vidgjais pacientu skaits diena uz vienu nodala planoto arstu specialistu
22. attdls. Vidgjais pacientu skaits® un vid&jas viena pacienta izmaksas neatliekamas medicinas un
pacientu uznemsanas nodala 2024. gada.

Tadgjadi, revidentu ieskatd, V Iimena arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsSanas nodalu arstiem specialistiem ir ievérojami lielaka noslodze (vért&jot pret planoto arstu
specialistu skaitu), turklat janem vera jau iepriek§ minétais, ka, iesp&jams, $ajas arstniecibas iestades
nonak pacienti smagaka stavokli, par ko liecina arT augstais hospitaliz€to pacientu Ipatsvars (2024. gada
— 51 %). Savukart zemaka limena arstniecibas iestades ir zemaka noslodze un Siem arstiem specialistiem
jabiit pieejamiem drizak gatavibas rezima, lai vajadzibas gadijuma sniegtu palidzibu.

Arstniecibas iestades nenodro$ina visas neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas
nepiecieSamo specialistu diennakts deztras

Izvertgjot arstniecibas iestazu iesniegto informaciju par visu neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsSanas nodala nepiecieSamo specialistu diennakts deziirstundam 2024. gada septembri, konstatets,
ka visu [imenu arstniecibas iestades tas nesp&j nodrosinat pilna apmeéra (skatit 7. un 8. tabulu). Piemé&ram,
papildus nepiecieSamajiem arstiem specialistiem pakalpojumus neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsSanas nodala faktiski sniedz ari rezidenti, arsti stazieri un citu specialitasu arstniecibas personas,
tapat specialisti darbu nodala apvieno ar darbu cita arstniecibas iestades struktiirvieniba. Tapat, piem&ram,
arstniecibas iestades nesp&j nodrosinat ari visas neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas
nepiecieSamas arstniecibas un arstniecibas atbalsta personu deziirstundas, visvairak tas nav nodroSinatas
IT un III Iimena arstniecibas iestades — attiecigi 68 % un 73 %.
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Atbilstosi revidentu aplései I lidz V limena arstniecibas iestades 2024. gada septembri nenodrosinaja
53 %*** no visam neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodald nepiecie$amo specialistu
deziirstundam, par kuram, nemot véra fiksétaja piemaksa par neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsanas nodalu ietverto vidgjo darba samaksu, arstniecibas iestades sanéma 3,1 milj. euro® (skatit
5. pielikumu). Savukart, pienemot, ka visu nepieciesamo specialistu nodrosinajums ir lidzigs visa perioda
(no jauno prasibu par nepiecieSamajiem specialistiem ieviesanas 01.05.2024. Iidz 31.12.2024.), tie buitu
25 milj. euro. Tadgjadi Nacionalais veselibas dienests arstniecibas iestadém samaksa par specialistu

deziirstundam, ko tas praksé nemaz nenodrosina.

7. tabula. Arstu specialistu kopgjais planotais un faktiskais deziirstundu skaits 2024. gada septembrT.

I imenis II limenis III imenis IV limenis V limenis Kopa
Visu arstu specialistu kopg&jais nepiecieSamais 5400 10 800 24 480 42288 45 360 128 328
deztrstundu skaits* meénesT 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Kopgjais  nodrosinato  deziirstundu  skaits 3319 5241 12275 26 571 20 259 67 665
ménesi**, t. sk.: 61% 48% 50% 63% 45% 53%
o ) 2751 4691 9788 20 535 17 504 55 268
arstu specialistu deziirstundu skaits
51% 43% 40% 49% 39% 43%
568 550 2488 6036 2755 12 397
rezidentu un arstu stazieru deziirstundu skaits
10% 5% 10% 14% 6% 10%
Neatbilstosu specialitasu arstu specialistu (t. sk. 1880 1827 3019 6885 4831 18 442
rezidentu un arstu stazieru) deztirstundu skaits 359, 17% 12% 16% 10% 14%
Arstu specialistu nenodrosinato deZtirstundu 201 3732 9186 8832 20271 42222
skaits, t. sk.: 4% 35% 38% 21% 45% 33%
dezurstundu skaits, savienojot deziiras 0 136 4190 5647 9610 19 583
neatlickamas medicinas un pacientu
1% 17% 13% 21% 15%

uznemsanas nodala un cita struktirvieniba

* Kopgja arstu specialistu nepieciesamo dezurstundu skaita nav ieklautas:

— radiologa deztras visas I [idz III [imena un IV Iimena (iznemot SIA “R&zeknes slimnica”) arstniecibas iestades, jo specialistam nav

nepartraukti jaatrodas neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala un pakalpojumus sniedz p&c nepiecieSamibas;

— neonatologa deziiras V un IV limena arstniecibas iestad@s, jo specialistam nav jaatrodas neatlickamas medicinas un pacientu

uznemsanas nodala, bet perinatalas apriipes centra;
— dezarstundas kategorija “Citas specialitates”, kuras janodro$ina SIA “Daugavpils regionala slimnica” neatlickamas medicinas
pacientu uznemsanas nodala.

un

** Kopgja nodrosinato deztrstundu skaitd nav ieklautas tas atsevisku arstu specialistu nodrosinatas deziirstundas, kuras parsniedz

normativaja akta**® noteikto, un majas deziiru stundas.

8. tabula. Arstniecibas un arstniecibas atbalsta personu kopéjais planotais un faktiskais deziirstundu
skaits 2024. gada septembrT.

I Iimenis II imenis  III imenis = IV limenis V Iimenis Kopa
Arstniecibas  un  arstniecibas  atbalsta 13 680 23 040 54 720 85 296 124 560 301 296
personu kopgjais nepieciesamais
dezrstundu skaits* ménesi 100% 100% 100% 100% 100% 100%
o ) ) 8412 6638 13 851 56 649 49 168 134 718
Kopgjais nodrosinato deziirstundu skaits
62% 29% 25% 66% 40% 45%
1412 720 1213 4192 15 081 22618
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uznemsanas nodala un cita struktiirvieniba

I 'menis II imenis  III 'menis IV Iimenis V Iimenis Kopa
Neatbilstosu profesiju arstniecibas un
arstniecibas atbalsta personu dezirstundu 10% 3% 2% 5% 12% 7%
skaits
Arstniecibas  un  arstniecibas  atbalsta 3856 15 682 39 656 24 455 60 311 143 960
personu  nenodroSinatais  deziirstundu
skaits, t. sk.: 28% 68% 73% 29% 48% 48%
dezirstundu skaits, savienojot deziiras 0 193 1992 2756 24 689 29 630
neatlickamas medicinas un pacientu
1% 4% 3% 20% 10%

* Kopgja nodrosinato deziirstundu skaita nav ieklautas tas atsevisku specialistu nodrosinatas dezirstundas, kuras parsniedz normativaja
akta®’ noteikto, un majas deZiiru stundas.

Tapat revizija konstatets, ka neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala nepiecieSama arsta
specialista dezliras aizvieto ar rezidenta, arsta staziera vai citu specialitasu arstniecibas personu deztram.
Proti:

v 10 % no planotajam dezirstundam 2024. gada septembrT nodro$inaja rezidenti un arsti stazieri,
1pasi izteikti tas ir [V [imena arstniecibas iestades un internista un kirurga specialitatés; piem&ram,
rezidenti un arsti stazieri SIA “Ziemelkurzemes regionala slimnica” nodroSingja 26 % no
internista deztrstundam, bet SIA “Daugavpils regionala slimnica” — 26 % no kirurga
dezurstundam,;

v 14 % no planotajam dezirstundam 2024. gada septembri nodro$indja citu specialitasu
arstniecibas personas, un vislielakais to Tpatsvars jeb 35 % ir I limena arstniecibas iestadgs;
pieméram, SIA “Aizkraukles slimnica” 79 % no internista deZlirstundam nodro$inaja
anesteziologs, reanimatologs.

Piem@ram, lidz 01.05.2024. gadijumos, kad arstniecibas iestades neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsSanas nodala nevargja nodroSinat internista diennakts dezuras, $1 specialista deziiras drikst&ja
aizvietot ar gimenes arsta un neatlickamas medicinas arsta deztiram (I, II, IIT un IV limena arstniecibas
iestades) vai anesteziologa, reanimatologa deziiram (I limena arstniecibas iestad€s). Savukart no
01.05.2024. internista deziiras ir obligatas visu Itmenu arstniecibas iestades un vien dazas arstniecibas
iestades péc izvéles §1s deziiras atlauts nodrosinat arl citiem specialistiem.?”® Nacionalais veselibas
dienests skaidroja®”, ka internista diennakts deZiiras ir obligatas, jo interna medicina ir kliniskas
medicinas pamats un aptver cilvéka kermeni kopuma, ka ar1 §1 specialista palidziba ir visbiezak
nepiecieSama pacientiem, kuri ierodas neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala.

Tomér revizija konstatéts, ka prasibu par internista obligato diennakts deztiru izpilda vienigi SIA “Rigas
Austrumu kliniska universitates slimnica”, savukart pargjas arstniecibas iestades S1 specialista deZiiras
aizvieto ar rezidentu, arstu staZieru vai citu specialistu (piem&ram, gimenes arsta, pneimonologa,
gastroenterologa, infektologa, kardiologa) deZiiram.

Veselibas ministrija noradija’”, ka specialista deZiiras neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodala aizvietot ar rezidenta vai arsta staziera deziiram drikst sertificetas arstniecibas personas uzraudziba
vai vadiba*®'. Tomer, nemot véra, ka deZiiras (prioritari neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodala) ir neatnemama rezidentiiras apmacibu sastavdala, rezidentu dezurstundas neatliekamas medicinas
un pacientu uznemsanas nodala studiju cikla ietvaros vispar nebiitu ieskaitamas kop&ja nodrosinato
dezurstundu skaita. Revidenti vér§ uzmanibu, ka revizija apkopoja rezidentu un arstu stazieru slodzu
Ipatsvaru neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala, bet nevertgja, ka arstniecibas iestades
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steno to uzraudzibu un vadibu. Vienlaikus revizija konstatetais, ka arstniecibas iestades nesp&j nodrosinat
visus neatlieckamas medicinas un pacientu uznems$anas nodala nepiecieSamos specialistus, rada Saubas,
vai sertificéto specialistu skaits ir pietickams, lai nodrosinatu gan pakalpojumus, gan rezidentu un arstu
stazieru uzraudzibu un vadibu.

Tapat revizija konstatets, ka 15 % no kopgja arstu specialistu deztrstundu skaita nodrosinati, deziiras
neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala apvienojot ar darbu cita arstniecibas iestades
struktiirvieniba. Lielakais $adu deziirstundu 1patsvars — 21 % — ir V limena arstniecibas iestades, savukart
VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica” — ap 62 %. VSIA “Paula Stradina kliniska
universitates slimnica” skaidroja®®, ka diennakts deZiiras, kuras plano arl citas arstniecibas iestades
struktirvienibas, uzskatamas par deziiram neatliekamas mediciniskas palidzibas nodroSinasanai. Mingto
apstiprina arf arstniecibas iestades liigums Nacionalajam veselibas dienestam>®* neatlieckamas medicinas
un pacientu uznemsanas nodalas specialistu deziirstundu skaita ieskaitit visas faktiskas deziirstundas
neatkarigi no darba laika uzskaites tabel€ noraditas struktiirvienibas.

Savukart, piem&ram, lai arT SIA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica” nesp&j nodrosinat visus
neatlickamas medicinas un pacientu uzpemsanas nodala nepiecieSamos arstus specialistus, ta
nodroSinatajas deziirstundas neieskaita citu strukttirvienibu specialistu deziiras, ka ar1 nodroSina atsevisku
neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas specialistu darba laika uzskaiti.

Revidentu ieskata, citas strukttirvienibas dezurgjoso specialistu atbildiba ir jau hospitaliz€to pacientu
apriipe un reagéSana uz akiitim situacijam, turklat $ada pieeja neatbilst normativajam aktam®*, kas
nosaka, ka specialistiem nepartraukti jaatrodas neatlieckamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala,
par ko arstniecibas iestade sanem fikséto piemaksu. Turklat, ja arstniecibas iestadé piekopj praksi, ka
specialists vienlaicigi dezuré gan neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala, gan cita
struktiirvieniba, arstniecibas iestade par vienlaicigi nodrosSinato darbu dazadas struktiirvienibas no
Nacionala veselibas dienesta sanem divus dazadus maksajumus — fikséto piemaksu par neatlickamas
mediciniskas palidzibas un pacientu uznemsanas nodalas darbibu un samaksu par jau hospitalizeéto
pacientu apripi konkréta pakalpojumu programma.

Izvertgjot visu I [idz V Iimena arstniecibas iestazu darba laika uzskaites tabeles par 2024. gada septembri,
konstatéts, ka kopuma deZziiras visu arstniecibas iestazu neatlieckamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodalas nodro$inaja 1731 arsts specialists. Tomér 161 no tiem, lielakoties anesteziologi, reanimatologi un
kirurgi, dezurgja vairakas (no divam Iidz Cetram) arstniecibas iestades, kas arT liecina par So specialistu
trikumu. Revidenti vér§ uzmanibu, ka ar1 So specialistu kop&jais darba laiks visas arstniecibas iestades
vairuma gadijumu 2-2,5 reizes parsniedz normalo darba laiku. Pieméram, anesteziologs, reanimatologs
tris arstniecibas iestadés kopuma nodrosinaja 304 dezurstundas, bet kirurgs (rezidents vai arsts stazieris)
Cetras arstniecibas iestadeés — 452 deZzurstundas.

Tapat, pieméram, [V lIimena arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas
janodros$ina 5040 neirologa deZiirstundas, tomér faktiski tas nodroSinatas vien 84 % apméra, no kuram
treSa dala — apvienojot ar deZiiram citas arstniecibas iestades struktiirvienibas.

Revizija ar1 konstatéts, ka tiem neatliekamas medicinas un pacientu uznemS$anas nodalas arstiem
specialistiem, kuri ir nodarbinati ar1 citas struktirvienibas, ir liels kopg&jais darba stundu, taja skaita
virsstundu, skaits (skatit 9. tabulu).
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9. tabula. Piemé&ri par rezidentu, arstu stazieru un arstu specialistu, kuri papildus deziram neatlickamas
medicinas un pacientu uznemsanas nodala strada arf citas strukttrvienibas, kop&jo darba stundu skaitu
2024. gada septembr.

Deziirstundu . Kopégjais . Specialists
< e skaits Dezu.r stu-n (_iu darba Menesa Virsstundu vienlaicigi
Arstniecibas iestades - = skaits cita darba . . -

nosaukums Specialists uzpemsanas Lo eniba stun.du stundu skaits nodarlzmats
nodala 09.2024 skaits skaits 09.2024. abas
09.2024. : : 09.2024. struktiirvienibas
Césu klinika anesteziologs, 216 220,5 436,5 147* 289,5 Ja
reanimatologs
anesteziologs, 120 159,5 279,5 119%* 160,5 Ja
reanimatologs
Livanu slimnica arsts  stazieris 216 0 216 168 48 Ne
(kirurgs)
Liepajas regionala | kirurgs 120 48 168 168 0 Ja
slimnica
Altiksnes slimnica kirurgs 200 136 336 168 168 Ne
arsts  stazieris 176 136 312 168 144 Ne
(kirurgs)
Jelgavas pilsétas = ginekologs, 64 128 192 168 24 Ne
slimnica dzemdibu
specialists
pediatrs 120 168 288 168 120 Ne
Tukuma slimnica traumatologs, 80 176 256 168 88 Né
ortop&ds
Madonas slimnica pediatrs 146 50 196 168 28 Ja
Kuldigas slimnica ginekologs, 184 42 255%** 168 87 Ne
dzemdibu
specialists
Vidzemes slimnica ginekologs, 120 96 216 168 48 Ja
dzemdibu
specialists

* Normalais darba laiks ir septinas stundas diena un 35 stundas ned€la, jo darbs saistits ar Tpasu risku.
** Specialistam 2024. gada septembrT ir 28 prombiitnes stundas.
*** Taja skaita ambulatoras pienemsanas stundas.

Tapat, piemeram, lai arT III ITmena arstniecibas iestadém ir janodrosina anesteziologu, reanimatologu
pieejamiba neatlieckamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala, tomér faktiski cetras no septinam
arstniecibas iestadém atsevisks anesteziologu, reanimatologu postenis nav izveidots un deziiras nodrosina
citu strukttirvienibu specialisti. Papildus noradams, ka arstniecibas iestades tie ir vienigie anesteziologi,
reanimatologi. Piem&ram, viens no SIA “Dobeles un apkartnes slimnica” anesteziologiem,
reanimatologiem 2024. gada septembr1 nodroSinaja 424 dezurstundas, taja skaita virsstundas, turklat no
09. Iidz 13. septembrim — 96 stundas péc kartas, neievérojot darba un atpiitas laika rezimu’®.

Lidziga situacija ar anesteziologu, reanimatologu nodroSinajumu ir ari IV Iimena arstniecibas iestades,
tomer ar iznémumu, ka tajas diennakts deziiras nodro$ina vienlaicigi vairaki specialisti.

Tapat konstatéts, ka dazadu specialitaSu arsti nodroSina deZiiras vairakas arstniecibas iestades, turklat
vienlaicigi vai secigi vienu péc otras, un to kop€jais darba laiks lielakoties parsniedz vienu darba slodzi
(skatit 10. tabulu). Proti:

v divos gadijumos viens specialists vienlaicigi nodro§ina dezuras divas arstniecibas iestadgs;
pieméram, pediatrs, neonatologs vienlaicigi deZuré gan SIA “Jelgavas pils€tas slimnica”
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neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala, gan SIA “Jurmalas slimnica” Dzemdibu
nodala;

V" astonos gadijumos specialistam ir secigas deziiras geografiski nesaistitas arstniecibas iestades;
pieméram, ginekologam, dzemdibu specialistam deziira SIA “Kuldigas slimnica” ir lidz
plkst. 8.00, bet dezura SIA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica” — jau no plkst. 8.00.

Tas, revidentu ieskata, liecina ne vien par arstu specialistu trilkumu arstniecibas iestadés un to lielo
noslodzi, bet arT rada bazas par So specialistu faktisko pieejamibu kada no noraditajam darba vietam
pacientiem neatlickamos un akiitos gadijumos.

10. tabula. Pieméri par arstu specialistu deztiram vairakas arstniecibas iestadés 2024. gada septembrT.

Arstniecibas Arstniecibas iestade Deziiras datums, laiks Deziiras
personas - hdz ilgums, h
specialitate
Tukuma slimnica 14.09.2024. | 08.00 = 15.09.2024. | 08.00 24
Pediatrs, Jelgavas pilsétas slimnica 15.09.2024. | 08.00 | 16.09.2024. = 08.00 24
neonatologs - las slimnica (deZira Dzemdibu nodala) 15.09.2024. | 08.00 | 16.09.2024.  08.00 24
] Jelgavas pilsetas slimnica 11.09.2024. | 16.00 = 12.09.2024. | 08.00 16
Kirurgs Bauskas slimnica 11.09.2024. | 09.00  12.09.2024.  09.00 24
o Ziemelkurzemes regionalas slimnicas Talsu filiale 03.04.2024. ' 12.00 | 04.09.2024. | 08.00 20
Neirokirurgs = as Austrumu kliniska universitates slimnica 04.09.2024. | 08.00 | 05.09.2024. | 08.00 24
Ginekologs, Kuldigas slimnica 21.09.2024. | 18.00 | 23.09.2024. | 08.00 38
dzen}fil?b;l Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica 23.09.2024. | 08.00 | 24.09.2024.  08.00 24
specialists

’ _ Kuldigas slimnica 05.09.2024. | 18.00 = 06.09.2024. = 08.00 14
Pediatrs Ziemelkurzemes regionala slimnica 06.09.2024. | 08.00 06.09.2024. 12.00 4
) Liepajas regionala slimnica 26.09.2024. | 16.00 | 27.09.2024. | 08.00 16
Pediatrs Kuldigas slimnica 27.09.2024. | 08.00  28.09.2024. = 08.00 24
Jelgavas pilsétas slimnica 14.09.2024. | 08.00 | 15.09.2024. | 08.00 24
Neonatologs "5 1. Stradina kliniska universitates slimnica 15.09.2024.  08.00  16.09.2024. = 08.00 24
) Daugavpils regionala slimnica 06.09.2024. | 16.00 | 08.09.2024. | 08.00 40
Kirurgs Preilu slimnica 08.09.2024. | 08.00 = 09.09.2024. = 08.00 24
Arsts stazieris | Kraslavas slimnica 06.09.2024. | 17.00 | 07.09.2024. | 08.00 15
(kirurgs) Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 07.09.2024. | 09.00 | 09.09.2024. | 09.00 48
Anesteziologs, = Ogres rajona slimnica 06.09.2024. | 08.00 | 07.09.2024. | 08.00 24
reanimatologs | Jékabpils regionala slimnica 07.09.2024. | 09.00 | 08.09.2024. | 09.00 24

Pacientu observaciju Iidz 24 stundam nenodrosina, ka planots

Pacientu observacija Iidz 24 stundam ir piederiga neatliekamas medicinas un pacientu uznemsSanas
nodalai, un tas galvenais mérkis — izvairities no nevajadzigam hospitalizacijam®*®. Lai samazinatu
hospitaliz&jamo pacientu skaitu, 2011.-2012. gada®"” kopuma 21 II Iidz V Iimena arstniecibas iestadei,
bet 2019. gada — vél piecam specializétajam arstniecibas iestadem’”® ieviesa papildu maksajumu par
pacientu observaciju lidz 24 stundam, paredzot, ka neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodalas veic pacientu intensivu arst€Sanu un noveérosanu lidz atbilstoSa 1émuma — pacientu hospitalizet
vai n€ — pienemsanai. L1dz ar to no 36 arstniecibas iestadém, kas nodroSina neatlieckamas medicinas un
pacientu uznemsanas nodalas darbu, 28 nodro$ina ari pacientu observaciju Iidz 24 stundam.*”
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Kriteriji pacientu observacijai lidz 24 stundam izstradati novéloti

Ieviesot papildu maksajumu par pacientu observaciju Iidz 24 stundam, Veselibas ministrija nenoteica,
kadi ir kriteriji pacientu observacijai un kadi stacionaras veselibas apriipes pakalpojumi pacientiem
janodrosina observacija. Revizija Nacionalais veselibas dienests inform&ja®'?, ka sadarbiba ar Veselibas
ministriju, nozares specialistiem un arstniecibas iestadem 2024. gada vidi*!! saka parskatit observacijas
pakalpojuma ietvaru un izstradaja observacijas kritérijus, par kuriem 2025. gada aprili inform&ja’'? ari
visas arstniecibas iestades. Tomér pienakums arstniecibas iestadém ieverot observacijas kriterijus nav
noteikts. Vien Nacionalais veselibas dienests revizija noradija’'’, ka kriterijus nems veéra, turpmak

parskatot observacijas pakalpojumu.

Atbilstosi starptautiskajai labajai praksei®'* observacija izmaksu efektivitati sasniedz, ja 70-80 % no
kopgja observeto pacientu skaita nehospitaliz€. Lai sasniegtu So rezultatu, ir svarigi noteikt observacijas
kritérijus, jo, piem&ram, pacienti ar sarezgitam apriipes vajadzibam, vairakam veselibas problémam, bez
skaidra apriipes plana nav piemeroti observacijai, bet ir jahospitalize. Tapat observacija jaievieto tikai tadi
pacienti, kuriem p&c sakotngjas noverteésanas neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala nav
noteikta pamatdiagnoze, bet prognoz€jams, ka to butu iespgjams noteikt 624 stundu laika pe&c papildu
noveérosanas un izmekl&jumu veikSanas.

Revizija konstatgts, ka 1idz 24 stundam observéto pacientu Ipatsvars®'® 2024. gada atskiras ne tikai starp
dazada, bet arT viena ITmena arstniecibas iestadém (skatit 11. tabulu), kas liecina, ka arstniecibas iestadem
ir atSkiriga pieeja pacientu observacija. Pieméram:

v IV limena arstniecibas iestadés observéto pacientu Ipatsvars ir no 14 % lidz 51 % no kopgja
neatlickamas medicinas un pacientu uznpemsSanas nodalas pacientu skaita, bet III Iimena
arstniecibas iestadés —no 8 % Iidz 36 %;

vV limena specializétajas un specializétajas arstniecibas iestades ir vismazakais observéto pacientu
Ipatsvars no kop€ja neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas pacientu skaita — no
1 % Iidz 10 %, kas, iesp&jams, liecina, ka $ajas arstniecibas iestades lielaka dala pacientu nonak
jau ar zinamam diagnozém;

v' 14 arstniecibas iestades péc observacijas hospitalizéto pacientu skaits parsniedz 30 % no kopgja
observéto pacientu skaita. Pieméram, SIA “Kraslavas slimnica” — 72 %, bet SIA “Ogres rajona
slimnica” — 49 %.

11. tabula. Kopgjais un 1idz 24 stundam observéto pacientu skaits neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsanas nodalas 2024. gada.

Arstniecibas iestades nosaukums Kopgjais T. sk. observéto pacientu Pacientu, kuri péc observacijas

pacientu nav hospitalizeti

it skaits ipatsvars no kopéja skaits ipatsvars no kopéja

pacientu skaita, % observéto pacientu

skaita, %

g Bérnu kliniska universitates slimnica 41138 19230 47 11773 61
é Paula Stradina kliniska universitates slimnica 86 843 23919 28 14 362 60
> Rigas Austrumu kltniska universitates slimnica 115031 18973 16 10919 58
Daugavpils regionala slimnica 38722 9114 24 8303 91
g Jelgavas pilsétas slimnica 33 581 4795 14 3109 65
é Jekabpils regionala slimnica 21944 11251 51 7678 68
E Liepajas regionala slimnica 33 887 4739 14 3685 78
Rézeknes slimnica 23572 4883 21 4125 84
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Arstniecibas iestades nosaukums Kopégjais T. sk. observéto pacientu Pacientu, kuri péc observacijas
pacientu nav hospitalizéti
skaits skaits Tpatsvars no kopégja skaits ipatsvars no kopéja
pacientu skaita, % observéto pacientu
skaita, %

Vidzemes slimnica 30058 4 869 16 4011 82
Ziemelkurzemes regionala slimnica 23 661 4 460 19 3453 77

Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 7489 1496 20 1181 79

C@su klinika 11369 3768 33 2471 66

2 Dobeles un apkartnes slimnica 6411 1525 24 1271 83
£ Jarmalas slimnica 10 538 807 8 677 84
= Kuldigas slimnica 11013 1746 16 1330 76
Madonas slimnica 10274 2594 25 2225 86

Ogres rajona slimnica 19392 7018 36 3601 51

" Aluksnes slimnica 5967 1491 25 1371 92
5 Kraslavas slimnica 3008 690 23 190 28
E Preilu slimnica 3495 772 22 546 71
= Tukuma slimnica 7 847 1072 14 699 65
o 's | Nacionalais psihiskas veselibas centrs 7479 724 10 340 47

g8
; § Rigas Dzemdibu nams 5395 552 10 0 0
@

Daugavpils psihoneirologiska slimnica 4184 316 8 151 48
:‘(: Piejuras slimnica 1080 23 2 23 100
7‘5 Siguldas slimnica 5978 66 1 66 100
i Slimnica Gintermuiza 3658 315 9 233 74
? Strencu psihoneirologiska slimnica 3414 49 1 28 57
Kopa: 576 428 131 257 23 87 821 67

Apmeram pus€ arstniecibas iestazu lielu dalu pacientu p&c observacijas tik un ta hospitalize. Tas liecina,
ka ir japaaugstina pacientu observacijas l1dz 24 stundam izmaksu efektivitate.

Fiksetas piemaksas par pacientu observaciju lidz 24 stundam aprékinam izmantotie dati nav objektivi

Atbilstosi normativajam aktam®!® Nacionalais veselibas dienests arstniecibas iestadém maksa fikséto
piemaksu par pacientu observaciju lidz 24 stundam, kuras apméru nosaka individuali katrai arstniecibas
iestadei.

Lidz 01.05.2024. fiks€to piemaksu par pacientu observaciju Iidz 24 stundam aprékinaja, attiecigas
arstniecibas iestades gultasdienas tarifu’!” reizinot ar planoto observéjamo pacientu skaitu, ko noteica ka
procentualu Tpatsvaru (10 vai 15) no pacientu skaita programma “Pargjie pakalpojumi” 2011. gada. No
01.05.2024. fiksétas piemaksas aprékina’'® nenem véra pacientu skaitu, bet gan $adas pozicijas:

v/ masu un masas paligu atalgojumu, nemot véra, ka masu attieciba pret pacientu skaitu ir 1:63'?;

v/ &dinasanas (vienai pacienta €dienreizei) un arstniecibas materialu (taja skaita medikamentu)
izmaksas.
Observacijas nodrosinasanai nepiecieSamo masu un masas paligu skaitu aprékinaja’?’, izmantojot
informaciju par 2023. gada katras arstniecibas iestades vidgjo observéto pacientu skaitu diena**!. Tomer,
nemot véra konstatétas atSkiribas observéto pacientu ipatsvara, revidentu ieskata, $ads aprékins var novest
pie faktiskajai pacientu pliismai nepielagotas un nevienlidzigas resursu sadales, proti, ieplanojot parak
lielu vai parak mazu nepiecieS$amo masu un masas paligu skaitu. Pieméram, revizija konstatéts**?, ka, lai
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arT uz vienu observacijas nodroSinasana iesaistito masu planoja seSus pacientus, tomér faktiski Sada
aprékinos ietverta proporcija atbilstu tikai Cetras arstniecibas iestad€s (ar nosacijumu, ja tajas bitu
nodros$inati visi planotie specialisti). Savukart pargjas 17 arstniecibas iestad€s pacientu skaits butu lielaks
par seSiem pacientiem.

Nav nodroSinata uzraudziba par maksajuma par pacientu observaciju lidz 24 stundam izlietojumu
atbilstosi mérkim

No 01.05.2024. fikseta piemaksa par pacientu observaciju lidz 24 stundam atskiras ne tikai starp dazada,
bet ar1 starp viena Itmena arstniecibas iestadém, jo to noteica, pamatojoties uz 2023. gada katra iestade
observeto pacientu skaitu, bet neparsniedzot 10 % slieksni no vidgja observacijas gadijumu skaita viena
Iimena arstniecibas iestades.

2022.-2025. gada fikseéta piemaksa par pacientu observaciju lidz 24 stundam pieauga vid&ji par 89 %, un
Sads pieaugums saistits ar fiksétas piemaksas aprékina metodikas mainu 2024. gada (skatit 6. pielikumu).
Pieméram, 2024. gada, salidzinot ar 2023. gadu, no izlasé ieklautajam II lidz V Iimena arstniecibas
iestadém (skatit 23. attelu):

v" lielakais finans&juma pieaugums ir III [imena arstniecibas iestadem — par vidéji 217 % (no 58 %
SIA “Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba” [idz 539 % SIA “Ogres rajona slimnica”);

v' IV limena arstniecibas iestadém finans§juma pieaugums ir par vid&ji 111 % (no 24 %
SIA “Rézeknes slimnica” 1idz 221 % SIA “Jekabpils regionala slimnica”).
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23. attels. Fiksetas piemaksas par pacientu observaciju lidz 24 stundam un observéto pacientu skaita
pieaugums 2024. gada, salidzinot ar 2023. gadu.

Lielako dalu jeb vidgji 73 % no fiksétas piemaksas par pacientu observaciju lidz 24 stundam veido
atlidzibas izmaksas®®, bet vél 2 % — izdevumi par pacientu &dinaganu®**

Lai arT fiks8taja maksajuma par pacientu observaciju lidz 24 stundam?%

specialistu, proti, masu un masas paligu, darba samaksai, tomer:

ir ieklauti izdevumi papildu
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v tikai piecas®?® no 21 arstniecibas iestades noradija, ka observaciju nodrogina papildu specialisti*?’,

bet:

- trijas no tam personala sarakstos nevar identificét specialistus, kas nodroSina tiesi

observaciju®?®;

- pargjas divas ir izveidotas atseviSkas observacijas struktiirvienibas, tomér ari tajas, piemeéram,
2024. gada septembri nodroSinati vien 60 % un 27 % no visam nepiecieSamajam
dezurstundam;

v’ pargjas arstniecibas iestadés observaciju nodroSina neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsSanas nodalas vai pat citu stacionara nodalu specialisti (skatit 7. pielikumu);

V' vairuma gadijumu arstniecibas iestades nesp€j nodrosinat ari visas neatlickamas medicinas un
pacientu uznemsanas nodalas nepiecieS$amas masu un masas paligu dezurstundas, jo Tpasi
IT limena arstniecibas iestades (nodroSina vien attiecigi 27 % un 36 % no planotd); piemeram,
2024. gada septembri SIA “Preilu slimnica” no kopuma planotajam 2880 deziirstundam
nodrosinaja vien 360 masu un 720 masas paligu deziirstundas.

Ta ka neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu masas un masas paligi savas deztras laika
nodroSina arT pacientu observaciju lidz 24 stundam, Nacionalais veselibas dienests arstniecibas iestadém
samaksa par planotam, bet faktiski nenodroSinatam pacientu observacijas Iidz 24 stundam specialistu
dezirstundam. Tadgjadi, pienemot, ka no 2024. gada maija Iidz 2025. gada janvarim**° nav veiktas
nozimigas izmainas specidlistu nodro§inajuma, atbilstosi revidentu aplései**® Nacionalais veselibas
dienests par 2024. gada astoniem méneSiem 19 no 21 II Iidz V Iimena arstniecibas iestadém samaksaja
4,3 milj. euro par pacientu observacijai lidz 24 stundam papildus planotam, bet nenodrosinatam masu un
masas paligu dezirstundam (skatit 12. tabulu).

Tapat revidenti apSauba ari SIA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica” (929 143 euro),
SIA “Vidzemes slimnica” (190 138 euro) un SIA “Jekabpils regionala slimnica” (338 446 euro)
samaksatos 1,4 milj. euro par masu un masas paligu nodroSinatajam dezirstundam, jo, lai arT $is
arstniecibas iestades noradija, ka pacientu observacijai Iidz 24 stundam piesaista papildu specialistus,
revizija to nevargja identificét.

12. tabula. Apl€se par finanséjumu pacientu observacijas [idz 24 stundam nodros§inasana iesaistito masu
un masas paligu atlidzibai 2024. gada astonos ménesos.

NepiecieSamais, Valsts socialas
bet faktiski Darba samaksa  apdroSinasanas
Arstniecibas iestades nosaukums ner_mdrosmzltals 2024..fg_ada f)bllgatas Kopa
mMasu un masas maija— iemaksas
paligu slodZu decembr1 2024. gada
skaits diennaktt maija—decembri
Paula Stradina kltniska universitates slimnica 9,17 940513 221 867 1162 380
Bérnu kliniska universitates slimnica 10,40 1 066 667 251 627 1318293
Daugavpils regionala slimnica 3,33 341538 80 569 422 107
Jelgavas pilsétas slimnica 1,83 187 692 44 277 231969
R&zeknes slimnica 0,67 68 718 16 211 84 929
Madonas slimnica 1,00 102 564 24 195 126 759
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NepiecieSamais, Valsts socialas
bet faktiski Darba samaksa  apdroSinasanas
Arstniecibas iestades nosaukums nel_lodl‘OSlll?ltalS 2024'. g_ada f)bllgatas Kopa
masu un masas maija— iemaksas
paligu slodZu decembri 2024. gada

skaits diennakti maija—-decembri
Cesu klinika 1,50 153 846 36292 190 138
Dobeles un apkartnes slimnica 0,50 51282 12 097 63 379
Jurmalas slimnica 0,33 33 846 7 984 41 830
Ogres rajona slimnica 2,33 238 974 56 374 295 348
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 0,50 51282 12 097 63379
Kuldigas slimnica 0,83 85128 20 082 105 210
Alitiksnes slimnica 0,67 68 718 16 211 84 929
Preilu slimnica 0,17 17 436 4113 21 549
Tukuma slimnica 0,33 33 846 7984 41 830
Kraslavas slimnica 0,17 17 094 4032 21126

Kopa: 3459 146 816 014 4275 160
Rigas Austrumu klniska universitates 7,33 751 795 177 348 929 143
slimnica
Vidzemes slimnica 1,50 153 846 36 292 190 138
Jekabpils regionala slimnica 2,67 273 846 64 600 338 446
Kopa: 1179 487 278 240 1457 727

Edinasanas izdevumi fiks€taja piemaksa par pacientu observaciju lidz 24 stundam ir aprekinati, planoto
observgjamo pacientu skaitu reizinot ar vienas maltites izmaksam jeb 2,33 euro. Vienlaikus faktiski var
pastavet apstakli, ka édinasanu kadam pacientam nenodros$ina objektivu iemeslu dél, pieméram, ja talaka
arstéSana saistita ar kirurgisku iejaukSanos, anestéziju vai citam manipulacijam, pirms kuram nedrikst &st
un dzert.**! Vienlaikus revidenti uzsver, ka tie var biit vien iznémuma gadijumi, nevis sistéma kopuma.

Revizija konstatets, ka no 21 arstniecibas iestades (skatit 7. pielikumu):
v astonas®*? nodrogina &dinasanu;

v' 10**® nodrosina &dinasanu, bet ar nosacTjumiem, pieméram, tikai noteikta laika perioda vai
pacientiem, kuri observacija uzturas ilgak par konkrétu laiku;

v’ tris®** arstniecibas iestades nenodrosina &dinasanu.

Lai ar1 edinaSanas izmaksas ir ieklautas fiks€taja piemaksa par pacientu observaciju lidz 24 stundam,
tomer Nacionalais veselibas dienests parbaudes par pakalpojumu tarifos ieklauto sastavdalu
nodrosinasanu neveic®*®. Atbilstosi revidentu aplései’*® tris arstniecibas iestadem 2024. gada astonos
meénesos par faktiski nenodroSinatu pacientu €dinasanu samaksaja 10 453 euro.

Revizija konstatétais liecina, ka japarskata fiksetas piemaksas par pacientu observaciju lidz 24 stundam
aprékins, taja skaita, paredzot samaksu tikai par tadiem pakalpojumiem, kurus observacija faktiski
nodro$ina un kuru izpildes kontrole nav apgriitinata, tadéjadi panakot arstniecibas iestadém pieskirta
finans€juma izlietojumu atbilstosi merkim.
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Ieteikumi

Veselibas ministrijai optimiz&t arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodalu tiklu, sabalans€jot faktisko pacientu plismu, izmaksas, nepiecieSamo specialistu prasibas un
arstniecibas iestades kapacitati sniegt neatliekamo palidzibu.

Ir sagaidams, ka Veselibas ministrija veiks darbibas ieteikuma ievieSanai un panaks, ka:

v' neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu tiklu un finans§jumu pamatos art
faktiska pacientu pliisma un izmaksas, 1idz ar to nodalu skaits samazinasies;

v’ arstniecibas iestazu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas biis diennakts
deziiru nodroS§inasanai nepiecieSamie specialisti, un to nodrosinajumu uzraudzis.

Veselibas ministrijai nodrosinat efektivu pacientu observacijas lidz 24 stundam pakalpojumu, ieviesot
skaidrus krit€rijus, un to sist€émiski uzraudzit.

Ir sagaidams, ka Veselibas ministrija veiks darbibas ieteikuma ievieSanai un panaks, ka:

v 70-80 % pacientu péc observacijas lidz 24 stundam netiks hospitaliz&ti, ta nodroSinot, ka
Sis stacionaras veselibas apriipes pakalpojums ir izmaksu efektivs;

v' maksajums par pacientu observaciju lidz 24 stundam biis pamatots un pakalpojumu
nodrosinas atbilstosi noteiktajam.
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Revizijas raksturojums, metodes un kriteriji

Revizijas mérkis
Revizijas merkis ir novertét, vai stacionara veselibas apriipe tiek planota un organizéta atbilstosi
vajadzibam un iesp&jami labakaja veida®’.

Juridiskais pamatojums

Lietderibas revizija “Vai stacionara veselibas apripe tiek planota un organizéta efektivi?” ir veikta,
pamatojoties uz Valsts kontroles Tresa revizijas departamenta 26.08.2024. revizijas grafiku Nr. 2.4.1-
75/2024.

Reviziju veica revizijas grupas vaditaja vecaka valsts revidente juriste Linda Sandere, vecakas valsts
revidentes Olga Rezovska un Oksana Buraja un valsts revidente Kristine Zaiceva, atbildiga sektora
vaditaja Liga Pire.

Revidentu un revidéjamas vienibas atbildiba
Valsts kontroles revidenti ir atbildigi par revizijas zinojuma sniegSanu, kas pamatojas uz revizijas laika

giitiem atbilstoSiem un pietiekamiem revizijas pieradijumiem.

Veselibas ministrija ir atbildiga par normativo aktu ievéroSanu un revidentiem sniegtas informacijas
patiesumu.

Revizijas apjoms

Revizija ir veikta saskana ar Latvijas Republika atzitiem starptautiskajiem publiska sektora revizijas
standartiem.**®

Revizija planota un veikta ta, lai iegiitu pietiekamu parliecibu par revizijas apjoma ieklautas revidéjamas
vienibas — Veselibas ministrijas — veiktajiem pasakumiem, lai nodroSinatu, ka stacionara veselibas
apripe tiek planota un organizeta atbilstosi vajadzibam un iesp&jami labakaja veida.

Revizija ir veikta par laiku no 01.01.2021. lidz 31.12.2024., nepiecieSamibas gadijuma apkopojot
informaciju ar1 arpus minéta laika posma.

Revizijas apjoma ir ieklauta Veselibas ministrija, kas ir vadosa iestade veselibas nozar€ un kas izstrada
veselibas politiku, organiz€ un koording veselibas politikas Tstenosanu.

Revizijas mérka sasniegSanai informacija iegita ar no:

v Nacionala veselibas dienesta, kas isteno valsts politiku veselibas apripes pakalpojumu
pieejamibas nodrosinasana un administré veselibas apriipei paredze€tos valsts budzeta Ilidzeklus,
ka arT 1steno valsts politiku veselibas un sabiedribas veselibas datu iegtiSana un analizg;

V' arstniecibas iestadeém, kas sniedz valsts apmaksatus stacionaras veselibas apripes pakalpojumus;
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v Neatliekamas mediciniskas palidzibas dienesta, kas organizé un nodro$ina neatlickamo
medicinisko palidzibu iedzivotajiem pirmsslimnicas etapa no notikuma vietas 1idz nogadasanai
arstniecibas iestade.

Revizijas izlasu raksturojums:

v' personals (arstu sastavs, skaits un slodze) 2024. gada septembri, gultu skaits un noslodze,
hospitalizaciju skaits un veiktie izmekl&jumi 2024. gada visas 23 I Iidz IV Iimena arstniecibas
iestades Cetros profilos, proti, terapijas (nodroSina visas 23 arstniecibas iestades), kirurgijas
(nodro$ina 18 arstniecibas iestades), pediatrijas (nodroSina 18 arstniecibas iestades) un insulta
vienibas (nodroSina septinas arstniecibas iestades), kuros kopa ir 75 % no visam hospitalizacijam,;

V" neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas nepiecieSamo specialistu nodro$inajums
2024. gada septembrT un tajas veiktie izmekl&jumi 2024. gada visas 26 I 11dz V [imena arstniecibas
iestadeés (jeb 72 % no kopgja skaita);

V' pacientu observacijai lidz 24 stundam nepiecie$amo specialistu nodro$inajums 2024. gada visa 21
II 1idz V Iimena arstniecibas iestadé (jeb 75 % no kopgja skaita);

V' pacientu skaita planoSana DRG pakalpojumiem 2023., 2024. un 2025. gadam un iezimétajiem
pakalpojumiem 2024. gadam visas 26 V, IV, III, II un I limena arstniecibas iestades;

V" pacientu skaita un finanséjuma parplanosana DRG un iezimé&tajiem pakalpojumiem 2024. gadam
10 no 26 V, IV, IIL, IT un I [imena arstniecibas iestades.

Revizijas metodes

Starptautisko organizaciju (Pasaules Veselibas organizacija, Pasaules Banka) dokumentu un citu
starptautisko petijumu analize par stacionaro veselibas apriipi.

Attistibas planosanas dokumentu, normativo aktu un citas iesniegtas un publiski pieejamas informacijas
apkopoSana un analize un aprékinu veikSana.

Intervijas ar Veselibas ministrijas un tas padotibas iestazu, arstniecibas iestazu un nevalstisko organizaciju
parstavjiem.

Stacionaro arstniecibas iestazu resursu informacijas sistémas (SAIRIS) datu par resursu nodroSinajumu
analize.

Nepersonalizétu Nacionala veselibas dienesta Vienotas veselibas nozares elektroniskas informacijas
sist€émas un arstniecibas iestazu datu analize par terapijas, kirurgijas, pediatrijas un insulta vienibas profilu
un neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu un pacientu observacijas lidz 24 stundam
darba nodro$inajumu 2024. gada.

Neatliekamas mediciniskas palidzibas dienesta nepersonalizétu 2023. un 2024. gada datu par izsaukumu
rezultata uz arstniecibas iestadém nogadatajiem pacientiem analize.

Revidentu apléses par arstniecibas iestazu neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas, taja
skaita pacientu observacija lidz 24 stundam, nenodroSinatam nepiecieSamo specialistu deziirstundam un
pacientu observacija lidz 24 stundam nenodroSinatu pacientu édinaSanu.
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Revizijas jautajums

Noteiktais kriterijs

Kriterijs ir sasniegts / nav sasniegts /
sasniegts daléji

1. Vai Veselibas ministrija, izveidojot stacionaro arstniecibas iestazu tiklu un to turpmak uzraugot, ir rikojusies

sabiedribas interesés?

Stacionaro arstniecibas

iestazu tikls
izveidots*?, nemot véra
Pasaules Bankas
ieteikumus®* un
planosanas
dokumentus®*!

® Kritérijs nav sasniegts. Pasaules Banka 2016. gada

sniedza Veselibas ministrijai  priekslikumus, ka
optimiz&t arstniecibas iestazu tiklu, iedalot tas Cetros
limenos. Pamatojoties uz Siem priekSlikumiem,
Veselibas ministrija sagatavoja ari  dokumentus ar
redz&jumu par arstniecibas iestazu dalfjumu Cetros
Itmenos. 2018. gada arstniecibas iestades tomer iedalija
piecos Itmenos. Reformas rezultata arl arstniecibas
iestazu skaits nav samazinadjies. Lidz reformai
2018. gada bija 40 arstniecibas iestades, reformas
rezultata — 39, bet 01.01.2025. — 41 arstniecibas iestade.

Ir  noteikti  kriteriji
arstniecibas iestazu
dalfjumam pa Iimeniem

To, kadam Iimenim atbilst
arstniecibas iestade, nosaka obligatie profili jeb
pamatpakalpojumi, kadi biitu janodroSina konkréta
Itmena arstniecibas iestade.

Ir noteiktas prasibas
stacionaras  veselibas
apripes pakalpojumu

profiliem atbilstosi
arstniecibas iestazu
limeniem

Kritérijs nav sasniegts. Arstniecibas iestades iedalija
Itmenos un noteica katra Itmeni nodro§inamos profilus,
tom@r prasibas profiliem atbilstosi arstniecibas iestazu
Itmeniem nenoteica. Veselibas ministrija plano no
01.01.2026. ieviest prasibas pamatprofiliem, tas ir,
internas medicinas, hronisko pacientu apripes,
kirurgijas, ginekologijas, griitniecibas un dzemdibu
apriipes, pediatrijas un traumatologijas, ortopédijas
profiliem.

Tiek veikta uzraudziba
par arstniecibas iestazu
atbilstibu tam
pieskirtajam ITmenim

Kriterijs sasniegts dalgji. Arstniecibas iestades iedalija
Itmenos un paredzgja, ka turpmak ik gadu izvértes to
sniegto stacionaras veselibas apripes pakalpojumu
atbilstibu pieskirtajam Iimenim. Sadus izveértgjumus
Veselibas ministrijas uzdevuma Veselibas inspekcija
veica 2019., 2020. un 2024. gada.

Tiek veiktas darbibas,
lai noveérstu
uzraudzibas ietvaros
konstatétas
neatbilstibas

Kritérijs nav sasniegts. Veselibas inspekcijas 2019.,
2020. un 2024. gada izveértgjumos konstatetas bitiskas
problémas stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu
nodrosindjuma atbilstosi arstniecibas iestazu Itmeniem.
Dazam arstniecibas iestadém ITmeni ir arT parskatiti,
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tomer §Ts parmainas nav saistitas ar Veselibas inspekcijas
izvertgjumos konstatetajam neatbilstibam.

Tiek veikta Nacionala
veselibas dienesta un
arstniecibas iestazu
noslégto ligumu par
stacionaro veselibas
aprupi uzraudziba,
veicot ieturgjumus par
nenodroSinatiem

pakalpojumiem’#?

Lai arT Nacionalajam veselibas
dienestam kops 2022. gada ir tiesibas veikt ieturgjumus
par nenodroSinatiem profiliem un nepiecieSamo
specialista diennakts deziram neatlickamas palidzibas
un pacientu uznemsanas nodalas, $adi ietur&jumi
arstniecibas iestadém par kop&jo summu 286 363 euro ir
veikti vien 2023. gada. Tomér gadijumi, kad, piem&ram,
arstniecibas iestade nenodrosina specialista diennakts
deziiras  neatlickamas medicinas un  pacientu
uznemsanas nodala, konstateti ar1 2024. gada.

2. Vai stacionaras veselibas apripes pakalpojumi tiek planoti un organizeti efektivi un produktivi?

2.1. Vai arstniecibas iestades
nodroSina to Iimenim

atbilstosus un
lidzvertigus stacionaras
veselibas apripes

pakalpojumu profilus?

Viena limena
arstniecibas iestades
nodroS$ina vienadus
profilus

Viena limena arstniecibas
iestades nenodroSina vienadus profilus. Turklat jau
normativais akts paredz iznp@mumus. Pieméram, visam
III ITmena arstniecibas iestadém, iznemot SIA “Cesu
klmika”, obligats profils ir gritniecibas un dzemdibu
apripe. Nacionalais veselibas dienests skaidroja, ka
visbiezak to ietekm@ nepiecieSamo cilvEkresursu
trikums.

Tapat izveidotais profilu un profiliem saistoSo
pakalpojumu programmu sadalfjums starp arstniecibas
iestadém nav izsekojams un kopuma nesniedz
prieksstatu, kura arstniecibas iestade kadus profilus
nodro§ina. Pieméram, urologijas profils obligats ir V un
IV Iimena arstniecibas iestadém, bet vieniga
pakalpojumu programma “Planveida Tslaiciga kirurgija.
Urologija” attiecas arT uz III un II limena arstniecibas
iestadem, kuram tas nav pat izvéles profils.

Arstniecibas iestadem noteiktie obligatie un izvéles
profili nav arT saskanoti ar to stacionarajam nodalam, lidz
ar to arT $adi visos gadijumos nevar identificét, kadu
profilu arstniecibas iestade nodroSina un vai vispar
nodrosina.

Arstniecibas  iestades
nodros$ina tam noteiktos
obligatos un izvéles
profilus*?

©

Atkariba no [Tmena arstniecibas
iestadem kopuma janodrosina 29 dazadi profili, kas var
biit gan obligati, gan izvéles. Arstniecibas iestades
nenodrosina visus to Iimenim paredz&tos obligatos un art
izvéles profilus. Piem&ram, SIA “Jurmalas slimnica” un
SIA “Dobeles un apkartnes slimnica” nenodroSina
obligato pediatrijas profilu. Tapat 2024. gada lielaka
dala hospitalizaciju visu [imenu arstniecibas iestades bija
divos — terapijas un kirurgijas — profilos. Piem&ram,
IV Iimena arstniecibas iestades 72 % no hospitalizacijam

94



REFORMU NAV,

PERSONALA TRUKST - KURP VIRZAS STACIONARA VESELTBAS APRUPE?

bija terapijas un kirurgijas profilos, lai gan tam kopuma
janodrosina 17 obligatie un 11 izvéles profili.
Vienlaikus valsti neuzkraj un neanalizé informaciju par
to, kadus profilus arpus profiliem paredzetajam
pakalpojumu  programmam  arstniecibas  iestades
nodrosina vai nenodro$ina. Piem&ram, pediatrijas profils
ka obligats vai izveles profils janodrosina 27 arstniecibas
iestadem, tomér profila 11 pakalpojumu programmas
paredzétas vien septinam. Hospitalizacijas profila
uzskaita tikai pa profilam paredz€tajam pakalpojumu
programmam. Lidz ar to, ja arl arstniecibas iestade
pediatrijas  profilu nodroSina, bet pakalpojumu
programma tai nav paredz&ta, tad ari hospitalizaciju
skaitu pediatrijas profila neuzskaita. Sada gadijuma
arstniecibas iestadei pediatrijas profila hospitalizacijas
var uzskaitit un apmaksat, pieméram, terapijas profila
pakalpojumu  programma  “Pargjic terapeitiskie
pakalpojumi”.

Kritérijs nav sasniegts. Izlas€ ieklautos profilus
nodrosina lidzvertigi specialisti, proti, terapijas profilu —
internists, kirurgijas profilu — kirurgs, pediatrijas profilu
— pediatrs, insulta vienibas profilu — neirologs. Profilu
nodrosinasana atkariba no arstniecibas iestades iesaistiti
arT citi specialisti.

Vienlaikus viena Itmena arstniecibas iestades konkréta
profila nodroSinasana iesaistito arstu skaits un slodze
bitiski atSkiras. Arstniecibas iestadés specialistu skaits
nav pietickams, lai nodroSinatu to nepartrauktu
pieejamibu. Piem@ram, tris IV Iimena arstniecibas
iestades kopgjais neirologu slodzu skaits insulta vieniba
ir mazaks par tris slodzeém, savukart SIA “Jekabpils
regionala slimnica” — nesasniedz pat vienu slodzi. Lidz
ar to nevar nodroSinat arsta pieejamibu 24 stundas
diennakti septinas dienas nedéla. Tapat vairakas
arstniecibas iestadés nav nodrosinatas pat divas slodzes,
lidz ar to arsta prombitnes gadijuma nav nodalas
personala, kas to aizvietotu.

Izlas€é ieklauto cetru profilu vidgjais hospitalizaciju
skaits menesi uz vienu arsta slodzi viena Iimena
arstniecibas iestades nav lidzvertigs. Pieméram, terapijas
profila uz vienu internista slodzi me&nesi IV Ilimena
arstniecibas iestdadé SIA “Rézeknes slimnica” ir
239 hospitalizacijas, bet SIA “Jekabpils regionala
slimnica” — 106.

Viena Itmena
arstniecibas  iestades
vienadus profilus
nodroSina  lidzvertigs
arstniecibas
personals*

Viena limena
arstniecibas  iestades
vienadu profilu
pakalpojumu
programmu  ietvaros

Kriterijs nav sasniegts. Pat ja viena ltmena arstniecibas
iestades nodrosina vienadus pakalpojumu profilus
(izlas@ ieklauti terapijas, kirurgijas, pediatrijas un insulta
vienibas profili), tie atSkiras p&c klasta, apjoma un
pieejamajiem resursiem, radot nevienlidzibu pacientu
aprupe.
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nodroSina lidzvertigus
pakalpojumus

Viena Iimena arstniecibas iestadés pie lidziga
hospitalizaciju skaita butiski atskiras pacientiem veiktais
kopgjais manipulaciju daudzums, tostarp viena liment
pastav atskiribas pacientiem veikto manipulaciju skaita
tadas visbiezak pielietoto manipulaciju kategorijas ka
laboratorijas, radiologijas un sirds un asinsvadu sisteémas
izmekl&jumi. Piem@ram, III limena arstniecibas iestades
SIA “Jarmalas slimnica” sirds un asinsvadu sist€mas
izmekl&jumu TIpatsvars uz vienu hospitalizaciju ir
vairakus desmitus reizu lielaks neka SIA “Madonas
slimnica”.

Vairakums IV Iimena arstniecibas iestazu nenodrosina
pacienta dzivibai svariga — insulta vienibas — profila
nepartrauktu pieejamibu, turklat tajas ir arT nepietickama
agrina rehabilitacija, jo nav atbilstoSas multidisciplinaras
rehabilitacijas komandas.

Viena limena
arstniecibas iestadém ir

lidzigi  pozitivi  to
darbibu  raksturojosie
raditaji (pieméram,

pacientu skaits, gultu
skaits un noslodze)

Kritérijs nav sasniegts. Viena Iimena arstniecibas
iestadés nav lidzigi pozitivi to darbibu raksturojosie
raditaji.

Bitiski atSkiras hospitalizaciju skaits viena Iimena
arstniecibas iestade€s, kas liecina par atskirigu pacientu
plismu un pakalpojumu intensitati. Piem&ram, terapijas
profila I Iimena arstniecibas iestadé SIA “Livanu
slimnica” hospitalizaciju skaits ir par vairak neka 90 %
mazaks neka pargjas s1 [imena arstniecibas iestades, un
Saja profila faktiski hospitalizé mazak neka divus
pacientus ménest, kamér pargjas — vidgji vienu pacientu
diena.

Viena limena arstniecibas iestad@s gultu skaits atskiras
vairakkart un ir butiskas atSkiribas profila gultu
noslodzé. Pieméram, IV limena arstniecibas iestadés ir
no sesam Iidz 80 terapijas profila gultam, sesas
arstniecibas iestades videja gultu noslodze —no 55 % Iidz
188 %, taja skaita cetras — virs 75 % un divas no tam —
virs 100 %.

2.2. Vai stacionarie

veselibas apriipes
pakalpojumi tiek planoti
un apmaksati, nemot
vera vajadzibas un
nodrosinot pieejamo
resursu optimalu
izlietojumu?

Dazadie stacionaras
veselibas aprupes
pakalpojumu apmaksas
veidi ir pamatoti

Nacionalais veselibas dienests
arstniecibas iestadém par stacionarajiem veselibas
apripes  pakalpojumiem maksa dazadu veidu
maksajumus, pieméram, fiks€to un tames maksajumu,
maksajumu atbilstosi rékiniem un manipulaciju,
gultasdienas un viena pacienta arst€Sanas tarifiem.
Nacionalais veselibas dienests skaidroja vajadzibu péc
dazadiem samaksas veidiem, tomeér, revidentu ieskata,
tie ir sadrumstaloti.

Nacionalais veselibas dienests nosaka dazadus samaksas
veidus ne tikai jauniem stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumiem, bet maina arT jau esoSiem.

Tas viss rada administrativo slogu arstniecibas iestadeém,
lai pielagotos un nodroSinatu sniegto pakalpojumu
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uzskaiti, un arT Nacionalajam veselibas dienestam, lai
nodrosinatu to sisteémisku uzraudzibu. Nacionala
veselibas dienesta finans€juma izlietojuma parbaudes
arstniecibas iestadSs pa stacionaro veselibas apriipes
pakalpojumu samaksas veidiem ir fragmentaras, tomé&r
arT tajas ir konstat€tas neatbilstibas un veikti finansgjuma
ietur&jumi.

Pacientu un
finans€juma planosana
ir parskatama, uz
vajadzibam balstita un
vienlidziga

Pacientu skaitu un finansgjumu
arstniecibas iestadém stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumu nodros$inasanai plano, pamata balstoties uz
pieejamo finans€jumu, nevis pacientu vajadzibam.
Pacientu un finans€juma apjomu plano, izdarot dazadus
izn@mumus attiectba uz individualam arstniecibas
iestadém bez skaidriem kriterijiem un vienotas kartibas.
Sada pacientu skaita un finansgjuma planosana nav
vienlidziga un parskatama un pielauj iesp&u manipulét
ar skaitliem ierobezota finansgjuma apstaklos.

Planojot DRG fiks&to
maksajumu, tiek nemti
vera kvalitates
indikatori

Kritérijs nav sasniegts. Kvalitates raditaju izpildes
veértesanu Sobrid veic tikai VSIA “Bérnu kliniska
universitates slimnica”, pargjas arstniecibas iestades to
plano veikt no 01.01.2026.

Vismaz reizi trijos
gados tiek veikts viena
pacienta arste€Sanas
tarifa parrekins®*

Nacionalais veselibas dienests
iezZim&to pakalpojumu viena pacienta arst€Sanas tarifu
parrékinu veic katru gadu. Tomer tarifu izmainas veic,
tikai ja ir pieejams finans&jums. Lidz ar to 67 % viena
pacienta arst€Sanas tarifu aprékinam izmantotie
arstniecibas iestazu dati par sniegtajiem iezimé&tajiem
pakalpojumiem nav aktualizeti vairak ka 10 gadus. No
56 Nacionala veselibas dienesta parrékinatajiem viena
pacienta arst€sanas tarifiem 77 % tarifu biitu jasamazina
par 1 % lidz 69 % un 23 % — japalielina par 1 % lidz 6 %.

Finans€juma planosana
tiek nemti vera faktiski
aprekinatie DRG
raditaji

DRG raditaji ir bazes tarifs un
arstniecibas iestades veikta darba indekss jeb CMI
koeficients. Lidz 2024. gadam, iznpemot 2021. un
2022. gadu (Covid-19 dél tika ieviestas korekcijas), visi
DRG raditaji atbilda faktiski aprékinatajiem, iznemot
bazes tarifu V Iimena arstniecibas iestadém, kuru,
izmatojot bazes koeficientu, tuvinaja to gultasdienas
tarifa vertibai. ArT 2025. gadam arstniecibas iestadém
pielietoja faktiski aprékinato CMI koeficientu. Savukart,
nemot veéra pieejamo finansgjumu, 2025. gadam bazes
tarifu samazindja (izpemot VSIA “Bérnu klmiska
universitates slimnica”) par:

V" 14 % (no 1613 uz 1388 euro) SIA “Rigas Austrumu
kliniska universitates slimnica”;
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v 8 % (1465 uz 1353 euro) VSIA “Paula Stradina
kliniska universitates slimnica”;

v 0,8 % (no 1319 uz 1308 euro) paréjam arstniecibas
iestadém.

Tiek uzraudzits, ka
arstniecibas iestades
veikta darba indekss
(CMI) atspogulo
faktiskos resursu
ieguldfjumus
pakalpojumu sniegSana

® Kritérijs nav sasniegts. Tikai 2024. gada Nacionalais

veselibas dienests veica pirmo un vienigo DRG
apmaksas sistemas auditu, secinot, ka arstniecibas
iestadém ir nepietickama izpratne par DRG apmaksas
sisttmas darbibas principiem un atbilstoSu pacientu
arst€Sanas gadijumu kodésanu.

Vertgjot 2025. gadam arstniecibas iestadém aprekinatos
CMI koeficientus, konstatets, ka (1) ne vienmér viena
Itmena arstniecibas iestadém tie ir lidzigi, (2) zemaka
Itmena arstniecibas iestades CMI koeficients parsniedz
krietni augstaka ITmena arstniecibas iestades CMI
koeficientu vai arT (3) dazada ITmena arstniecibas
iestades tie ir I1dzigi.

3. Vai stacionara neatlieckama mediciniska palidziba tiek planota un organizéta efektivi un produktivi?

Arstniecibas iestades
neatlickamas medicinas
un pacientu
uznemsanas nodalas
nodrosina specialistu
klastu un skaitu
atbilstosi fiksetas
piemaksas apmeéra
aprékina ietvertajam>4°

® Kritérijs nav sasniegts. Neviena no I Iidz V limena

arstniecibas iestadém nenodroSina visus neatlickamas
medictnas un pacientu uznemsanas nodala diennakts
deztru nodrosinasanai nepiecieSamos specialistus.

Neatliekamas
medicinas un pacientu
uznemsanas nodalas
nodarbinatie specialisti
dezuras laika
vienlaicigi nav
nodarbinati citas
struktlirvienibas

Kritérijs nav sasniegts. 2024. gada septembrT 15 % no
kopgja visu limenu arstniecibas iestazu deztrstundu
skaita nodro$inaja, deziiras neatlickamas medicinas un
pacientu uznemsanas nodala apvienojot ar darbu cita
arstniecibas iestades struktiirvieniba.

Viena limena
arstniecibas iestades
nodrosina lidzvertigus
neatlickamas
mediciniskas palidzibas
pakalpojumus

Kriterijs nav sasniegts. Viena [imena arstniecibas iestazu
neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas
ir atskirigs sniegto pakalpojumu veids un apjoms.
Piem&ram, visas I l[imena arstniecibas iestades vienadi ir
pieejama vien cetru no kopa 16 veidu palidziba, tostarp
palidzibu kardiologisku slimibu gadijuma nodro$ina
visas piecas I ITmena arstniecibas iestades, bet strutaino
kirurgiju — tikai viena.
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Pacientu observacijas
lidz 24 stundam
nodro$inasanai
nepieciesamo
specialistu skaits atbilst
proporcijai viens
specialists uz sesiem
pacientiem

Kriterijs nav sasniegts. Ja II Iidz V Iimena arstniecibas
iestades pacientu observacijai lidz 24 stundam piesaistitu
atseviskus specialistus pilna apméra, tad vien Cetras to
skaits atbilstu planotajai proporcijai, bet pargjas 17 —
butu lielaks par seSiem pacientiem.

Neatliekamas
medicinas un pacientu
uznemsanas nodalu
darbibas (piem&ram,
specialistu un
pakalpojumu skaits un
klasts) un izmaksu
efektivitates
(pieméram,
finansgjums, pacientu
skaits, vid&jas izmaksas
uz vienu pacientu)
raditaji pamato $o
nodalu uzturéSanas
nepiecieSamibu

Kritérijs nav sasniegts. Neatlickamas medicinas un
pacientu uznemsanas nodalu darbibas efektivitate ir
vertgjama, jo, pieméram, nemot vera, ka I Iimena
arstniecibas iestades galvenokart nodroSina apriipes
profilus, tajas 90 % pacientu hospitalizé planveida
arstéSanai un ir mazs ar neatlickamas mediciniskas
palidzibas brigadi nogadato pacientu skaits, tomer tam
maksa fiks€to piemaksu par neatlieckamas medicinas un
pacientu uznemsanas nodalas darbu. Tapat visu [imenu
arstniecibas iestades diennakts deziiru nodro$inasanai
nepiecieSsamos specialistus aizvieto ar rezidentiem,
arstiem stazieriem un citu specialitaSu arstniecibas
personam. Turklat, nemot vera, ka fiksetas piemaksas
apmérs nav atkarigs no pacientu skaita neatlickamas
medicinas un pacientu uznemsanas nodala, bet gan no
specialistu nodrosinajuma, augstaka ITmena arstniecibas
iestazu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodalas ir lielaks vidgjais pacientu skaits diena,
ievérojami lielaka specialistu noslodze un zemakas
vidgjas viena pacienta izmaksas.

Sektora vaditaja

Departamenta direktore

Liga Pure

Maija Abolina

SIS DOKUMENTS IR ELEKTRONISKI
PARAKSTITS AR DROSU ELEKTRONISKO
PARAKSTU UN SATUR LAIKA ZIMOGU
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1. pielikums. Stacionaras veselibas apriipes raditaji arstniecibas iestadés 2024. gada’*’

Neatlieckamas Neatliekamas . _ .
T L . . Pacientu observacija
Hospitalizacijas medictniskas medicinas un pacientu = ~
- " lidz 24 stundam
palidzibas Gultu uznemsanas nodala
. - o . e brigazu Vidgjais
Arstniecibas iestades Vienas Skaits S Ipatsvars (%) no visam hospitalizacijam izsaukuma arstelanas = noslodze, . Vidgjas . Vidgjas
P Vidgjais = - o ; Pacientu . Pacientu .
vidgjas ; Ipatsvars, o rezultata ilgums % . viena - viena
. skaits o atkartotas - © skaits . skaits .
izmaksas _ t. sk. diena % liekama Ianveid _ AR nogadato dicna pacienta dicna pacienta
gada kopa bérni B anas i a2 dienu _(taja Rasaney pacientu skaits izmaksas izmaksas
nakamaja diena) diena
Kopa 2071 286 051 33513 784 100 67 33 24 0,9 459 8,2 74 1781 163 360 87
V limenis 2516 124 121 16 576 340 43,4 53 47 33 0,5 189 6,4 78 666 147 170 107
Bemu - Kmiska |5 c0; 15054 | 14866 41 53 53 47 49 03 28 48 74 13 186 53 144
universitates slimnica
Paula Stradina kliniska | s, 46 825 1421 128 16,4 48 52 40 0,6 70 52 81 238 144 66 78
universitates slimnica
Rigas Austrumu
kliniska universitates 2375 62 242 289 171 21,8 57 43 24 0,5 91 7.8 77 315 134 52 106
slimnica
IV limenis 1418 78 552 9861 215 27,5 81 19 21 14 168 6,5 63 563 143 121 66
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Neatliekamas Neatlieckamas . _ ..
TR s . . Pacientu observacija
Hospitalizacijas mediciniskas medicinas un pacientu - -
- " Iidz 24 stundam
palidzibas Gultu uznemsanas nodala
. - 0 L o brigazu Vidgjais
Arstniecibas iestades Vienas Skaits S Ipatsvars (%) no visam hospitalizacijam izsaukuma arstéSanas | noslodze, . Vidgjas . Vidgjas
S Vidgjais = - i n Pacientu . Pacientu .
vidgjas ; Ipatsvars, - rezultata ilgums % . viena . viena
. skaits o atkartotas - © skaits . skaits .
izmaksas _ t. sk. diena % liekama Janveid 1-2 T nogadato diena pacienta diena pacienta
gada kopa bérni neatliekamas | planveida dienu _(taJa iy pacientu skaits izmaksas izmaksas
nakamaja diena) dhizim
Daugavpils - regionala 1553 17 656 1961 48 6,2 74 26 22 1,3 36 6,7 50 106 135 25 79
slimnica
Jelgavas pilsctas 1108 10 298 1379 28 3.6 94 6 19 1,5 26 6,1 66 92 104 13 80
slimnica
Jekabpils - regionala 1350 7750 1346 21 2,7 93 7 20 1,7 18 6,7 74 60 176 31 47
slimnica
Liepajas  regionala 1687 13715 1558 38 438 65 35 27 1.4 22 6,3 72 93 129 13 91
slimnica
Rézeknes slimnica 1239 9479 1524 26 33 90 10 10 1,5 22 6,9 68 65 144 13 34
Vidzemes slimnica 1327 12 066 1288 33 42 87 13 24 12 27 6,4 75 82 144 13 65
Ziemelkurzemes 1474 7588 805 21 2,7 77 23 19 1,2 16 6 52 65 202 12 83
regionala slimnica
111 limenis 1186 27 477 3474 75 9.6 88 12 21 1 52 59 77 210 220 52 72
Balvu un ~ Gulbenes 1444 3043 497 8 1,1 92 8 15 1 7 6,8 93 21 324 4 76
slimnicu apvieniba
Cesu klinika 1023 3790 1123 10 13 96 4 19 0.8 7 6 86 31 182 10 76
Dobeles un apkartnes 1336 1941 6 5 0,7 94 6 10 1,6 4 79 60 18 377 4 71
slimnica
Jirmalas slimnica 1006 4679 2 13 1,6 70 30 24 1 9 56 89 29 221 2 89
Kuldigas slimnica 1097 3711 708 10 13 97 3 27 1,5 7 6,3 57 30 214 5 94
Madonas slimnica 1413 4711 895 13 1,6 77 23 18 0,6 5 52 75 28 258 7 75
Ogres rajona slimnica 1123 5602 243 15 2 99 1 24 1 12 5 85 53 133 19 61
II Iimenis 1035 8353 807 23 2,9 93 7 19 0,5 14 6,1 55 56 361 11 71
Aliksnes slimnica 997 2488 313 7 0.9 100 0 27 0.8 4 54 55 16 319 4 87
Kraslavas slimnica 1047 1778 - 5 0,6 86 14 9 0 3 5.8 47 8 511 2 57
Preilu slimnica 921 1494 3 4 0,5 88 12 17 0 2 6,3 52 10 593 2 47
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Neatlickamas Neatliekamas . _ .
T L . . Pacientu observacija
Hospitalizacijas mediciniskas medicinas un pacientu - -
- “ lidz 24 stundam
palidzibas Gultu uznemsanas nodala
. - 0 L o brigazu Vidgjais
Arstniecibas iestades Vienas Skaits S Ipatsvars (%) no visam hospitalizacijam izsaukuma arstéSanas | noslodze, . Vidgjas . Vidgjas
S Vidgjais = - i n Pacientu . Pacientu .
vidgjas ; Ipatsvars, - rezultata ilgums % . viena . viena
. skaits o atkartotas - © skaits . skaits .
izmaksas _ t. sk. diend % liekama Ianveid 1-2 Raliondas nogadato diend pacienta diena pacienta
gada kopa bérmni neatlickamas S planveida dienu _(taJa iy pacientu skaits izmaksas izmaksas
nakamaja diena) dhizim
Tukuma slimnica 1129 2593 491 7 0,9 94 6 18 1 6 7,0 63 21 233 3 75
I Iimenis 877 5449 5 15 %9 10 90 4 1 1 9,5 65 60 196 - -
Aizkraukles slimnica 813 1428 1 4 0,5 11 89 3 0,8 0 8,1 76 14 159
Bauskas slimnica 927 980 - 3 0,3 35 65 7 1 0 11,8 83 17 136
Limbazu slimnica 997 766 - 2 0,3 5 95 3 0.8 0 9.4 45 10 242 Nav paredzeta
Livanu slimnica 900 861 - 2 0,3 0 100 2 1,5 0 10 47 7 360
Ludzas — medicinas 829 1414 4 4 0.5 1 99 3 0.9 0 8.9 77 12 199
centrs
VLG 2659 23 696 1839 65 8,3 63 37 14 0,7 18 12,7 85 128 169 3 84
specializetas
Nacionalais
rehabilitacijas  centrs 2728 4796 1343 13 1,7 0 100 1 0,4 0 14,7 97 14 84 Nav paredz&ta
“Vaivari”
Rigas Dzemdibu nams 1264 5088 400 14 1,8 100 0 20 0,7 1 42 48 15 721 2 104
Traumatologijas —un | gq5 7246 62 20 2,5 50 50 28 0,5 7 6,1 55 80 85 Nav paredzéta
ortop&dijas slimnica
Nacionalais psihiskas | 353 6566 34 18 23 9% 4 4 1.2 10 25,1 104 20 155 2 69
veselibas centrs
Specializétas 3463 16 737 945 46 539, 87 13 7 2,5 17 26,5 81 100 127 2 169
Bérnu
psihoneirologiska 12162 171 172 0 0,1 0 100 6 - 0 44,6 46 Nav paredzeta Nav paredzeta
slimnica “Ainazi”
Daugavpils
psihoneirologiska 5025 4378 - 12 1,5 100 0 2 4,4 3 49,6 90 11 98 1 122
slimnica
Piejuras slimnica 3795 1082 - 3 0,4 100 0 3 4,7 1 30 85 3 380 0 467
Rigas 2. slimnica 2283 3508 1 10 1,2 60 40 17 1,3 6 9,3 82 49 81 - -
Siguldas slimnica 1013 1016 1 3 0,4 66 34 18 0,4 0 8,3 34 16 255 0 441
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Neatlickamas Neatlickamas Pacientu observiciia
Hospitalizacijas mediciniskas medicinas un pacientu - rach
lidz 24 stundam
palidzibas Gultu uznem3anas nodala
. = o . T brigazu Vidgjais
Arstniecibas iestades Vienas Skaits A Ipatsvars (%) no visam hospitalizacijam izsaukuma arstéSanas | noslodze, . Vidgjas . Vidgjas
S Vidgjais = - i n Pacientu . Pacientu .
vidgjas ; Ipatsvars, - rezultata ilgums % . viena . viena
izmaksas t. sk sl§a1ts % 2 atkartotas nogadato sl$a1ts pacienta Sl?alts pacienta
5 kopa o diena neatlickamas  planveida . (taja pasa vai : : diena h diena .
gada bérmni dienu X s Vel pacientu skaits izmaksas izmaksas
nakamaja diena) dhizim
Slimnica 3072 3191 464 9 11 94 6 6 1.5 4 23,1 75 10 112 1 76
Gintermuiza
Strencu
psihoneirologiska 3222 3391 307 9 1,2 100 0 5 2,4 4 21,2 82 9 120 0 555
slimnica
Parejas 1011 1666 6 5 0,6 28 72 9 1,6 0 9,5 57 - -
Latvijas Juras | g35 784 - 2 03 1 99 15 13 0 77 53
medicnas centrs
Rehabilitacijas - centrs | 5, 5 - 0 0 0 100 0 0 0 23,8 -
Ligatne
Priekules slimnica 762 116 - 0 0 0 100 1 1,7 0 6,4 - Nav paredzéta Nav paredzéta
Saldus medicinas 749 460 5 1 02 100 0 7 2 0 11,0 55
centrs
Sanare — KRC | g4, 301 1 1 0.1 0 100 0 1,7 0 12,7 52
Jaunkemeri
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2. pielikums. Pacientu skaita planoSana DRG un iezimé&to pakalpojumu
programmas

1. tabula. Piemeri par arstniecibas iestaddém DRG pakalpojumu programmas planoto un faktisko pacientu
skaitu 2022. gada un planoto pacientu skaitu 2023. gadam

2022. gada Pakalpojumu

2022. gada faktiskais programmas Slf;fstl(stkzlks pcagi,eigtjg 2023. gada
= . . planotais pacientu skaits “Covid-19 N planotais .
Arstniecibas iestade . . . pacienti) + 10 % . Pamatojums
pacientu 4 + 8 ménesi pacientu cionta skaita pacientu
skaits (01.09.2021.— arstésana™*® P eaueums skaits
31.08.2022.) pacientu skaits ple
Bérnu kliniska 15789 12097] 495 nepiemero 15789 Saglabajas esosais pacientu skaits, jo izpilda
universitates slimnica kvalitates raditajus
Paula Stradina kliniska 34 843 30374 2356 nepiemero 32730 Nepieméro 10 % pacientu skaita pieaugumu,
universitates slimnica jo Covid-19 laika nepartrauca planveida
pakalpojumu snieg$anu
Rigas Austrumu kliniska 52738 39113] 4032 47 460 47 460 Pieméro 10 % pacientu skaita pieaugumu
universitates slimnica
Rézeknes slimnica 9200 6309 1298 8368 8368 Pieméro 10 % pacientu skaita pieaugumu
Ogres rajona slimnica 4927 4678 - 5146 4927 Nepieméro 10 % pacientu skaita pieaugumu,

jo nevar parsniegt 2022. gadam planoto
pacientu skaitu

Jarmalas slimnica 2649 28497 157 3307 2849 Faktiska izpilde sasniedza 108 % un pacientu
skaits 2023. gadam planots faktiskas izpildes
apméra, nepiemerojot 10 % pacientu
pieaugumu un neieklaujot  Covid-19
pacientus, jo arstniecibas iestade vairs
nenodros§inas Covid-19 pacientu arsté$anu

Limbazu slimnica 131 4417 111 607 144 Faktiska izpilde sasniedza 337 % un pacientu
skaits 2023. gadam planots ieprieksgja gada
planota  pacientu  apméra,  papildus
piemérojot 10 % pacientu skaita pieaugumu

2. tabula. Piemeri par arstniecibas iestadém DRG pakalpojumu programmas planoto un faktisko pacientu
skaitu 2023. gada un planoto pacientu skaitu 2024. gadam

Arstniecibas iestade 2023. gada planotais pacientu skaits 2023. gada faktiskais pacientu 2023. gada planotais pacientu 2024. gada planotais pacientu
skaits 4 + 8 menesi skaits + 10 % pacientu skaita skaits*
(01.09.2022.-31.08.2023.) picaugums
Kopa N P Kopa N P Kopa N P Kopa N P
Bérnu kliniska 15789 10 885 4904 12 836 7574 5262 17 368 11974 5394 15789 10 885 4904
universitates slimnica
Paula Stradina kliniska 32730 20 365 12365 329571 18905 14052 | 36003 | 22402 13 602 32507 18 905 13 602
universitates slimnica
Rigas Austrumu kliniska 47 460 28 324 19 136 45317| 29287 16030 52206 @ 31156 21050 45317 29 287 16 030
universitates slimnica
Vidzemes slimnica 10 196 8936 1260 9837 9251 586 11216 9830 1386 10 063 9251 586
+226
Rézeknes slimnica 8368 6904 1464 87551 8281 474 9205 7594 1610 8068 7594 474
Limbazu slimnica 144 - 144 4097 - 409 158 - 158 205 - 158
+47

>

* Planotais pacientu skaits bez pakalpojumu programmam “Dzemdibu palidziba”, “Planveida Tslaiciga kirurgija” un “Planveida Tslaiciga invaziva kardiologija”.
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3. tabula. Pieméri par arstniecibas iestadém DRG pakalpojumu programmas planoto un faktisko pacientu
skaitu 2024. gada un planoto pacientu skaitu 2025. gadam

Arstniecibas 2024. gada planotais pacientu Faktiskais pacientu skaits Planveida 2025. gada planotais Pamatojums
iestade skaits 4 + 8 menesi 1slaiciga pacientu skaits
(01.09.2023.-31.08.2024.) kirurgija
349
Kopa N* [P Kopa N* p* Kopa N* R
Bérnu kliska 15990 10 885 5105 13078] 7234 5844 - 16 036 = 10885 5105 Papildu 46 pacientu skaita
universitates +46 ieplanosana ir pamatota ar
slimnica nepiecieSamibu nodrosinat
stabilu un kvalitativu veselibas
apripi ilgtermina
Paula Stradina 38676 20 098 18 578 416577 21227 | 20430 1822 39855 21227 20430 Lai arl pacientu skaits bija
kliniska +20 -1822 | jasamazina par
universitates 1980 pacientiem, tomér, nemot
slimnica veéra finansgjuma nozimigumu
un nodro$inot elastibu
arstniecibas iestadei, pacientu
skaitu samazindja par
1822 pacientiem, bet
20 pacientus ieplanoja
neatlickamaja dala
Rigas Austrumu 46 803 29 287 17 516 486227 30 529 18 093 224 51127 30529 18093 @ Nemot veéra  finansgjuma
kliniska +2729 -224 nozimigumu un nodro$inot
universitates elastibu arstniecibas iestadei,
slimnica pacientu  skaitu  palielinaja
neatliekamaja dala par 2729,
veéra nemot pieaugoso tendenci
Vidzemes slimnica = 11 137 10 354 783 10 689 | 10 005 684 - 10689 | 10005 684 -
Rézeknes slimnica 8480 7879 631 859471 7930 664 210 8384 7930 664 -
-210
Limbazu slimnica 205 - 205 4157 - 415 - 226 - 226 -
Bauskas slimnica 203 - 203 183) 46 137 - 183 46 137 -

* N — neatlickama stacionara veselibas apriipe, P — planveida stacionara veselibas apriipe.

4. tabula. Revizijas izlas€ ieklauto arstniecibas iestaZzu planotais un faktiskais pacientu skaits un kopgjais
finansgjums 2024. gada

Plans 01.01.2024.

Faktiska izpilde liguma ietvaros 31.12.2024.

Faktiska izpilde salidzindjuma ar sakotngjo planu

Pacienti Finansgjums Pacienti Finansgjums Pacienti Finansgjums
Paula Stradina kliniska 44 645 122967914 47582 136 260 169 2937 7% 13 292 255 11 %
universitates slimnica
Rigas Austrumu kliniska 59221 148 815912 62222 162 944 884 3001 5% 14 128 972 9%
universitates slimnica
Liepajas regionala slimnica 14 743 26271 403 13 831 27 554 198 912 -6 % 1282795 5%
Jekabpils regionala slimnica 7103 12 638 749 7628 14 489 823 525 7% 1851074 15%
Madonas slimnica 4606 85006901 4681 9495 788 75 2% 988 887 12 %
Ogres rajona slimnica 5812 8361292 5611 8934795 -201 -3% 573 503 7%
Jurmalas slimnica 4635 6873 802 4722 6775 112 87 2% 35180 1%
Tukuma slimnica 2298 3985 161 2607 4705 682 309 13 % 720 521 18 %
Aizkraukles slimnica 1388 1778 256 1439 2 000 760 51 4% 222 504 13%
Livanu slimnica 751 1398 969 807 1605 304 56 7% 206 335 15 %
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5. tabula. Revizijas izlase ieklauto arstniecibas iestazu DRG un iezZzim&to pakalpojumu programmu
sakotngji planotais pacientu skaits un izpilde 31.12.2024

Arstniecibas iestade Pakalpojumu programma Plans 2024. gadam Faktiska izpilde uz Izmainas pret planu
31.12.2024.
pacienti finans&jums pacienti finansgjums pacienti % finansgjums %
Paula Stradina kliniska | DRG fiksetais 38676 83383918 40 560 87 689 371 1884 5 4305453 5
universitates slimnica | maksajums
leziméto  pakalpojumu 5438 12 151 389 6021 13 871 600 583 11 1720211 14
programmas
Rigas Austrumu DRG fiksetais 46 803 80 729 946 49 015 84 693 739 2212 5 3963793 5
kliniska universitates | maksajums
slimnica leziméto  pakalpojumu 12 250 30486 477 12 444 30553 580 194 2 67103 0,2
programmas
Liepajas regionala DRG fiksetais 11722 13 446 973 11332 12 999 582 -390 -3 -447 391 -3
slimnica maksajums
leziméto  pakalpojumu 2925 6263778 3003 6572 861 78 3 309 083 5
programmas
Jekabpils regionala DRG fiksetais 6455 6312170 7205 7 045 575 750 12 733 405 12
slimnica maksajums
leziméto  pakalpojumu 645 1422204 619 1309230 -26 -4 -112974 -8
programmas
Tukuma slimnica DRG fiksetais 2116 1950313 2426 2236 039 310 15 285 726 15
maksajums
leziméto  pakalpojumu 182 135 888 178 129 042 -4 -2 -6846 -5
programmas
Ogres rajona slimnica | DRG fiksetais 5797 5517642 5799 5519 545 2 0,03 1903 0,03
maksajums
lezim@to  pakalpojumu 15 11912 15 11912 - 0 - 0
programmas
Madonas slimnica DRG fiks@tais 3964 3621514 4112 3756727 148 4 135213 4
maksajums
leziméto  pakalpojumu 519 1 608 095 441 1370924 -78 -15 =237 171 -15
programmas kopa
Livanu slimnica DRG fiksetais 21 17 344 22 18170 1 5 826 5
maksajums
leziméto  pakalpojumu 730 645 208 785 706 077 55 8 60 869 9
programmas kopa
Jarmalas slimnica DRG fiksetais 4517 3881565 4595 3948 593 78 2 67 028 2
maksajums
leziméto  pakalpojumu 88 87 130 82 70 040 -6 -7 -17.090 -20
programmas kopa
Aizkraukles slimnica | DRG fiks&tais 276 228234 364 301 004 88 32 72770 32
maksajums
leziméto  pakalpojumu 1112 807 025 1103 800 237 -9 -1 -6788 -1
programmas kopa

6. tabula. SIA “Liepajas regionala slimnica” DRG un iezimé&to pakalpojumu programmu sakotngji
planotais pacientu skaits un faktiska izpilde 31.12.2024.

Pakalpojumu programma Plans 2024. gadam Faktiska izpilde 31.12.2024. Izmainas salidzinajuma ar planu
pacienti  finans&jums pacienti finansgjums pacienti finansgjums
1. DRG fiksétais maksajums 11722 13 446 973 11332 12 999 582 -390 (-3 %) -447 391 (-3 %)
2. leziméto pakalpojumu programmas kopa 2925 6263 778 3003 6572 861 78 (+3 %) 309 083 (+5 %)
Neirologija 315 626 721 216 429751 -99 (-31 %) -196 970 (-31 %)
Guzas locitavas endoprotezeSana ar cement&jamu endoprotézi 160 466 210 86 250 588 -74 (-46 %) =215 622 (-46 %)
Kimijterapija pieaugusajiem 722 715415 480 475 622 -242 (-34 %) -239 793 (-34 %)
Guzas locitavas endoprotezesana ar bezcementa fiksacijas vai 199 724 380 238 866 344 39 (+20 %) 141 954 (+20 %)
hibrida tipa endoprotézi
Staru terapija 187 896 929 258 1237474 71 (+38 %) 340 545 (+38 %)
Paliativa apriipe (no 05.07.2024.) - - 272 406 050 272 (+100 %) 406 050 (+100 %)
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3. pielikums. Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu pacienti 2023.-2024. gada*"’

2023. gads 2024. gads
2] k= ) 2] ) )
= Q - s 2 = B E s = i) = TS = 2 s
2 E S35 Eg 28 Fg B8 8FL ¥ =z §F Eg ©SEF Tg B3 RFE & s
S = . . = B &S S s > 2 Sy MO ISy S & = A M= E 2k = ? Sy O s g S &
= Arstniecibas iestades nosaukums 2 2 5 L5 395 s 8 825 E5%F 2% -2 z 5 L8 | 88% £ .8 5285 ELSE R&
3 2 =%  I% T8z =% =38z z:Egd 8% & 2% §% 25T =% sBz zEgd BT
2 28 | B 5% JE $9% §:28° Pz L g2 BF $Ez| y& | 353 5457 ot
2 ) J S8 & 3 28 8 28 S € -8 =3 : S §¢ % > s =8 S €
]% 'g & e = é - - & ;“ . ~ 3 %0 & g ]% 'g & = S g - = % . & g %D & g
5 5 = B EE HE 2R & |8 - g & a2 AE 28
~ S Z = S Z
2 Bérnu kliniska universitates slimnica 39272 14 590 8016 55 6574 45 10183 26 41138 | 15054 8032 53 7022 47 10 150 25
£ Paula Stradina kliniska universitates slimnica 80 755 46 770 22152 47 24 618 53 25969 32 86843 | 46825 | 22548 48 24277 52 25475 29
= Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica 107 472 60 374 33586 56 26788 44 31742 30 115031 | 62242 | 35563 57 26 679 43 33315 29
Kopa V Iimena arstniecibas iestades| 227 499 121734 | 63754 52 57 980 48 67 894 30 243012 124121 66 143 53 57978 47 68 940 28
Daugavpils regionala slimnica 38524 18 070 13 266 73 4804 27 12590 33 38722 | 17656 @ 13032 74 4624 26 13 058 34
Jelgavas pilsétas slimnica 31 066 10 622 9995 94 627 6 9995 32 33581 | 10298 9680 94 618 6 9595 29
@»n
‘g Jekabpils regionala slimnica 20332 7570 7225 95 345 5 6363 31 21944 7750 7200 93 550 7 6441 29
E  Liepajas regionala slimnica 34 348 14 089 9127 65 4962 35 8013 23 33887 | 13715 8889 65 4826 35 8099 24
> Rézeknes slimnica 21256 10 176 9526 94 650 6 8176 38 23572 9479 8493 90 986 10 8020 34
=
Vidzemes slimnica 28 146 11 863 10 729 90 1134 10 9995 36 30058 | 12066 = 10457 87 1609 13 9958 33
Ziemelkurzemes regionala slimnica 22 571 7822 6285 80 1537 20 6010 27 23 661 7588 5851 77 1737 23 5970 25
Kopa IV limena arstniecibas iestades 196 243 80212 66 153 82 14 059 18 61142 31 205425 78552 63602 81 14 950 19 61141 30
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 6787 2706 2505 93 201 7 2423 36 7489 3043 2810 92 233 8 2594 35
. Césuklinika 10270 3289 3116 95 173 5 2538 25 11369 3790 3620 96 170 4 2695 24
E Dobeles un apkartnes slimnica 6558 2270 2129 94 141 6 1687 26 6411 1941 1834 94 107 6 1622 25
£ Jurmalas slimnica 9929 4780 3310 69 1470 31 3090 31 10538 4679 3277 70 1402 30 3360 32
= Kuldigas slimnica 10 895 3993 3694 93 299 7 2670 25 11013 3711 3600 97 111 3 2564 23
=
Madonas slimnica 9794 4623 3489 75 1134 25 1868 19 10274 4711 3611 71 1100 23 1842 18
Ogres rajona slimnica 17 822 5604 5561 99 43 1 4425 25 19392 5602 5548 99 54 1 4317 22
g i}
Kopa III I'mena arstniecibas iestades 72 055 27265 23 804 87 3461 13 18 701 26 76486 = 27477 @ 24300 88 3177 12 18 994 25
@ Aldksnes slimnica 6309 2478 2455 99 23 1 1586 25 5967 2488 2484 100 4 0 1411 24
g Kraslavas slimnica 2764 1742 1476 85 266 15 900 33 3008 1778 1524 86 254 14 976 32
= Preilu slimnica 3451 1610 1511 94 99 6 517 15 3495 1494 1313 88 181 12 578 17
—
= Tukuma slimnica 7297 2289 2194 96 95 4 1955 27 7847 2593 2449 94 144 6 2219 28
Kopa II Iimena arstniecibas iestades| 19 821 8119 7 636 94 483 6 4958 25 20317 = 8353 7770 93 583 7 5184 26
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2023. gads 2024. gads
2] 3 o 2] ) Q
2 2 ‘5 s 2 = & ) s e 3= 2 ‘5 SN 5 & ) 5 X
2 e =5 = S S = 2o KT8 5 = R E. £885 B._. 25 KESo o 5
g o g £% | §§  s8y  2E | %8, BB%, €z §  £8 5§ EEi| TE | %8y S8%. 2:
a Arstniecibas iestades nosaukums .2 & IR ‘s 9 = S s S o & §Fas g s ) & o8 S 83 SR S o & © = ax =
£ 3] S 2 =2 S5 9 = 5SS S5 S| N & 13) S 2 =2 ] S| = 58S |8 IS ] g
5 8 = = =2 g'ﬁ% s 2 SRRz LESE 5= = = R © S s a8 SRe ~ES8Y g=
2 25 25  E§F8 4&  ©Fs8 sSE3 ©EE 2 s E& FEE 4& ©vSE 3£ g £
s > 8 o sES | 2 EE= ZB® | .8 s o8 g8 7 EE~ ZE® -5
D 2 = ) = & - s F e &5 5y 2 = 5 EIQ'G - s 2 ) &35
3 2 = 52 a2 HE 2R & |8 - £ 2 a2 AE 28
i 2 Z & st Z
Aizkraukles slimnica 4866 1346 12 1 1334 99 30 1 5274 1428 151 11 1277 89 72 1
‘2 Bauskas slimnica 5543 890 - - 890 100 69 1 6352 980 340 35 640 65 146 2
‘é’ Limbazu slimnica 4359 841 - - 841 100 27 1 3557 766 38 5 728 95 74 2
P
— Livanu slimnica 2184 724 - - 724 100 6 0 2396 861 0 0 861 100 19 1
Ludzas medicinas centrs 4219 1259 - - 1259 100 80 2 4229 1414 14 1 1400 99 104 2
Kopa I limena arstniecibas iestades 21171 5060 12 0 5048 100 212 1 21 808 5449 543 10 4906 90 415 2
. 2 Nacionalais rehabilitacijas centrs “Vaivari” 4906 4807 - - 4807 100 - 0 4929 4796 0 0 4796 100 - 0
5% Rigas Dzemdibu nams 6259 5584 5584 100 - - 530 8 5395 5088 5088 100 0 0 428 8
E 'E Nacionalais psihiskas veselibas centrs 7960 6791 6525 96 266 4 3862 49 7479 6566 6304 96 262 4 3713 50
> 2 . o
& Traumatologijas un ortop&dijas slimnica 29 485 7253 3648 50 3605 50 2659 9 29 069 7246 3622 50 3624 50 2409 8
Kopa V limena specializétajas arstniecibas iestades 48 610 24 435 15757 64 8678 36 7051 15 46872 23696 15014 63 8682 37 6550 14
Bernu psihoneirologiska slimnica “Ainazi” nav paredzéta 158 - - 158 100 - - nav. 171 0 0 171 100 1
paredzéta
,E Daugavpils psihoneirologiska slimnica 4480 4323 4323 100 - - 1048 23 4184 4378 8 4378 105 0 0 1098
8 Piejaras slimnica 1140 1124 1124 100 - - 416 36 1080 10828 1081 100 1 0 382
£ Rigas 2. slimnica 17 476 3543 1939 55 1604 45 2258 13 18011 3508 2093 60 1415 40 2232
P
& Siguldas slimnica 5934 1408 907 64 501 36 23 0 5978 1016 668 66 348 34 19
Slimnica “Gintermuiza” 3649 3300 3096 94 204 6 1266 35 3658 3191 2989 94 202 6 1281
Strencu psihoneirologiska slimnica 3526 3484 3440 99 44 1 1302 37 3414 3391 3377 100 14 0 1360
Kopa specializétajas arstniecibas iestades 36205 17340 14829 86 2511 14 6313 17 36325 16737 14586 87 2151 13 6373
Latvijas Juras medicinas centrs 792 1 0 791 100 - - 784 4 1 780 99 1
2 Rehabilitacijas centrs “Ligatne” - - - - - - - 5 0 0 5 100 -
2 Prickules slimnica nav paredzéta | 141 - - 141 100 2 - nav. 116 0 0 116 100 1
I paredzeta
A Saldus medicinas centrs 516 509 99 7 1 41 - 460 460 100 0 0 34
Sanare KRC Jaunkemeri 1097 - - 1097 100 - - 301 0 0 301 100 -
Kopa parégjas arstniecibas iestades 0 2546 510 20 2036 80 43 - 0 1666 464 28 1202 72 36
Pavisam kopa, 621 604 286 711 | 192 455 67 94 256 33 166 314 27 | 650245 286 051 192422 67 93 629 33 167 633
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4. pielikums. Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsSanas nodalu
darbibas raditaji 2023.-2024. gada’>!

Faktiskais Faktiskais Pieaugums Kopgjais Viena pacienta
Limenis Arstniecibas iestades nosaukums finansgjums finansg&jums salidzinajuma ar =~ pacientu skaits vidgjas izmaksas
2023. gada, euro 2024. gada, euro 2023. gadu, % 2024. gada 2024. gada
Bérnu kliniska universitates slimnica 4994 306 6168418 24 41 138 150
V Ilimenis Paula Stradina kliniska universitates slimnica 7 020 695 10 221 495 46 86 843 118
Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica 8 608 162 13 099 265 52 115031 114
Kopa V limena arstniecibas iestades 20 623 163 29 489 178 43 243 012 121
Daugavpils regionala slimnica 3769 524 4413 154 17 38722 114
Jelgavas pilsétas slimnica 2 545426 3501 824 38 33 581 104
Jekabpils regionala slimnica 2 838 483 3499 820 23 21944 159
IV Iimenis Liepajas regionala slimnica 3215914 3988 499 24 33 887 118
Ré&zeknes slimnica 2543 872 3322074 31 23 572 141
Vidzemes slimnica 2 858 407 3617506 27 30 058 120
Ziemelkurzemes regionala slimnica 3506 594 4384133 25 23 661 185
Kopa IV limena arstniecibas iestadés 21278 220 26 727 010 26 205 425 130
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 1901 802 2 349 809 24 7489 314
Cé&su klinika 1589 096 1939 202 22 11369 171
Dobeles un apkartnes slimnica 1901 600 2349 742 24 6411 367
11T Iimenis Jurmalas slimnica 1902 263 2130 540 12 10 538 202
Kuldigas slimnica 1902 455 2350027 24 11013 213
Madonas slimnica 1 896 874 2 644 889 39 10274 257
Ogres rajona slimnica 1 896 999 2 349 965 24 19 392 121
Kopa III limena arstniecibas iestades 12 991 089 16 114 174 24 76 486 211
Aliksnes slimnica 1274 507 1 822 984 43 5967 306
_ . Kraslavas slimnica 1176 504 1527816 30* 3008 508
II I'menis . P—
Preilu slimnica 1901 107 2054 561 8 3495 588
Tukuma slimnica 1233 745 1697 238 38* 7847 216
Kopa II imena arstniecibas iestades 5585 863 7102 599 27 20 317 350
Aizkraukles slimnica 641 593 840 084 31 5274 159
Bauskas slimnica 641 485 861 769 34 6352 136
I limenis Limbazu slimnica 641737 861 853 34 3557 242
Livanu slimnica 640 561 861 461 34 2396 360
Ludzas medicinas centrs 640 927 839 862 31 4229 199
Kopa I imena arstniecibas iestades 3206303 4265 029 33 21 808 196
Nacionalais rehabilitacijas centrs “Vaivari” 320 204 413 106 29 4929 84
V Iimena Rigas Dzemdibu nams 3769 081 3887762 3 5395 721
specializeétas | Nacionalais psihiskas veselibas centrs 625 414 1 161 440 86 7479 155
Traumatologijas un ortop&dijas slimnica 1280 125 2461 704 92 29 069 85
Kopa V limena specializétajas arstniecibas iestades 5994 824 7924 012 32 46 872 169
Daugavpils psihoneirologiska slimnica 312697 410 603 31 4184 98
Piejurras slimnica 312 788 410 634 31 1080 380
Specializétas Rigas 2. slimnica 957 386 1453 167 52 18011 81
Siguldas slimnica 1268 859 1526 085 20 5978 255
Slimnica “Gintermuiza” 312617 410 577 31 3658 112
Stren¢u psihoneirologiska slimnica 312558 410 557 31 3414 120
Kopa specializétajas arstniecibas iestades 3476 905 4621 623 33 36 325 127
Pavisam kopa 73 156 367 96 243 625 32 650 245 148

109



REFORMU NAV, PERSONALA TRUKST - KURP VIRZAS STACIONARA VESELIBAS APRUPE?

5. pielikums. Aplése par fikseto piemaksu, kas izmaksata par
nenodrosinatam deZurstundam neatlickamas medicinas un pacientu
uznemsanas nodala 2024. gada septembr1

Fiksetas piemaksas apmeérs, kas sanemts

Arstniecibas iestades NenodroSinato deziirstundu skaits, t. sk.: v i m v- -
par nenodroSinatam deZiirstundam, t. sk.:
par arstu par arstniecibas un
- . arstu arstniecibas un arstniecibas specialistu arstniecibas atbalsta
Iimenis nosaukums
specialistu atbalsta personu nenodro§inatam | personu nenodrosinatam
deztrstundam deztirstundam
I Livanu slimnica 441 1688 9607 16 876
Aizkraukles slimnica 568 24 12374 210
Bauskas slimnica 321 1688 6993 19 031
Limbazu slimnica 207 780 4509 8746
Ludzas medicinas centrs 544 1088 11 851 14 027
Kopa 2081 5268 45 334 58 889
I Altiksnes slimnica 1762 4834 35468 55428
Preilu slimnica 1374 5400 27016 61413
Tukuma slimnica 1364 2819 37385 33796
Kraslavas slimnica 1059 3349 21579 37 648
Kopa 5559 16 402 121 449 188 285
I Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 309 6603 6719 71672
Césu klinika 436 4394 9498 48 210
Dobeles un apkartnes slimnica 1380 6142 27147 66 712
Jurmalas slimnica 2029 5872 41 285 65926
Kuldigas slimnica 845 5075 18 408 57073
Madonas slimnica 3976 6903 83 700 74 834
Ogres rajona slimnica 3230 5880 67 448 67187
Kopa 12 205 40 869 254205 451 613
v Daugavpils regionala slimnica 2390 720 55377 9449
Jelgavas pilsétas slimnica 2612 7028 56 902 77 683
Jekabpils regionala slimnica 431 833 9389 8095
Liepajas regionala slimnica 3188 3416 68 812 32399
R&zeknes slimnica 2732 5817 58 652 60910
Vidzemes slimnica 641 7273 13 964 81121
Ziemelkurzemes regionala slimnica, 3723 3560 61915 44 042
t.sk. Talsu filiale
Kopa 15717 28 647 325011 313 699
\% Rigas Austrumu kliniska universitates 8890 37451 193 667 393 255
slimnica
Paula Stradina kltniska universitates 11277 31479 245 656 327 859
slimnica®>?
Bérnu kliniska universitates slimnica®> 4935 6462 107 508 84 806
Kopa 25102 75 392 546 831 805 920

Pavisam kopa 60 664 166 578 1292 831 1 818 406
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6. pielikums. Fikséta piemaksa par pacientu observaciju Iidz 24 stundam
2022.-2025. gada®>*

Limenis

V limenis

IV limenis

III limenis

11
Iimenis

V limena
specializetas

Specializétas

Arstniecibas 2022. gads 2023. gads 2024. gads 2025. gads
iestade faktiski t. sk. maksajuma faktiski - faktiski - - planotais - -
veiktais piemaksa apmers, veiktais g_ o\i veiktais g o\i g o\oﬁ maksajums % o\oﬁ % °\i
maksajums atskaitot maksajums z -§ maksajums z -§ z -§ z -§ z —§
piemaksu g g g g, o g, o
aaq B Q aa aa aq
Rigas Austrumu 2071489 226 569 1844920 1974 258 7 2011776 2 9 1902 944 -4 3
kliniska universitates
slimnica
Paula Stradina 1553 067 861 027 692 040 740 555 7 1865916 152 170 2380736 221 244
kliniskas
universitates slimnica
Bérnu kliniska 2619 824 140 859 2478 965 2634726 6 2770233 5 12 2 690 868 2 9
universitates slimnica
Daugavpils regionala 643 711 288 731 354 980 379 984 7 719979 89 103 864 902 128 144
slimnica
Jelgavas pilsetas 503 564 339782 163 782 175318 7 383139 119 134 475 480 171 190
slimnica
Jekabpils regionala 309 641 157 153 152 488 163 229 7 523 652 221 243 693 093 325 355
slimnica
Liepajas regionala 545236 402 984 142 252 152271 7 432 790 184 204 563 002 270 296
slimnica
Rézeknes slimnica 329 486 204 532 124 954 133 757 7 166 204 24 33 173 601 30 39
Vidzemes slimnica 437720 298 057 139 663 149 500 7 316 061 111 126 389 476 161 179
Ziemelkurzemes 416 164 277912 138 252 147 989 7 372318 152 169 474716 221 243
regionala slimnica
Balvu un Gulbenes 81 968 14 665 67 303 72 043 7 113851 58 69 130 001 80 93
slimnicu apvieniba
Césu klinika 112 885 48 171 64714 69 273 7 285538 312 341 389 099 462 501
Dobeles un apkartnes 74 849 21784 53 065 56 802 7 108 114 90 104 130 022 129 145
slimnica
Jirmalas slimnica 99 060 61996 37 064 39673 7 72 100 82 95 85 695 116 131
Kuldigas slimnica 89 249 39 596 49 653 53150 7 163 790 208 230 215 603 306 334
Madonas slimnica 91 956 36 890 55 066 58 945 7 195 206 231 254 259 447 340 371
Ogres rajona slimnica 127 990 65277 62713 67 130 7 428 864 539 584 605 302 802 865
Aluksnes slimnica 65 554 31079 34 475 36 902 7 130 068 252 277 174 216 372 405
Kraslavas slimnica 29 166 3045 26 121 25810 -1° 39202 52 50 42977 67 65
Preilu slimnica 24 225 7987 16 238 17 382 7 36019 107 122 44 191 154 172
Tukuma slimnica 77 085 19 549 57 536 61 588 7 80479 31 40 85861 39 49
Nacionalais psihiskas 78 852 36 561 42291 46 221 9 49 595 7 17 47945 4 13
veselibas centrs
Rigas Dzemdibu 57 341 86 012
nams®
Daugavpils 45572 12 134 33438 36 544 9 38 635 6 16 37 042 1 11
psihoneirologiska
slimnica
Pigjuiras slimnica 19 130 9723 9407 10 282 9 10 750 5 14 10 242 0 9
Siguldas slimnica 29 136 43 704
Slimnica 39249 18 458 20 791 22723 9 24 016 6 16 23022 1 11
“Gintermuiza”
Strencu 40711 16 996 23715 25918 9 27 187 5 15 25950 0 9
psihoneirologiska
slimnica
Kopa 10 527 403 3641517 6 885 886 7351973 7 11 451 959 56 66 13 045 149 77 89
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7. pielikums. Pacientu observacijas lidz 24 stundam nodroSinajums 01.01.2025.

Limenis Arstniecibas iestades nosaukums Observacijas Observacijas gultu atrasanas vieta Personals, kas nodrosina pacientu observaciju Edinasanas pakalpojuma nodro$inasana
gultu skaits' observacija
\% Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica 20 8 — Neatlickamas palidzibas postenos Postenu personals Ja
12 — Atseviska vieniba Neatlickamas medictnas = Atseviski 1 masa un 1 masu paligs uz 12 gultam 24/7
un pacientu uznemsanas klinika
Paula Stradina kliniskas universitates slimnica 26 Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals Ja
nodala
Beérnu kliniska universitates slimnica 29 Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals Ja
nodala un gadfjumos, kas pietrikst vietu — | un gadijumos, kad pietriikst vietu stacionara nodalu, kuras atrodas
stacionara nodalas observacijas gultas, personals
v Daugavpils regionala slimnica 20 Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals | Ja, iznemot vakara un nakts stundas, jo
nodala pasiifijumu pienemsana ir iesp&jama lidz
plkst. 13.00
Jelgavas pilsétas slimnica 4 Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals Ne
nodala
Jekabpils regionala slimnica 10 Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas | Atsevisks neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas Ja
nodala personals, kas nodroSina tikai pacientu observaciju
Liepajas regionala slimnica 12 Atseviska Observacijas nodala Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals Ja
un atsevisks neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodalas personals, kas nodrosina tikai pacientu observaciju
Reézeknes slimnica 8 Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals | Ja, pacientiem, kuri observacija uzturas
nodala ilgak par 5 stundam
Vidzemes slimnica 10 Observacijas palata Neatlickamas medicinas un | Atsevisks neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas = Tiek nodrosinata Tpasi augsta sociala riska
pacientu uznemsanas nodala personals, kas nodrosina tikai pacientu observaciju pacientiem, pargjiem tiek piedavatas
atseviskas &dienreizes par maksu vai var
apmeklét arstniecibas iestades kafejnicu vai
iegadaties &dienu pasapkalposanas
automatos
Ziemelkurzemes regionala slimnica Ventspili -4 = Atseviska Observacijas nodala Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals Ja, no plkst. 9.00 lidz 19.00
Talsos — 3 Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals, Ja, no plkst. 8.30 lidz 18.00
nodala atsevisks personals, kas nodroSina tikai pacientu observaciju un
stacionara nodalu personals
111 Cesu klinika 6 Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals Ja, no plkst. 8.00 lidz 18.30
nodala
Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba 12 4 — Neatlickamas medicinas un pacientu | Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals Ja, lidz plkst. 20.00

uznemsanas nodala

8 — Tranzitnodala (observacijas nodala)

un atsevisks neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas
nodalas personals, kas nodrosina tikai pacientu observaciju
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Limenis Arstniecibas iestades nosaukums Observacijas Observacijas gultu atrasanas vieta Personals, kas nodrosina pacientu observaciju Edinasanas pakalpojuma nodro$inasana
gultu skaits' observacija

Dobeles un apkartnes slimnica 2 Neatlieckamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals Ja
nodala

Jarmalas slimnica 2 Stacionara nodalas Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals Ne

un stacionara nodalu, kuras atrodas observacijas gultas, personals

Kuldigas slimnica 2 Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals. Ne
nodala. Papildus bérni nepiecieSamibas gadijuma | B&rnu observaciju pediatrijas nodala nodrosina bérnu masas, kuram
tiek observéti pediatrijas nodala. ir lielaka pieredze tiesi mazu bérnu apripé.

Madonas slimnica 5 Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals = Ja, pacientiem, kuri observacija
nodala ilgak par 4 stundam

Ogres rajona slimnica 4 Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals Ja, virtuves darba laika
nodala, bet gadijumos, kad nodala observacijas | un stacionara nodalu, kuras atrodas observacijas gultas, personals
gultu fonds parpildits, pacientus observé nodala

I Aluksnes slimnica 5 Atseviskas palatas Neatliekamas medicinas un | Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals Ja

pacientu uznemsanas nodala

Kraslavas slimnica 2 Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals Ja
nodala

Tukuma slimnica 2 Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals P&c vajadzibas
nodala

Preilu slimnica 2 Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas | Neatlieckamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas personals = Ja, no plkst. 7.00 Iidz 18.00 pacientiem,

nodala
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5.3.1. apakspunkts.

34 Veselibas ministrijas 31.10.2024. véstule Nr. 01-16.2/4315 “Par dzemdibu palidzibas nodrosinasanas liguma slégSanu ar arstniecibas
iestadem” Nacionalajam veselibas dienestam; Nacionala veselibas dienesta 18.11.2024. e-pasta v&stule Valsts kontrolei.

35 SIA “Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba” — 190 dzemdibu palidzibas gadijumi, SIA “Dobeles un apkartnes slimnica” — 223
dzemdibu palidzibas gadijumi, SIA “Madonas slimnica” — 254 dzemdibu palidzibas gadijumi, SIA “R&ézeknes slimnica” — 206 dzemdibu
palidzibas gadijumi. Nacionala veselibas dienesta 04.03.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

36 Eiropas Savienibas fonda Tstenotais projekta Nr. 9.2.3.0/15/I/001 “Veselibas tiklu attistibas vadliniju un kvalitates nodro§inasanas
sisteémas izstrade un ievieSana prioritaro jomu ietvaros” nodevums Nr. 15 — Parskats par maksajumiem pakalpojumu sniedzgjiem.
Pieejams: https:/ www.vmnvd.gov.lv/lv/media/296/download?attachment, skatits 28.12.2024.

37 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 239. punkts
(redakcija no 01.01.2020. Iidz 09.06.2020.).

38 Konceptualais zinojums “Par veselibas apriipes sistémas reformu” (TA-945) (apstiprinats ar Ministru kabineta 07.08.2017. rikojumu
Nr. 394 “Par konceptualo zinojumu “Par veselibas apriipes sistémas reformu™, prot. Nr. 37 34. §) (veselibas ministre A. Caksa);
informativais zinojums ‘“Par veselibas reformas pasakumu Tstenosanu 2019. gada” (TA-2658) (pienemts zinasanai Ministru kabineta
08.01.2019. s&dg, prot. Nr. 1 33. §) (veselibas ministre A. Caksa); Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes
pakalpojumu organiz&$anas un samaksas kartiba” 6. pielikums.

3 Sabiedribas veselibas pamatnostadnes 2021.-2027. gadam (22-TA-1571) (apstiprinatas ar Ministru kabineta 26.05.2022. rikojumu
Nr. 359 “Sabiedribas veselibas pamatnostadnes 2021.-2027. gadam”, prot. Nr. 28 43. §), 1. pielikums.

40 Atbilstosi informativajam zinojumam “Par izmainam slimnicu darbiba” (TA-1648) (pienemts zina$anai Ministru kabineta 10.09.2019.
s€dg, prot. Nr. 39 33. §) (veselibas ministre I. Vinkele); Veselibas ministrijas 22.05.2020. rikojums Nr. 114 “Par darba grupas izveidi

Veselibas ministrijas 11.10.2024. e-pasta véstule; Veselibas ministrijas 16.01.2025. véstule Nr. 01-15.2/263; Veselibas ministrijas
06.03.2025. véstule Nr. 01-15.1/1226; Veselibas ministrijas 22.03.2025. véstule Nr. 01-15.1/1504.

41 Veselibas inspekcijas 16.07.2020. informativais zinojums “Rezultatu apkopojums par IV, III, un II limena slimnicu parbaudi”;
Veselibas ministrijas 22.03.2025. veéstule Nr. 01-15.1/1504; Veselibas ministrijas 22.05.2020. rikojums Nr. 114 “Par darba grupas izveidi
slimnicu pieskirta Itmena izveért€sanai”’; Veselibas ministrijas 11.10.2024. e-pasta v@stule; Veselibas ministrijas 12.06.2024. rikojums
Nr. 01-01.1/102 “Par tematisko parbauzu veiksanu”; Veselibas ministrijas 07.10.2024. e-pasta vestule; Veselibas ministrijas 16.01.2025.
vestule Nr. 01-15.2/263; Veselibas inspekcijas 04.12.2024. vestule Nr. 1.8.2.-1./8829 “Par tematiskas parbaudes rezultatiem arstniecibas
iestades, kuras sniedz stacionaros veselibas apriipes pakalpojumus” un informativais zinojums par slimnicu atbilstibu veselibas apripes
jomu regul&josajiem normativajiem aktiem, sniedzot stacionaros veselibas apriipes pakalpojumus.

422019. gada parbaudes veica 18 arstniecibas iestades (IV, 111, IT un viena I Iimena), 2020. gada parbaudes veica 26 arstniecibas iestades
(iznemot V Iimena, V limena specializ&tas un specializétas) un 2024. gada parbaudes veica 18 arstniecibas iestades (IV, Il un II limena).
43 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1. punkts.

4 Informativais zinojums “Par slimnicu sniegto pakalpojumu atbilstibu noteiktam slimnicu limenim” (TA-2221) (atsaukts) (veselibas
ministre I. Vinkele, veselibas ministrs D. Pavluts); informativais zinojums “Informativais zinojums par slimnicu tikla attistibu” (22-TA-
2097) (atsaukts) (veselibas ministrs D. Pavluts); informativais zinojums “Par veselibas apriipes nodrosinasanas infrastruktiiras attistibas
investiciju stratégiju 2021.-2027.gadam” (22-TA-1198) (pienemts zinaSanai Ministri kabineta 14.07.2022. sédg, prot. Nr. 36 105. §)
(veselibas ministrs D. Pavluts); informativais zinojums “Priekslikumi par slimnicu tikla stiprinasanu” (23-TA-1007) (pienemts zinasanai
Ministru kabineta 30.05.2023. s&dg, prot. Nr. 28 2. §) (veselibas ministre L. Mengelsone); informativais zinojums “Informativais
zinojums par izmainam slimnicu tikla” (23-TA-1886) (atsaukts) (veselibas ministre L. Mengelsone); informativais zinojums “Par
slimnicu tikla attistibu” (24-TA-481) (pienemts zinasanai Ministru kabineta 30.04.2024. s&dg, prot. Nr. 18 49. §) (veselibas ministrs
H. Abu Meri).

4 Veselibas ministrijas 16.01.2025. véstule Nr. 01-15.2/263 Valsts kontrolei, Veselibas ministrijas 18.08.2025. véstule Nr. 01-15.1/3846
Valsts kontrolei; Veselibas ministrijas 27.08.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

46 Veselibas ministrijas 27.08.2025. e-pasta véstule.
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47 Informativais zinojums “Informativais zinojums par slimnicu tikla attistibu” (22-TA-2097) (atsaukts) (veselibas ministrs D. Pavluts);
informativais zinojums “Informativais zinojums par izmaindm slimnicu tikla” (23-TA-1886) (atsaukts) (veselibas ministre
L. Mengelsone).

48 Atbilstosi Ministru kabineta 15.11.2022. rikojumam Nr. 808 “Par Parresoru koordinacijas centra likvidaciju” ar 01.03.2023. likvid@&ts.
4 Informativais zinojums “Par slimnicu sniegto pakalpojumu atbilstibu noteiktam slimnicu limenim” (TA-2221) (atsaukts) (veselibas
ministre I. Vinkele, veselibas ministrs D. Pavl]uts).

30 STA “Siguldas slimnica” no II limena arstniecibas iestadem parcelta pie specializétajam un SIA “Saldus medicinas centrs” no I limena
arstniecibas iestadeém parcelta pie paréjam, bet no 01.01.2024.5° VSIA “Rigas psihiatrijas un narkologijas centrs” — no specializétajam
arstniecibas iestadém pie V limena specializétajam. Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu
organizg$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma 1. punkts (redakcija no 06.09.2018. Iidz 31.12.2018.); Ministru kabineta 28.08.2018.
noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizésanas un samaksas kartiba” 6. pielikuma 1. punkts (redakcijano 01.01.2025.
Iidz 31.03.2025.).

3! Informativais zinojums “Par slimnicu sniegto pakalpojumu atbilstibu noteiktam slimnicu Iimenim” (TA-2221) (atsaukts) (veselibas
ministre . Vinkele, veselibas ministrs D. Pavluts); informativais zinojums “Informativais zinojums par slimnicu tikla attistibu” (22-TA-
2097) (atsaukts) (veselibas ministrs D. Pavluts); informativais zinojums “Par veselibas apriipes nodroSinasanas infrastruktiiras attistibas
investiciju stratégiju 2021.-2027.gadam” (22-TA-1198) (pienemts zinasanai Ministri kabineta 14.07.2022. s&dg, prot. Nr. 36 105. §);
Veselibas ministrijas 22.03.2025. veéstule Nr. 01-15.1/1504 Valsts kontrolei.

32 Informativais zinojums “Par slimnicu sniegto pakalpojumu atbilstibu noteiktam slimnicu Iimenim” (TA-2221) (atsaukts) (veselibas
ministre I. Vinkele, veselibas ministrs D. Pavl]uts).

33 Informativais zinojums “Informativais zinojums par slimnicu tikla attistibu” (22-TA-2097) (atsaukts) (veselibas ministrs D. Pavluts).

3+ Veselibas ministrijas 21.05.2025. véstule Nr. 01-15.2/2541 Valsts kontrolei.

33 Veselibas ministrijas 16.01.2025. véstule Nr. 01-15.2/263 Valsts kontrolei.

36 Veselibas ministrijas 16.01.2025. véstule Nr. 01-15.2/263 Valsts kontrolei.

57 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 201. punkts.

8 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.1. apakspunkts.

3 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.2. apakspunkts.

0 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1. punkts (redakcija lidz 02.05.2024.); Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas
un samaksas kartiba” 6. pielikuma 1.2. apakSpunkts (redakcija no 03.05.2024.).

o1 Veselibas inspekcijas 16.07.2020. informativais zinojums “Rezultatu apkopojums par IV, III, un II limena slimnicu parbaudi”.

2 1T limena arstniecibas iestadem fiksetas piemaksas par neatlickamas mediciniskas palidzibas un pacientu uznemsanas nodalas darbibu
un fiksetas piemaksas par pacientu observaciju lidz 24 stundam kopsumma; I [imena arstniecibas iestadém fiksetas piemaksas par
neatliekamas mediciniskas palidzibas un pacientu uznemsanas nodalas darbibu kopsumma. Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu
Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba” 6. pielikuma 1. punkts (redakcijas lidz 02.05.2024.);
Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.2. apakspunkts (redakcijas no 03.05.2024.).

93 Operativa informacija par stacionaras veselibas apriipes finans&jumu sadalijuma pa pakalpojumu programmam (2020., 2021., 2022.,
2023.un 2024. gada janvaris—decembris). Pieejams: https:/www.vmnvd.gov.lv/lv/operativa-budzeta-informacija, skatits 27.03.2025.

% Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.2. apakspunkts.

%5 Ministru kabineta 01.11.2011. noteikumu Nr. 850 “Nacionala veselibas dienesta nolikums” 4.6. apakSpunkts.

% Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama liguma par stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu un apmaksu
paraugs. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/stacionaro-veselibas-aprupes-pakalpojumu-liguma-paraugs, skatits 28.08.2024.

7 Nacionala veselibas dienesta timeklvietne pieejama liguma (1idz 31.12.2024.) par stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu
un apmaksu parauga 4. pielikums (4. un 5. punkts redakcija no 18.08.2022. 1idz 01.05.2024., 8. un 9. punkts redakcija no 02.05.2024.).
Pieejams: https:// www.vmnvd.gov.lv/lv/stacionaro-veselibas-aprupes-pakalpojumu-liguma-paraugs, skatits 12.03.2025.

% Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.2. apakspunkts.

% Nacionala veselibas dienesta 12.12.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei; Nacionala veselibas dienesta 04.03.2025. e-pasta véstule
Valsts kontrolei.

70 Nacionala veselibas dienesta timek]vietné pieejama liguma (I1dz 31.12.2024.) par stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu
un apmaksu parauga 4. pielikums (4. un 5. punkts redakcija no 18.08.2022. 1idz 01.05.2024., 8. un 9. punkts redakcija no 02.05.2024.).
Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/stacionaro-veselibas-aprupes-pakalpojumu-liguma-paraugs, skatits 12.03.2025.

71 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.2. apakspunkts; Nacionala veselibas dienesta 02.10.2024. e-pasta veéstule Valsts kontrolei.

72 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Stacionaro veselibas apriipes pakalpojumu liguma paraugs” (7.1.9.
Arstu  dezirpersondla  saraksts  neatlickamas  palidzibas  nodroSinaSanai (24  stundu  pieejamiba)).  Pieejams:
https://www.vmnvd.gov.lv/lv/stacionaro-veselibas-aprupes-pakalpojumu-liguma-paraugs, skatits 20.08.2025.

73 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Parskats par faktiski nodroSinatam arstniecibas personu deziiram
neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala (24 stundu pieejamiba)”. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/iesniedzamie-
parskati-un-citi-dokumenti, skatits 20.08.2025.
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74 Veselibas ministrijas 18.08.2025. véstule Nr. 01-15.1/3846 Valsts kontrolei.

75 Nacionala veselibas dienesta 12.12.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei; Nacionala veselibas dienesta 26.04.2025. e-pasta véstule
Valsts kontrolei.

76 SIA “Jekabpils regionala slimnica”, SIA “Tukuma slimnica”, SIA “Kraslavas slimnica”, SIA “Ogres rajona slimnica” un SIA
“Madonas slimnica”.

77 Atbilstosi Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organiz&$anas un samaksas kartiba”
6. pielikumam 2023. gada fikséta piemaksa par neatlickamas mediciniskas palidzibas un pacientu uzpemsanas nodalas darbibu
SIA “Jekabpils regionala slimnica” planota 2 905 729 euro apméera (242 144 euro ménesi), bet SIA “Tukuma slimnica” — 1 297 137 euro
apméra (108 095 euro menesi).

78 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.1. apakSpunkts.

7% Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organiz&Sanas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.1. apakSpunkts.

80 Nacionala veselibas dienesta 06.11.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

81 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1. piezime.

82 Nacionala veselibas dienesta 04.03.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

83 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
2. punkts.

8 Nacionala veselibas dienesta 22.11.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

85 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas aprilpes pakalpojumu organiz&$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.1.,2.24. apak$punkts.

86 Nacionala veselibas dienesta 22.11.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

87 Perinatala perioda stavokli; Terciara limena pakalpojums jaundzimuSajiem; Cistiska fibroze; Kaula ievietojama dzirdes aparata
(BAHA) implanta ievietoSana bérniem (bez implanta vertibas) un (ar implanta vertibu); Kohleara implanta implantacija b&rniem;
Iedzimtas sirds — asinsvadu sistémas anomalijas, perinatala perioda radusies asinsrites sistémas patologija — izmekléSana, terapija;
Mikrokirurgija bérniem; Vajredzibu izraiso$u slimibu operativa arstéSana bérniem; Jaundzimuso intensiva terapija un reanimacija (lidz
7. dzives dienai); Bérnu surdologija (parejosi vai pastavigi dzirdes un valodas traucéjumi). Stacionara palidziba. Rehabilitacija. Ministru
kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma 1.1.,
2.18. apaks$punkts.

88 Nacionala veselibas dienesta 22.11.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

8 Tuberkulozes seku arstéSana; Tuberkulozes diagnostika un arstéSana; Tuberkuloze (psihiatrijas pacientiem); Tuberkulozes seku
arst€Sana berniem; Tuberkulozes diagnostika un arsté€Sana berniem; Tuberkulozes arst€Sana pacientiem, kuriem tiek nodroSinata
piespiedu izol€Sana; Multirezistentas tuberkulozes pacientu arsté€Sana. Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas
apripes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba” 6. pielikuma 1.1., 2.6. apakSpunkts.

0 Nacionala veselibas dienesta 06.11.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

°1 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizés$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.1. apakspunkts.

°2 Nacionala veselibas dienesta 22.11.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

93 Nacionala veselibas dienesta 06.11.2024. un 22.11.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

4 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama liguma par stacionards veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu un apmaksu
parauga 4. pielikums. Pieejams: https:/www.vmnvd.gov.lv/lv/stacionaro-veselibas-aprupes-pakalpojumu-liguma-paraugs, skatits
28.08.2024.

%3 Veselibas ministrijas 06.03.2025. véstule Nr. 01-15.1/1226 Valsts kontrolei.

%6 Nacionala veselibas dienesta 12.12.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

7 Nacionala veselibas dienesta 11.03.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

%8 Ministru kabineta 20.01.2009. noteikumu Nr. 60 “Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam”
5. nodala “Prasibas stacionarajam arstniecibas iestadém”.

% Arstniecibas iestazu timeklvietnés pieejama informacija: SIA “Jelgavas pilsétas slimnica” 01.11.2023. apstiprinata organizatoriska
struktlira, SIA “Jurmalas slimnica” 04.04.2024. apstiprinata organizatoriska struktiira, SIA “C&su klinika” 07.12.2022. apstiprinata
organizatoriska struktiira.

100 Stacionaro arstniecibas iestazu resursu informacijas sistéma (SAIRIS). Piegjams: https://datupanelis.eveseliba.gov.lv/login, skatits
25.11.2024.

101 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.1. apakspunkts.

102 K onceptualais zinojums “Par veselibas apriipes sistémas reformu” (TA-945) (apstiprinats ar Ministru kabineta 07.08.2017. rikojumu
Nr. 394 “Par konceptualo zinojumu “Par veselibas apriipes sistémas reformu™”, prot. Nr. 37 34. §) (veselibas ministre A. Cak3a).

103 Revizija salidzinati viena Iimena arstniecibas iestazu iesniegtie dati par nodrosinato profilu: struktiirvieniba, kura attiecigais profils
tiek nodrosinats, profila nodrosinasana iesaistito arstu sastavs, skaits un slodze (vértéts tikai attiecigaja struktiirvieniba 2024. gada
septembrT nodarbinatais personals), gultu skaits un noslodze, hospitalizaciju skaits un veiktas manipulacijas.

104 Informativais zinojums “Par slimnicu tikla attistibu” (24-TA-481) (pienemts zinaSanai Ministru kabineta 30.04.2024. s&dg, prot.
Nr. 18 49. §) (veselibas ministrs H. Abu Meri).
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105 Ministru kabineta 20.01.2009. noteikumu Nr. 60 “Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam”
5.6.13. nodala.

196 Informativais zinojums “Par slimnicu tikla attistibu” (24-TA-481) (pienemts zinaSanai Ministru kabineta 30.04.2024. s&dg, prot.
Nr. 18 49. §) (veselibas ministrs H. Abu Meri).

197 Informativais zinojums “Par slimnicu tikla attistibu” (24-TA-481) (pienemts zinaSanai Ministru kabineta 30.04.2024. s&dg, prot.
Nr. 18 49. §) (veselibas ministrs H. Abu Meri).

108 Valsts kontroles un Nacionala veselibas dienesta parstavju tikSanas 17.04.2025.

199 Informativais zinojums “Par slimnicu tikla attistibu” (24-TA-481) (pienemts zinaSanai Ministru kabineta 30.04.2024. s&dg, prot.
Nr. 18 49. §) (veselibas ministrs H. Abu Meri).

119 Informativais zinojums “Par slimnicu tikla attistibu” (24-TA-481) (pienemts zinaSanai Ministru kabineta 30.04.2024. s&dg, prot.
Nr. 18 49. §) (veselibas ministrs H. Abu Meri).

' Informativais zinojums “Par slimnicu tikla attistibu” (24-TA-481) (pienemts zina$anai Ministru kabineta 30.04.2024. s&dg, prot. Nr.
18 49. §) (veselibas ministrs H. Abu Meri).

112 Valsts kontroles un Nacionala veselibas dienesta parstavju tikSanas 17.04.2025.

113 Nacionala veselibas dienesta valsts apmaksajamo manipulaciju un to apmaksas nosactjumu saraksta noraditas manipulacijas kategorija
“Lielas kirurgiskas operacijas”. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/pakalpojumu-tarifi, skatits 10.05.2025.

114 STA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica”, VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica”, SIA “Bérnu kliniska
universitates slimnica” un SIA “Traumatologijas un ortopédijas slimnica”.

115 Nacionala veselibas dienesta valsts apmaksajamo manipulaciju un to apmaksas nosacijumu saraksta noraditas manipulacijas kategorija
“Lielas kirurgiskas operacijas”. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/pakalpojumu-tarifi, skatits 10.05.2025.

116 Informativais zinojums “Par slimnicu tikla attistibu” (24-TA-481) (pienemts zina$anai Ministru kabineta 30.04.2024. s&dg, prot.
Nr. 18 49. §) (veselibas ministrs H. Abu Meri).

117 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organiz&$anas un samaksas kartiba” 6. pielikums.
118 Nacionala veselibas dienesta 22.11.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

119 Informativais zinojums “Par slimnicu tikla attistibu” (24-TA-481) (pienemts zinaSanai Ministru kabineta 30.04.2024. sédg, prot.
Nr. 18 49. §) (veselibas ministrs H. Abu Meri).

120 Informativais zinojums “Par slimnicu tikla attistibu” (24-TA-481) (pienemts zinaSanai Ministru kabineta 30.04.2024. s&dg, prot.
Nr. 18 49. §) (veselibas ministrs H. Abu Meri).

121 Ministru kabineta 20.01.2009. noteikumu Nr. 60 “Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam”
5.6.13. nodala.

122 Funkcionalais specialists (fizioterapeits, ergoterapeits, tehniskais ortopéds, audiologopéds, uztura specialists, makslas terapeits,
optometrists) ir arstniecibas persona, kas ieguvusi otra Iimena profesionalo augstako medicinisko izglitibu un darbojas atbilstosi savai
kompetencei arstnieciba. Arstniecibas likuma 45.' pants.

123 Slimibu profilakses un kontroles centra timek]vietng pieejama informacija “Cerebrala infarkta prehospitalas apriipes, diagnostikas un
akiitas arst€Sanas kliniskas vadlinijas” (15. tabula). Pieejams: https://www.spkc.gov.Iv/lv/registretas-2014gada, skatits 16.05.2025.

124 Ministru kabineta 20.01.2009. noteikumu Nr. 60 “Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam”
5.6.13. nodala.

125 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba” 151.,
201. punkts, 6., 7. pielikums, 14. pielikuma 4. punkts.

126 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejamais parskats par stacionards veselibas aprilpes pakalpojumu nodro§inasanai
noslégtiem Iigumiem un izpildi par 2024. gadu. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/valsts-budzeta-lidzeklu-izpildes-analize-
stacionaros, skatits 25.02.2025.

127 Neskaitot maksajumus par DRG un iezim&tajiem pakalpojumiem VSIA “Bérnu kliniska universitates slimnica”.

128 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organiz&Sanas un samaksas kartiba” 201. punkts.
129 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas aprilpes pakalpojumu organizésanas un samaksas kartiba” 7. pielikums.
130 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba”
150.1.4. apak$punkts.

131 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 273. punkts.
132 Manipulacijas “I limena intensiva terapija” (manipulacijas kods 03227), “II limena intensiva terapija” (manipulacijas kods 03228),
“lI IImena intensiva terapija” (manipulacijas kods 03229) un Intensivas terapijas gultas dienas piemaksas apmérs no 2024. gada
1. novembra. Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija  ‘“Pakalpojumu tarifi”.  Pieejams:
https://www.vmnvd.gov.lv/lv/pakalpojumu-tarifi, skatits 28.02.2025.

133 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas aprilpes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba”
5.4. apak$punkts.

134 VSIA “Bérnu kliniska universitates slimnica” 19.02.2025. véstule Nr. 02-09-92/2025. Valsts kontrolei, SIA “Rigas Austrumu kliniska
universitates slimnica” 19.02.2025 véstule Nr. A1/1.1-07/25/270 Valsts kontrolei.

135 Nacionala veselibas dienesta 02.10.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

136 Nacionala veselibas dienesta 04.03.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

137 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.1. apakspunkts.

138 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba”
201.8. apakspunkts.
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139 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
2. punkta 2.17.1.,2.20., 2.5.3., 2.25.6. apak$punkts.

140 Rehabilitacijas profila pakalpojumu programmas ar gultasdienas tarifu 118,07 euro — “Diennakts stacionara sniedzamie otra etapa
mediciniskas rehabilitacijas pakalpojumi pieaugusajiem (augstas intensitates apripe)”, “Ilgstosi maksligi ventil§jama pacienta
mediciniska rehabilitacija”, “Rehabilitacija pacientiem ar muguras smadzenu Skérsbojajumu (spinalie pacienti)”, “Diennakts stacionara
sniedzamie otra etapa mediciniskas rehabilitacijas pakalpojumi bérniem (augstas intensitates apriipe)” un “Diennakts stacionara
sniedzamie perinatala perioda radusos stavoklu rehabilitacijas pakalpojumi, kas tiek sniegti bérniem pirmaja dzives gada”.

141 Divas rehabilitacijas profila pakalpojumu programmas ar gultasdienas tarifu 62,64 euro — “Diennakts stacionara sniedzamie otra etapa
mediciniskas rehabilitacijas pakalpojumi pieaugusajiem (zemas intensitates apripe)” un “Diennakts stacionara sniedzamie otra etapa
mediciniskas rehabilitacijas pakalpojumi bérniem (zemas intensitates apriipe)”.

142 Paliativas apriipes profila pakalpojumu programma ar gultasdienas tarifu 62,64 euro — “Zalu rezistenta tuberkulozes pacienta paliativa
apriipe”.

143 Nacionala veselibas dienesta 04.03.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

144 Nacionala veselibas dienesta 04.03.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

145 Apriipes profila pakalpojumu programma “Hronisko pacientu apriipe no 15. arstéSanas dienas vai apriipes turpinaSana pec akiita
arst€Sanas perioda iestades ietvaros” ar gultasdienas tarifu 91,74 euro un arpus profila pakalpojumu programma “Pacienta apripe, kuram
nepiecieSsama ilgstoSa maksliga plausu ventilacija” ar gultasdienas tarifu 70,29 euro.

146 Nacionala veselibas dienesta 04.03.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

147 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Pakalpojumu tarifi”. Pieejams:
https://www.vmnvd.gov.lv/lv/pakalpojumu-tarifi, skatits 04.04.2025.

148 Nacionala veselibas dienesta timeklvietng pieejamais parskats par stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu nodro$inasanai
noslégtiem Iigumiem un izpildi par 2024. gadu. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/valsts-budzeta-lidzeklu-izpildes-analize-
stacionaros, skatits 25.02.2025.

149 Nacionala veselibas dienesta timek|vietné pieejama informacija “Manipulaciju sarakstu arhivs no 01.09.2018.”. Pieejams:
https://www.vmnvd.gov.lv/lv/manipulaciju-sarakstu-arhivs-no-01092018, skatits 18.03.2025.

150 Manipulacijas kods 60107.

151 Manipulacijas kods 19270.

152 Manipulacijas kods 19275.

133 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizeé$anas un samaksas kartiba” 7. pielikums.
154 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 7. pielikums
(redakcija no 01.01.2020. Iidz 09.06.2020.).

155 VSIA “Traumatologijas un ortop&dijas slimnica”, VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica”, SIA “Rigas Austrumu
kliniska universitates slimnica” un VSIA “Bérnu kliniska universitates slimnica”.

156 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 7. pielikums
(redakcija no 22.11.2024. lidz 31.12.2024.).

157 Atbilstosi  iesniegtajiem rekiniem apmaksajamie stacionaras veselibas apriipes pakalpojumi (Ministru kabineta 28.08.2018.
noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba” 7. pielikums): 2020. gada — 2 268 702 euro un
2024. gada—4 471 882 euro. Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Parskats par stacionaras veselibas apriipes
pakalpojumu nodros§inasanai noslégtiem ligumiem un izpildi 2020. gada” un “Operativa informacija par stacionaras veselibas apriipes
finans€jumu sadalijuma pa pakalpojumu programmam” 2024. gada. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/arhivs, skatits 11.06.2025.
158 Nacionala veselibas dienesta 02.10.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei; Nacionala veselibas dienesta 31.01.2025. e-pasta véstule
Valsts kontrolei.

159 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba”
201.10. apakspunkts, 7. pielikums.

160 Nacionala veselibas dienesta 31.01.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei, Nacionala veselibas dienesta 17.02.2025. e-pasta véstule
Valsts kontrolei; Veselibas ministrijas 18.08.2025. véstule Nr. 01-15.1/3846 Valsts kontrolei.

161 Neskaitot maksajumus par DRG pakalpojumiem VSIA “Bérnu kliniska universitates slimnica”.

162 Nacionala veselibas dienesta timek|vietne pieejama informacija “Par DRG sistému”. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/par-drg-
sistemu, skatits 19.11.2024.

163 Veselibas ministrijas 15.03.2011. rikojums Nr. 40 “Par darba grupas DRG apmaksas metodes ievieSanai Latvija izveidosanu”. DRG
sistéma tiek ieviesta, lai nodrosinatu veselibas statistikas uzskaiti atbilstosi Pasaules Veselibas organizacijas izstradatai metodologijai,
pielietotu starptautiski atzitu procediru klasifikatoru (Ziemelvalstu kirurgisko procediru klasifikacija (NOMESCO) un paaugstinatu
arstéSanas izmaksu efektivitati par sniegtajiem pakalpojumiem, ka arT lai veiktu sniegto pakalpojumu apmaksu, nemot véra pacientu
veselibas stavokla sarezgitibu; Nacionala veselibas dienesta 30.10.2024. e-pasta vestule Valsts kontrolei.

164 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizesanas un samaksas kartiba” 6. pielikums,
Nacionala veselibas dienesta ttmeklvietné pieejamais parskats “Hospitalizaciju skaits, kuras plano atbilstosi DRG, vid&jais arstéSanas
ilgums un izmaksas dalfjuma pa DRG grupam 2024. gada”. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/drg-salidzinosie-raditaji-un-
statistika, skatits 27.05.2025.

165 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organiz&Sanas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
3.3. apakspunkts; Nacionala veselibas dienesta 29.01.2024. iek$gja normativa akta Nr. 16-4.1/3/2024 “Veselibas apriipes pakalpojumu
izmaksu aprékinasanas un parrékinasanas noteikumi” 33. punkts.

166 Nacionala veselibas dienesta ar diagnozem saistito grupu audits Latvijas regionalajas slimnicas 2024. gada. Audits veikts septinas
regionalajas slimnicas — SIA ”Daugavpils regionala slimnica”, SIA “Jelgavas pilsétas slimnica”, SIA “Jekabpils regionala slimnica”, SIA
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“Liepajas regionala slimnica”, SIA “Rézeknes slimnica”, SIA “Vidzemes slimnica”, SIA “Ziemelkurzemes regionala slimnica”. Katra
no slimnicam tika paredzgts auditét 58 uzskaites dokumentus. Nacionala veselibas dienesta 31.01.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.
167 Aktuala starptautiska statistiska slimibu un veselibas problemu klasifikacija, 10. redakcija. Pieejams: https:/ssk10.spkc.gov.lv/ssk,
skatits 09.06.2025.

168 Nacionala veselibas dienesta timeklvietng pieejama informacija “DRG grupu saraksts un raditaji DRG maksajuma aprékinam gadu

=

griezuma”. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/drg-grupas-un-raditaji-maksajuma-aprekinam, skatits 27.05.2025.
169 Nacionala veselibas dienesta ar diagnozém saistito grupu audits 2024. gada septinas Latvijas regionalajas slimnicas — SIA “Daugavpils

regionala slimnica”, SIA “Jelgavas pilsétas slimnica”, SIA “Jékabpils regionala slimnica”, SIA “Liepajas regionala slimnica”, SIA
“Rézeknes slimnica”, SIA “Vidzemes slimnica” un SIA “Ziemelkurzemes regionala slimnica”. Nacionala veselibas dienesta 31.01.2025.
e-pasta véstule Valsts kontrolei.

170 Bredenkamp, C., Bales, S. and Kahur, K. eds. 2020. Transition to Diagnosis-Related Group (DRG) Payments for Health: Lessons
from Case Studies.International Development in Focus. Washington, DC: World Bank. doi:10.1596/978-1-4648-1521-8, skatits
24.05.2025.

171 Klein, A., Mathauer, I., Stenberg, K., Habicht, T., editors. Diagnosis-related groups: a question and answer guide on case-based
classification and payment systems. Geneva: World Health Organization; 2020. Licence: CC BY-NC-SA 3.0 IGO (https:// creative
commons.org/licenses/by-nc-sa/3.0/igo/). Pieejams: https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/333717/9789240006713-
eng.pdf?sequence=1, skatits 24.05.2025.

172 Nacionala veselibas dienesta 30.10.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

173 Ziemelvalstu Medicinas statistikas komitejas (NOMESCO) kirurgisko manipulaciju klasifikacija (NCSP).

174 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Pakalpojumu tarifi”. Pieejams:
https:// www.vmnvd.gov.lv/lv/pakalpojumu-tarifi, skatits 19.11.2024.

175 Nacionala veselibas dienesta 30.10.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

176 Vogl, M. (2012). Assessing DRG cost accounting with respect to resource allocation and tariff calculation: the case of Germany.
Health Econ Review 2, 15 (2012). Pieejams: https://doi.org/10.1186/2191-1991-2-15, skatits 02.06.2025.

177 Busse, R., Geissler, A., Quentin, W., Wiley, M. (Eds.). (2011). Diagnosis-Related Groups in Europe: Moving towards transparency,
efficiency and quality in hospitals. Open University Press. Pieejams: https://eurohealthobservatory.who.int/publications/m/diagnosis-
related-groups-in-europe, skatits 03.06.2025.

178 Reid, B., Palmer, G., Aisbett, C. (2000). The performance of Australian DRGs. Australian Health Review : a publication of the
Australian Hospital Association, 23(2):20-31, 10.1071/AH000020. Pieejams:
https://www.researchgate.net/publication/12312282 The performance _of AustralianDRGs, skatits 02.06.2025.

179 Nacionala veselibas dienesta 17.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

180 Homogenitate vertéta 556 no kop&ja 587 diagnozu grupu skaita, jo 2023. gada devinu ménesu datos 23 diagnozu grupas bija tikai
viena hospitalizacija, bet astonu diagnozu grupas nav uzskaititas.

181 Klein, A., Mathauer, ., Stenberg, K., Habicht, T., editors. Diagnosis-related groups: a question and answer guide on case-based
classification and payment systems. Geneva: World Health Organization; 2020. Licence: CC BY-NC-SA 3.0 IGO (https:// creative
commons.org/licenses/by-nc-sa/3.0/igo/). Pieejams: https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/333717/9789240006713-
eng.pdf?sequence=1, skatits 24.05.2025.

182 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organiz&$anas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
3.3.1. apakspunkts.

183 Nacionala veselibas dienesta 31.01.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

184 Nacionala veselibas dienesta 17.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

185 Nacionala veselibas dienesta 03.06.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei; Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama
informacija “DRG grupas un raditaji maksajuma aprékinam”. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/drg-grupas-un-raditaji-
maksajuma-aprekinam, skatits 26.05.2025.

186 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “DRG grupas un raditdji maksajuma aprékinam”. Pieejams:
https:/www.vmnvd.gov.lv/lv/drg-grupas-un-raditaji-maksajuma-aprekinam, skatits 26.05.2025.; Nacionala veselibas dienesta
03.06.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

187 Nacionala veselibas dienesta 03.06.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

188 Nacionala veselibas dienesta 25.06.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

189 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
3.3.1. apaks$punkts.

190 Bredenkamp, C., Bales, S. and Kahur, K. eds. 2020. Transition to Diagnosis-Related Group (DRG) Payments for Health: Lessons
from Case Studies.International Development in Focus. Washington, DC: World Bank. doi:10.1596/978-1-4648-1521-8, skatits
24.05.2025.

191 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organiz&Sanas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
2. punkts.

192 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organiz&$anas un samaksas kartiba™ 14. pielikuma
3.3. apakspunkts; Nacionala veselibas dienesta 29.01.2024. iek$gja normativa akta Nr. 16-4.1/3/2024 “Veselibas apriipes pakalpojumu
izmaksu aprékinasanas un parrékinasanas noteikumi” 33. punkts.

193 Nacionala veselibas dienesta 29.01.2024. iek3gja normativa akta Nr. 16-4.1/3/2024 “Veselibas apriipes pakalpojumu izmaksu
aprékinasanas un parrékinasanas noteikumi” 33. punkts.

194 Nacionala veselibas dienesta 31.01.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

195 Nacionala veselibas dienesta 02.10.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.
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196 Nacionala veselibas dienesta 05.11.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

197 Pakalpojumu programmas “Psihiatriska palidziba bérniem”, “Cela locitavas endoprotezesana”, “Psihiatriska palidziba stacionara, tai
skaita péc tiesas lémuma”, “Tuberkulozes diagnostika un arstéSana be&rniem”, “Kimijterapija b&rniem”, “Revizijas endoprotézu
implant&sana,endoproteze$ana osteomielita un onkologijas pacientiem (bez implanta vértibas)”, “Hronisko pacientu apripe ar arstéSanas
ilgumu Iidz 14 gultasdienam”.

198 Veselibas ministrijas 06.03.2025. véstule Nr. 01-15.1/1226 Valsts kontrolei.

199 Nacionala veselibas dienesta 18.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

200 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.1. apakspunkts.

201 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejamie Pasaules Bankas zinojumi, taja skaita “Parskats par maksajumiem pakalpojumu
sniedzgjiem”. Pieejams: https:/www.vmnvd.gov.lv/lv/zinojumi, skatits 28.11.2024.

202 Ministru kabineta 01.11.2011. noteikumu Nr. 850 “Nacionala veselibas dienesta nolikums” 4.16. apakSpunkts.

203 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 152. punkts.
TC=VC(D+S+M+E)+FC(U+A+N), kur TC — veselibas apriipes pakalpojuma tarifs; VC — mainigas izmaksas (tie$as izmaksas):
D — darba samaksa; S — valsts socialas apdrosinasanas obligatas iemaksas; M — arstniecibas lidzekli; E — izdevumi, saistiti ar pacientu
&dinasanu; FC — pastavigas izmaksas (netiesas izmaksas): U — pieskaitamas un netie$as razoSanas izmaksas (ar pacientu uzturéSanu
saistitie izdevumi pakalpojumu apmaksai, riska maksajuma veikSanai, materialu, energoresursu, fidens un inventara iegadei); A —
administrativie izdevumi; N — nolietojums.

204 Nacionala veselibas dienesta 29.01.2024. iek$Ejais normativais akts Nr. 16-4.1/3/2024 “Veselibas apripes pakalpojumu izmaksu
aprékinasanas un parrékinasanas noteikumi”. Tarifa elementu aprékina formulas: D=D * Ld, S=D * 23,59 %, M = sum (m * Cm), E
=7 euro, U =0,2857 * D, A=10,0202 * D, N=Nm + Np (Nm = K / Lt vai Nm = K / Imax; Np = 0,0322 * D), kur D — ménesa vidgja
darba samaksa, kas daltta ar vid&jo darba mintsu skaitu ménest (9600 min.), Ld — laika patérin§ minttes konkréta pakalpojuma veiksanai,
M — vienreizlietojamo medicinisko iericu vai zalu daudzums, kas nepieciesams konkréta pakalpojuma veikSanai, Cm — vienreizlietojamo
medicinisko iericu vai zalu cena, sum — visu pakalpojuma veiksanai nepieciesamo vienreizlietojamo medicinisko iericu vai zalu izmaksu
summa, E — ar pacientu &dinasanu saistitie izdevumi (konstants lielums, ieklauts gultasdienu tarifos un fiks€taja maksajuma par pacientu
observaciju [idz 24 stundam), Np — &ku, blivju un pargjo pamatlidzeklu nolietojums, Nm — medicinisko ieri¢u nolietojums, K — attiecigas
mediciniskas ierices vértiba, Lt — ekspluatacijas laiks miniites, Imax — maksimalais pakalpojumu skaits atbilstosi tehniskajiem
parametriem.

205 Nacionala veselibas dienesta timeklvietng pieejamais parskats “Parskats par valsts budzeta Iidzeklu izlietojumu arstniecibas iestades
2023.gada”, pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/arstniecibas-iestazu-parskatu-apkopojums, skatits 28.05.2025.

206 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Tarifi sadalfjuma pa elementiem”. Pieejams:
https:/www.vmnvd.gov.lv/lv/tarifi-sadalijuma-pa-elementiem, skatits 13.03.2025.

207 Nacionala veselibas dienesta 04.04.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

208 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 153. punkts.
Vidgjas darba samaksas aprékins uz vienu mintti ménest: 2304 euro/9600 miniites ménesi=0,2400 euro, 1388 euro/9600 miniites
meénesi=0,1446 euro, 925 euro/9600 miniites ménesi=0,0964 euro.

209 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikums;
Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Tarifi sadalfjuma pa elementiem”. Pieejams:
https://www.vmnvd.gov.lv/lv/tarifi-sadalijuma-pa-elementiem, skatits 13.03.2025.

210 Nacionala veselibas dienesta 04.04.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei; Nacionala veselibas dienesta 22.05.2025. e-pasta véstule
Valsts kontrolei.

211 Nacionala veselibas dienesta 04.04.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

212 Nacionala veselibas dienesta 21.03.2025. e-pasta vestule Valsts kontrolei

213 Nacionala veselibas dienesta 17.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

214 Nacionala veselibas dienesta 17.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

215 Nacionala veselibas dienesta 17.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

216 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 153. punkts.
217 Nacionala veselibas dienesta 17.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei; Veselibas ministrijas 06.03.2025. véstule Nr. 01-15.1/1226
Valsts kontrolei.

218 Nacionala veselibas dienesta timeklvietn pieejama informacija “Parskats par valsts budzeta lidzek]u izlietojumu arstniecibas iestadés
2023. gada”, “Parskats par valsts budzeta lidzeklu izlietojumu arstu praksés 2023. gada”, “Gada parskats 2023”. Pieejams:
https://www.vmnvd.gov.lv/lv/arstniecibas-iestazu-parskatu-apkopojums, skatits 13.03.2025.

219 Nacionala veselibas dienesta 17.04.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

220 Arstniecibas iestazu sanemtaja valsts finanséjuma par stacionaras veselibas apriipes pakalpojumiem ir ieklauts ar finansgjums par
piemaksam un virsstundam saistiba ar Covid-19 infekcijas ierobezoSanu un par vairakiem noslégtajiem Iigumiem (pieméram, metodiskie
ligumi un citi).

221 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéanas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
3.1. apaks$punkts.

222 Nacionala veselibas dienesta 10.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

223 Nacionala veselibas dienesta 13.01.2025. rikojums “Par darba grupas izveidi stacionaro veselibas apriipes pakalpojumu planoSanas
principu parskatisanai”’; Veselibas ministrijas 16.01.2025. véstule Nr. 01-15.2/263 Valsts kontrolei.

224 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumi Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba”.

225 Nacionala veselibas dienesta 10.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.
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226 Nacionala veselibas dienesta 10.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

227 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéanas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
3.1.1. apakspunkts.

228 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 239. punkts.
229 Ministru kabineta 10.12.2019. noteikumi Nr. 642 “Grozijumi Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumos Nr. 555 “Veselibas apriipes
pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba™”.

230 Tiesibu akta projekta “Grozijumi Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumos Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizesanas
un samaksas kartiba”” sakotngjas ietekmes (ex-ante) novértgjuma zinojums (anotacija).

231 Nacionala veselibas dienesta 21.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

232 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumi Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizesanas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
3. punkts.

233 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
3. punkts.

234 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 239. punkts,
14. pielikuma 3.1.1. apakSpunkts.

235 Faktiskais pacientu skaits no 01.09.2021. Iidz 31.12.2021. un no 01.01.2022. lidz 31.08.2022. (12 ménesi).

236 Faktiskais pacientu skaits no 01.09.2022. Iidz 31.12.2022. un no 01.01.2023. lidz 31.08.2023. (12 ménesi).

237 Nacionala veselibas dienesta 17.04.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

238 Faktiskais pacientu skaits no 01.09.2023. Iidz 31.12.2023. un no 01.01.2024. lidz 31.08.2024. (12 menesi).

239 Nacionala veselibas dienesta 17.04.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

240 VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica” 04.03.2025. véstule Nr. 5-16.2/504 Valsts kontrolei.

241 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
3.1.2. apaks$punkts.

242 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéanas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
3.1.2. apaks$punkts.

243 VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica” 04.03.2025. véstule Nr. 5-16.2/504 Valsts kontrolei.

24 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas aprilpes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
3. punkts.

243 Nacionala veselibas dienesta 04.04.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

246 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
3.1.2. apaks$punkts.

247 Nacionala veselibas dienesta un SIA “Liepajas regionala slimnica” 13.06.2019. ligums Nr. 1-2085-2019 par stacionaro veselibas
apripes pakalpojumu sniegSanu un apmaksu.

248 Nacionala veselibas dienesta un SIA “Liepajas regionala slimnica” 13.06.2019. liguma Nr. 1-2085-2019 par stacionaro veselibas
apriipes pakalpojumu sniegSanu un apmaksu 27.05.2024., 05.07.2024., 08.08.2024., 12.09.2024.,07.10.2024., 30.10.2024.,29.11.2024.,
04.12.2024.,09.12.2024., 20.12.2024. un 23.01.2025. finansu pazinojums par lidzeklu apjomu stacionaro veselibas apriipes pakalpojumu
apmaksai 2024. gadam.

24 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
7.1. un 7.2. apak$punkts.

250 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
7.4. apak$punkts.

251 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
8. punkts.

252 Ministru kabineta 28.08.2028. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 14. pielikuma
7.4. apak$punkts.

253 Nacionala veselibas dienesta 16.05.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

234 Nacionala veselibas dienesta 02.10.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

255 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizésanas un samaksas kartiba” 6. pielikums.
256 Nacionala veselibas dienesta 02.10.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

257 Nacionala veselibas dienesta timeklvietng pieejama informacija “Parskats par observacijas gadijumu skaitu un Ipatsvaru uznemsanas
nodala (gan ambulatorie, gan stacionarie)” 2023., 2024. gada, “Parskats par kopgjo hospitalizaciju skaitu, vidgjo arst€sanas ilgumu un
1sajam hospitalizacijam 1-2 dienu garuma, kur pacienti izrakstiti uz majam, isajas hospitalizacijas neieklaujot planveida Tslaicigas
kirurgijas hospitalizaciju gadijumus” 2023., 2024. gada. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/valsts-budzeta-lidzeklu-izpildes-
analize-stacionaros, skatits 03.04.2025.; https://www.vmnvd.gov.lv/lv/arhivs, skatits 04.11.2024.

258 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Parskats par observacijas gadtjumu skaitu un Tpatsvaru uznemsanas
nodala (gan ambulatorie, gan stacionarie)” 2021., 2022. un 2023. gada. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/arhivs, skatits
04.11.2024.; Neatlickamas mediciniskas palidzibas dienesta 08.11.2024. e-pasta v@stule; Nacionala veselibas dienesta timeklvietné
pieejama informacija “Parskats par kop&jo hospitalizaciju skaitu, vidgjo arst€sanas ilgumu un Tsajam hospitalizacijam 1-2 dienu garuma,
kur pacienti izrakstiti uz majam, isajas hospitalizacijas neieklaujot planveida Tslaicigas kirurgijas hospitalizaciju gadijumus 2023.gada”.
Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/arhivs, skatits 02.12.2024.

23 Nacionala veselibas  dienesta timeklvietne pieejama informacija  “Slimnicu  uzpemSanas nodalas”.  Pieejams:
https://www.vmnvd.gov.lv/lv/slimnicu-uznemsanas-nodalas?utm_source=https%3 A%2F%2Fwww.google.com%?2F, skatits
28.11.2024.; Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Slimnicu uznemsanas nodalas arpus Rigas”. Pieejams:
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https://www.vmnvd.gov.lv/lv/slimnicu-uznemsanas-nodalas?utm_source=https%3A%2F%2Fwww.google.com%?2F, skatits

28.11.2024.

260 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikums.
261 Nacionala veselibas dienesta 12.12.2024. e-pasta vestule Valsts kontrolei.

262 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organize$anas un samaksas kartiba” 117. punkts.
263 Nacionala veselibas dienesta 12.12.2024. e-pasta vestule Valsts kontrolei.

264 Nacionala veselibas dienesta timeklvietng pieejama informacija “Hospitalizacijas plans”. Pieejams:
https://www.vmnvd.gov.lv/lv/hospitalizacijas-plans, skatits 27.12.2024.

265 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Ligumi un to pielikumi lidz 2024.gada 31.decembrim”, Stacionaro
veselibas apriipes pakalpojumu liguma paraugs. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.Iv/lv/stacionaro-veselibas-aprupes-pakalpojumu-
liguma-paraugs, skatits 15.08.2025.

266 Nacionala veselibas dienesta 18.02.2025. e-pasta vestule Valsts kontrolei.

267 Informacija par pakalpojumiem, kuri neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala sniegti tikai tadiem pacientiem, kuri pgc

arst€Sanas izmaksas vai gultasdienas tarifa. Revidenti norada, ka neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala sniegtos
stacionaras veselibas apriipes pakalpojumus tiem pacientiem, kurus p&c sakotngja veselibas stavokla noveértesanas hospitalizgja, nenodala
no pargjiem arstniecibas iestade sniegtajiem pakalpojumiem.

268 Nacionala veselibas dienesta 18.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

269 Stacionaras arstniecibas iestades, kuras diagnostisko (taja skaita laboratorisko) izmeklgjumu veik3anai nepiesaista arpakalpojumu
sniedz&jus.

270 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 88. punkts.

271 Nacionala veselibas dienesta 18.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

272 Nacionala veselibas dienesta 18.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

273 Ministru kabineta 17.12.2013. noteikumu Nr. 1529 “Veselibas apriipes organizéSanas un finanséSanas kartiba” 17. pielikuma
4. punkts (zaudgjis speku no 01.09.2028.); Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu
organiz€$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma 1. punkts (speka no 06.09.2028., piemérojams ar 01.09.2028.); Veselibas ministrijas
06.03.2025. vestule Nr. 01-15.1/1226 Valsts kontrolei.

274 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.2. apakSpunkts (redakcija no 03.05.2024. 1idz 11.07.2025.).

273 Nacionala veselibas dienesta 06.11.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

276 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.2. apaks$punkts (redakcija no 03.05.2024. Iidz 11.07.2025.); informativais zinojums “Par slimnicu tikla attistibu” (24-TA-481)
(pienemts zinasanai Ministru kabineta 30.04.2024. s&dg, prot. Nr. 18 49. §) (veselibas ministrs H. Abu Meri).

%77 Lai nodroSinatu arsta specialista diennakts dexiiru, arstniecibas iestadei nepiecieSamas 4,5 slodzes (24 stundas * 30 dienas / 160
stundam). Savukart fikséta maksajuma aprekinos Nacionalais veselibas dienests ieklauj 4,75 slodzes, tadgjadi paredzot arstniecibas
iestadém finans€jumu darba apmaksai nakts stundas, brivdienas, svétku dienas un aizvietojamibu atvalinajumu laika.

278 Informativais zinojums “Par slimnicu tikla attistibu” (24-TA-481) (pienemts zinaSanai Ministru kabineta 30.04.2024. s&dg, prot. Nr.
18 49. §) (veselibas ministrs H. Abu Meri); Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu
organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma 1.2. apak$punkts; Nacionala veselibas dienesta 02.10.2024. e-pasta véstule Valsts
kontrolei; Nacionala veselibas dienesta 10.10.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

279 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organize$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.2. apakspunkts (redakcija no 03.05.2024. lidz 11.07.2025.).

280 STA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica” 19.02.2025. véstule Nr. A1/1.1-07/25/270 Valsts kontrolei; VSIA “Paula
Stradina klniska universitates slimnica” 04.03.2025. véstule Nr. 5-16.2/504 Valsts kontrolei; SIA “Bérnu kliniska universitates slimnica”
19.02.2025. vestule Nr. 02-09-92/2025 Valsts kontrolei.

281 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 153. punkts.
282 SIA “Bérnu kliniska universitates slimnica” 19.02.2025. véstule Nr. 02-09-92/2025 Valsts kontrolei.

283 Nacionala veselibas dienesta timeklvietng pieejama informacija “Parskats par stradajoso faktisko vidgjo atlidzibu, vid&jo atalgojumu
un vid§jo menesa amatalgu 2024. gada 12 méneSos”. Pieejams:  https://www.vmnvd.gov.lv/lv/arstniecibas-iestazu-parskatu-
apkopojums, skatits 10.04.2025.

284 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 153. punkts.
285 Konceptualais zinojums “Par veselibas apriipes sistémas reformu” (TA-945) (apstiprinats ar Ministru kabineta 07.08.2017. rikojumu
Nr. 394 “Par konceptuilo zinojumu “Par veselibas apriipes sistémas reformu’, prot. Nr. 37 34. §) (veselibas ministre A. Cakga).

286 2024. gada menesa vidgja bruto darba samaksa valsti par pilnas slodzes darbu bija 1685 euro. Oficialas statistikas portala pieejama
informacija “2024. gada vidgja alga pirms nodoklu nomaksas — 1685 eiro ménesi”. Pieejams: https:/stat.gov.lv/Iv/statistikas-
temas/darbs/alga/preses-relizes/22343-darba-samaksas-parmainas-2024-gada-4-ceturksni-un, skatits 19.05.2025.

287 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikums
(redakcija no 11.07.2025.).

288 Papildus no 01.05.2024. fiksétaja maksajuma ir ieklauts parskatits mainigo izmaksu elements arstniecibas lidzekli (M). Lidz
01.05.2024. katrai arstniecibas iestadei §Ts izmaksas bija atskirigas, tomér, nemot véra regulari sanemtas véstules no arstniecibas iestadem
par medikamentu un medicinas precu faktisko izmaksu pieaugumu, taja skaita neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala,
tas tika parskatitas. Paslaik izmaksas ir konstantas — 13 857 euro uz vienu specialista posteni, un tas noteiktas, pamatojoties uz VSIA
“Bérnu kliniska universitates slimnica” iesniegtajiem datiem par izmaksam neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala, jo
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Saja arstniecibas iestadé tiek veikta visprecizaka faktisko izmaksu uzskaite un kontrole. Tapat fiks&taja maksajuma ir ieklauti tadi
pastavigo izmaksu elementi ka pieskaitamas un netie§ds razo$anas izmaksas (U), administrativie izdevumi (A) un nolietojums (N). Sie
izmaksu elementi tiek izteikti koeficientu veida un visos pakalpojumu tarifos ir vienadi. Tiesibu akta projekta “Grozijumi Ministru
kabineta 2018. gada 28. augusta noteikumos Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizésanas un samaksas kartiba™” sakotngjas
ietekmes (ex-ante) novert€juma zinojuma (anotacija) 1. pielikums. Pieejams: https:/tapportals.mk.gov.lv/annotation/f7b045d5-b28d-
4d42-9364-aa72102a44ab, skatits 10.10.2024.

289 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizésanas un samaksas kartiba” 153. punkts.
2% Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéS$anas un samaksas kartiba”
191.3. apaks$punkts.

291 Nacionala veselibas dienesta 18.02.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

292 Nacionala veselibas dienesta 05.11.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

293 Neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas pacientu skaits ar jebkuru iestasanas un izraksti$anas kustibu.

294 Faktiskais nenodro$inato dezurstundu skaits aprékinats, no nepiecieSama dezirstundu skaita atskaitot faktiskas specialistu darba
stundas 2024. gada septembrl. NepiecieSamo deziirstundu skaits aprékinats, Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumos Nr. 555
“Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba” 6. pielikuma 1.2. apakSpunkta noteikto specialistu skaitu reizinot
ar vidgjo darba dienu skaitu ménesT jeb 30 dienam un 24 stundam. Savukart faktiskais deziirstundu skaits aprekinats, pamatojoties uz
arstniecibas iestazu iesniegtajas darba laika uzskaites tabel€s noradito informaciju par So specialistu darba stundam 2024. gada septembrT,
kopgja darba stundu skaita neieskaitot darba stundas, kas nostradatas darbu neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala
apvienojot ar darbu cita arstniecibas iestades struktlirvieniba.

295 Apleses aprekinam ir izmantota Ministru kabineta 30.04.2024. noteikumu Nr. 276 “Grozijumi Ministru kabineta 2018. gada
28. augusta noteikumos Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba™” sakotngjas ictekmes (ex-ante)
novértéjuma zinojuma (anotacija) 1. piclikuma pieejama informacija par katram specialistam gadam planoto finanséjumu darba samaksai,
kas izdalits ar 12 ménesiem, iegiistot planoto finansgjumu darba samaksai ménesim. legltais rezultats dalits ar katram specialistam
planoto dezurstundu skaitu ménesT un reizinats ar faktisko deztirstundu skaitu ménesT, ieglistot finans€juma apmeru, kas bttu jamaksa
par faktiski nodroSinatam dezurstundam. leglito rezultatu atskaitot no planota finans€juma darba samaksai menesim, aprékinats
finans€jums, kas arstniecibas iestadém 2024. gada septembrT samaksats par faktiski nenodrosinatam specialistu deziirstundam.

29 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikums.
297 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikums.
298 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.2. apakspunkts (redakcija no 03.05.2024. 1idz 11.07.2025.).

299 Nacionala veselibas dienesta 06.11.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

300 Veselibas ministrijas 06.03.2025. véstule Nr. 01-15.1/1226 Valsts kontrolei.

301 Ministru kabineta 24.09.2024. noteikumu Nr. 617 “Noteikumi par arstniecibas personu un studgjoso, kuri apgiist mediciniskas
izglitibas programmas, kompetenci arstnieciba un $o personu teoretisko un praktisko zinasanu apjomu” 2.2. un 2.3. apak$punkts un 7.,
8., 10. punkts.

302 VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica” 30.05.2025. vestule Nr. 5-16.2/1179 Valsts kontrolei.

3083 VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica” 05.12.2024. véstule Nr. 5-17/2673 Nacionalajam veselibas dienestam.

304 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 192. punkts,
6. pielikuma 1.2. apakspunkts.

305 Darba likuma 140. panta ceturta dala, 142. pants.

306 Nacionala veselibas dienesta 02.10.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

307 Ministru kabineta 27.12.2011. noteikumu Nr. 1021 “Grozijumi Ministru kabineta 2006. gada 19. decembra noteikumos Nr. 1046
“Veselibas apriipes organizéSanas un finans€Sanas kartiba™ sakotngjas ietekmes novert€§juma zinojums (anotacija). Pieejams:
https://likumi.lv/ta/id/242145-grozijumi-ministru-kabineta-2006-gada- 1 9-decembra-noteikumos-nr-1046-veselibas-aprupes-
organizesanas-un-finansesanas-kartiba, skatits 10.10.2024.; Ministru kabineta 25.09.2012. noteikumu Nr. 654 “Grozijumi Ministru
kabineta 2006. gada 19. decembra noteikumos Nr. 1046 “Veselibas apriipes organizé$anas un finansé$anas kartiba™” sakotngjas ietekmes
novertéjuma zinojums (anotacija). Pieejams: https://likumi.lv/ta/id/251819-grozijumi-ministru-kabineta-2006-gada-19-decembra-
noteikumos-nr-1046-veselibas-aprupes-organizesanas-un-finansesanas-kartiba-, skatits 10.10.2024.; Veselibas ministrijas 10.07.2012.
informativais zinojums “Finansu situdcija veselibas apripes joma” (Ministru kabineta 10.07.2012. s€des protokols Nr. 39, 50. §).
Pieejams: https://polsis.mk.gov.lv/documents/4040, skatits 10.10.2024.

308 No 01.04.2019. fikséta piemaksa par pacientu observaciju ieviesta VSIA “Rigas psihiatrijas un narkologijas centrs” (no 26.09.2024.
“Nacionalais psihiskas veselibas centrs”™), VSIA “Daugavpils psihoneirologiska slimnica”, VSIA “Piejiras slimnica”, VSIA “Daugavpils
psihoneirologiska slimnica” un VSIA “Slimnica “Gintermuiza™”. Ministru kabineta 07.05.2019. noteikumu Nr. 192 “Grozijumi Ministru
kabineta 2018. gada 28. augusta noteikumos Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba” 2. punkts.
Pieejams: https://likumi.lv/doc.php?id=%20306844, skatits 09.05.2025.

309 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizésanas un samaksas kartiba” 6. pielikums.
310 Nacionala veselibas dienesta 02.10.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

311 Veselibas ministrijas 15.07.2024. rikojums Nr. 01-01.1/117 “Par darba grupas izveidi pacientu observacijas kritériju izstradei”.

312 Nacionala veselibas dienesta 04.04.2025. véstule Nr. 12-7/7447/2025 arstniecibas iestadém; Nacionala veselibas dienesta 20.05.2025.
e-pasta véstule Valsts kontrolei.

313 Nacionala veselibas dienesta 02.10.2024. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

314 Trecartin, KW., Wolfe, RE. Emergency department observation implementation guide. JACEP Open. 2023;4:¢13013. Pieejams:
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2688115224008282, skatits 09.04.2025.
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315 Nacionala veselibas dienesta timek]vietné pieejama informacija “Parskats par kopg&jo hospitalizaciju skaitu, vidgjo arstéSanas ilgumu
un Tsajam hospitalizacijam 1-2 dienu garuma, kur pacienti izrakstiti uz majam, Tsajas hospitalizacijas neieklaujot planveida Tslaicigas
kirurgijas hospitalizaciju gadijumus (2024. gada 12 méneSos)”; “Parskats par observacijas gadijumu skaitu un Ipatsvaru uznemsanas
nodala (gan ambulatorie, gan stacionarie) (2024. gada 12 ménesos)”. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/valsts-budzeta-lidzeklu-
izpildes-analize-stacionaros, skatits 05.03.2025.; Nacionala veselibas dienesta 04.04.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

316 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikums.
317 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizésanas un samaksas kartiba” 6. pielikums.
318 Nacionala veselibas dienesta 29.01.2024. ick3gja normativa akta Nr. 16-4.1/3/2024 “Veselibas apriipes pakalpojumu izmaksu
aprékinasanas un parrékinasanas noteikumi” 33. punkts; Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apripes
pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikums; Ministru kabineta 30.04.2024. noteikumu Nr. 276 “Grozijumi Ministru
kabineta 2018. gada 28. augusta noteikumos Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba™” sakotngjas
ietekmes (ex-ante) novert€juma zinojums (anotacija); informativais zinojums “Par slimnicu tikla attistibu” (24-TA-481) (pienemts
zina$anai Ministru kabineta 30.04.2024. s€dg, prot. Nr. 18 49. §) (veselibas ministrs H. Abu Meri).

319 Tznemot VSIA “Bérnu kliniska universitates slimnica” — 1:5, jo darba ar bérniem nepiecieSams lielaks arstniecibas personu skaits.
320 Ministru kabineta 30.04.2024. noteikumu Nr. 276 “Grozijumi Ministru kabineta 2018. gada 28. augusta noteikumos Nr. 555
“Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba™” sakotng&jas ietekmes (ex-ante) novert§juma zinojuma (anotacija)
2. pielikums. Pieejams: https://tapportals.mk.gov.lv/annotation/f7b045d5-b28d-4d42-9364-aa72102a44ab, skatits 10.10.2024.

321 Vidgjais observacijas pacientu skaits diena aprékinats, kop&jo observacijas pacientu skaitu dalot ar 365 dienam.

322 11 1idz V limena arstniecibas iestazu (kopa 21) observacijas nodro§inasanas personala noslodze 2024. gada aprekinata, attiecigas
arstniecibas iestades kop&jo observacijas pacientu skaitu 2024. gada dalot ar 365 dienam un iegiito rezultatu dalot ar Nacionala veselibas
dienesta aprékinato observacijas nodrosinasanai nepiecieSamo arstniecibas personu skaitu.

323 Atlidzibas izmaksas aprékina, darba samaksas apjomam gadam (nepiecieSamo specialistu slodzu skaitu reizina ar Ministru kabineta
28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organiz&Sanas un samaksas kartiba” 153. punkta noteikto me&nesa vidgjo
darba samaksu un ar 12 ménesiem) pieskaitot valsts socialas apdrosinasanas obligato iemaksu apjomu gadam.

324 Jzdevumi par pacientu &dinasanu ir fikséta summa visu [imenu arstniecibas iestadeém (2024. gada — 2,33 euro par vienu maltiti katram
pacientam).

325 Nacionala veselibas dienesta 10.10.2024. e-pasta vestule Valsts kontrolei.

326 STIA “Rigas Austrumu klinisk@ universitates slimnica” véstule Nr. A1/1.1-07/25/270 Valsts kontrolei, SIA “Liepdjas regionala
slimnica” 24.02.2025. véstule Nr. 158/1.10 Valsts kontrolei, SIA “Vidzemes slimnica” 18.02.2025. véstule Nr. 1.5-268 Valsts kontrolei,
STA “Jekabpils regionala slimnica” 12.02.2025. véstule Nr. 1-9-2025-110 Valsts kontrolei, STA “Ziemelkurzemes regionala slimnica”
13.02.2025. vestule Nr. NOS/VP1/2025/41 Valsts kontrolei.

327 STA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica” observaciju atkariba no gultu atrasanas vietas nodro§ina gan atsevisks personals,
gan neatliekamas medictnas un pacientu uznemsanas nodalas personals.

328 Iznemot SIA “Liepdjas regionala slimnica” un SIA “Ziemelkurzemes regionala slimnica” (Ventspili), kuru struktiiras ir atseviskas
observacijas struktiirvienibas, proti, Observacija nodala un Observacijas palata.

329 Arstniecibas iestades informaciju par observacijas nodro§inasanai piesaistito personalu sniedza par situaciju 01.01.2025.

30 Apleses aprekinam ir izmantota Ministru kabineta 30.04.2024. noteikumu Nr. 276 “Grozijumi Ministru kabineta 2018. gada
28. augusta noteikumos Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un samaksas kartiba™” sakotngjas ietekmes (ex-ante)
novertejuma zinojuma (anotacija) 2. pielikuma izmantota aprékina metodika. Pieejams:
https://tapportals.mk.gov.Iv/annotation/f7b045d5-b28d-4d42-9364-aa72102a44ab, skatits 10.10.2024.

31 Nacionala veselibas dienesta 04.03.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

32 QJA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica” 19.02.2025. véstule Nr. A1/1.1-07/25/270 Valsts kontrolei, VSIA “Paula
Stradina kliniska universitates slimnica” 04.03.2025. véstule Nr. 5-16.2/504 Valsts kontrolei, SIA “Beérnu kliniska universitates slimnica”
19.02.2025. vestule Nr. 02-09-92/2025 Valsts kontrolei, SIA “Liepaja regionala slimnica” 24.02.2025. véstule Nr. 158/1.10 Valsts
kontrolei, SIA “Jekabpils regionala slimnica” 12.02.2025. véstule Nr. 1-9-2025-110 Valsts kontrolei, SIA “Dobeles un apkartnes
slimnica” 12.02.2025. véstule Nr. 1.21/63 Valsts kontrolei, SIA “Altksnes slimnica” 13.02.2025. véstule Nr. 1-3/32 Valsts kontrolei,
SIA “Kraslavas slimnica” 13.02.2025. véstule Nr. 1.6/32 Valsts kontrolei.

33 SIA “Daugavpils regionala slimnica” 14.02.2025. véstule Nr. 1.14/59 Valsts kontrolei, SIA “Rézeknes slimnica” 18.02.2025. véstule
Nr. 1.15.1-13/173 Valsts kontrolei, SIA “Vidzemes slimnica” 18.02.2025. v@stule Nr. 1.5-268 Valsts kontrolei, SIA “Ziemelkurzemes
regionala slimnica” 13.02.2025. véstule Nr. NOS/VPI/2025/41 Valsts kontrolei, SIA “Balvu un Gulbenes slimnicu apvieniba”
14.02.2025. véstule Nr. 01-10/35 Valsts kontrolei, SIA “Césu klinika” 10.02.2025. véstule Nr. 2-8/2025/133 Valsts kontrolei, Madonas
novada PSIA “Madonas slimnica” 13.02.2025. véstule Nr. 63 1.9 2025 Valsts kontrolei, SIA “Ogres rajona slimnica” 28.02.2025.
véstule Nr. 1-10/69 Valsts kontrolei, STA “Tukuma slimnica” 10.02.2025. véstule Nr. 1-13/34 Valsts kontrolei, SIA “Preilu slimnica”
12.02.2025. véstule Nr.1.9/2025/27 Valsts kontrolei.

34 SIA “Jelgavas pilsétas slimnica” 07.02.2025. véstule Nr. 1-10_81 Valsts kontrolei, SIA “Jirmalas pilsétas slimnica” 13.02.2025.
vestule Nr. 1-8-2/111 Valsts kontrolei, SIA “Kuldigas slimnica” 12.02.2025. véstule Nr. 131/1.4 Valsts kontrolei.

35 Nacionala veselibas dienesta 04.03.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

336 Apléses aprékinam ir izmantota Ministru kabineta 30.04.2024. noteikumu Nr. 276 “Grozijumi Ministru kabineta 2018. gada
28.augusta noteikumos Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizg€Sanas un samaksas kartiba™” sakotngjas ietekmes (ex-ante)
novertéjuma zinojuma (anotacija) 2. pielikuma noradita informacija par SIA “Jelgavas pilsétas slimnica”, SIA “Jarmalas slimnica” un
SIA “Kuldigas slimnica” fiksétaja piemaksa par pacientu observaciju 1idz 24 stundam ieklautajiem izdevumiem, kas saistiti ar pacientu
edinasanu (E elements) 2024. gada pilna apméra. Pieejams: https://tapportals.mk.gov.lv/annotation/f7b045d5-b28d-4d42-9364-
aa72102a44ab, skatits 10.10.2024.
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37 Jespgjami labakaja veida — tiek sasniegta labaka pieejamo resursu ieguldijumu un nodrosinato pakalpojumu attieciba.

38 Valsts kontrole. Reviziju standarti. Pieejams: https:/Irvk.gov.lv/lv/par-mums/valsts-kontrole/normativie-akti/reviziju-standarti,
skatits 26.08.2024.

339 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikums.
340 Nacionala veselibas dienesta timeklvietng pieejamie Pasaules Bankas zinojumi, taja skaita “Latvijas veselibas apriipes infrastruktiiras
generalplans 2016-2025” (galvenais zinojums). Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/Iv/zinojumi, skatits 28.11.2024.

341 Konceptualais zinojums “Par veselibas apriipes sistémas reformu” (TA-945) (apstiprinats ar Ministru kabineta 07.08.2017. rikojumu
Nr. 394 “Par konceptualo zinojumu “Par veselibas apripes sistémas reformu”, prot. Nr. 37 34. §) (veselibas ministre A. Cak3a);
informativais zinojums ‘“Par veselibas reformas pasakumu Tstenosanu 2019. gada” (TA-2658) (pienemts zinasanai Ministru kabineta
08.01.2019. s&dg, prot. Nr. 1 33. §) (veselibas ministre A. Caksa).

32 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama liguma par stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu un apmaksu
parauga 4. pielikums. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/stacionaro-veselibas-aprupes-pakalpojumu-liguma-paraugs, skatits
28.08.2024.

33 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes pakalpojumu organiz&Sanas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.1. apakspunkts.

344 Informativais zinojums “Par slimnicu tikla attistibu™ (24-TA-481) (pienemts zinaSanai Ministru kabineta 30.04.2024. s&dg, prot.
Nr. 18 49. §) (veselibas ministrs H. Abu Meri); Ministru kabineta 20.01.2009. noteikumu Nr. 60 “Noteikumi par obligatajam prasibam
arstniecibas iestadém un to struktirvienibam” 5.6.13. nodala.

35 Nacionala veselibas dienesta 29.01.2024. ick3gja normativa akta Nr. 16-4.1/3/2024 “Veselibas apriipes pakalpojumu izmaksu
aprékinasanas un parrékinasanas noteikumi” 33. punkts.

346 Ministru kabineta 28.08.2018. noteikumu Nr. 555 “Veselibas aprilpes pakalpojumu organizé$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma
1.2. apakspunkts.

347 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Parskats par kop&jo hospitalizaciju skaitu, vidéjo arstéSanas ilgumu
un 1sajam hospitalizacijam 1-2 dienu garuma, kur pacienti izrakstiti uz majam, 1sajas hospitalizacijas neieklaujot planveida slaicigas
kirurgijas hospitalizaciju gadijumus (2024. gada 12 méne$os)”, “Observacijas gadijumu skaits un ipatsvars uznemsanas nodala
(2024. gada 12 ménesos)”, “Uz majam izrakstitie pacienti, kas atkartoti hospitalizeti taja pasa vai nakamaja diena (neiesk. pacientus,
kuriem nakama hospitalizacija ir apriipe vai rehabilitacija) (2024. gada 12 ménesos)”, “Operativa informacija par stacionaras veselibas
apriipes finans€jumu sadalfjuma pa pakalpojumu programmam” 2024. gada. Pieejams: https:/www.vmnvd.gov.lv/lv/arhivs, skatits
12.06.2025.; Neatlickamas mediciniskas palidzibas dienesta 10.03.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei; Nacionala veselibas dienesta
09.05.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei (b&érnu hospitalizacijas 2024. gada); Nacionala veselibas dienesta 04.04.2025. e-pasta véstule
Valsts kontrolei (neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu un pacientu observacijas 1idz 24 stundam gadijumu skaits
2024. gada); Stacionaro arstniecibas iestazu resursu informacijas sistémas (SAIRIS) pieejama informacija (atskaites par profiliem un
gultu noslodzi) par situaciju 27.03.2025.

348 No 2023. gada DRG pakalpojumu programmas ieklauta ieprieks ieziméto pakalpojumu programma “Covid—19 pacientu arsteSana”.
349 Nacionala veselibas dienesta 09.05.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei.

330 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Parskats par observacijas gadtjumu skaitu un Tpatsvaru uznemsanas
nodala (gan ambulatorie, gan stacionarie) (2023. gada 12 ménesos)”, “Parskats par kopgjo hospitalizaciju skaitu, vid€jo arstésanas ilgumu
un Tsajam hospitalizacijam 1-2 dienu garuma, kur pacienti izrakstiti uz majam, Tsajas hospitalizacijas neieklaujot planveida islaicigas
kirurgijas hospitalizaciju gadijumus (2023. gada 12 méneSos)”. Piecjams: https://www.vmnvd.gov.Iv/lv/arhivs, skatits 12.06.2025.;
Nacionala veselibas dienesta timeklvietng pieejama informacija “Parskats par kopg€jo hospitalizaciju skaitu, vidgjo arst€sanas ilgumu un
1sajam hospitalizacijam 1-2 dienu garuma, kur pacienti izrakstiti uz majam, 1sajas hospitalizacijas neieklaujot planveida Tslaicigas
kirurgijas hospitalizaciju gadfjumus (2024. gada 12 méneSos)”. Pieejams: https://www.vmnvd.gov.lv/lv/valsts-budzeta-lidzeklu-
izpildes-analize-stacionaros, skatits 12.06.2025.; Neatlickamas mediciniskas palidzibas dienesta 08.11.2024. e-pasta v@stule Valsts
kontrolei; Neatlickamas mediciniskas palidzibas dienesta 10.03.2025. e-pasta véstule Valsts kontrolei; No 25.09.2024. VSIA “Rigas
psihiatrijas un narkologijas centrs” pardévéta par VSIA “Nacionalais psihiskas veselibas centrs”, V limena specializéto arstniecibas
iestazu saraksta ieklauta ar 01.01.2024., 1idz tam bija specializ&to arstniecibas iestazu saraksta; Nemot véra SIA “Rehabilitacijas centrs
“Ligatne™ gatavibu 2024. gada nodro$inat stacionaras mediciniskas rehabilitacijas pakalpojumus karadarbiba Ukraina cietuSajam
personam, Nacionalajam veselibas dienestam ir tiesibas ar arstniecibas iestadi slégt ligumu par stacionaras medictniskas rehabilitacijas
pakalpojumu sniegSanu konkr&tai pacientu grupai, paredzot, ka mediciniska rehabilitacija tiek nodrosinata tadam karadarbiba Ukraina
cietusajam personam, kuram nav nepiecieSama terciara limena mediciniska rehabilitacija; VSIA “Daugavpils psihoneirologiska
slimnica” un VSIA “Piejiiras slimnica” kopgjais hospitalizeto pacientu skaits parsniedz kop&jo pacientu skaitu arstniecibas iestades
2024. gada, jo 194 VSIA “Daugavpils psihoneirologiska slimnica” un divu VSIA “Piejuras slimnica” pacientu hospitalizacija uzsakta
2023. gada un turpinas 2024. gada.

351 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Parskats par stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu
nodro$inasanai noslégtiem ligumiem un izpildi (2023. gada janvaris — decembris)”, “Parskats par stacionaras veselibas apripes
pakalpojumu  nodrosinaSanai  noslégtiem Iigumiem un izpildi (2024. gada janvaris — decembris)”. Pieejams:
https://www.vmnvd.gov.lv/lv/arhivs, skatits 12.06.2025.; Nacionala veselibas dienesta timeklvietn€ pieejama informacija “Parskats par
kopgjo hospitalizaciju skaitu, vidgjo arst€Sanas ilgumu un Tsajam hospitalizacijam 1-2 dienu garuma, kur pacienti izrakstiti uz majam,
isajas hospitalizacijas neieklaujot planveida Tslaicigas kirurgijas hospitalizaciju gadfjumus (2024. gada 12 meneSos)”. Pieejams:
https://www.vmnvd.gov.lv/lv/valsts-budzeta-lidzeklu-izpildes-analize-stacionaros, skatits 12.06.2025.; SIA “Kraslavas slimnica” un
SIA “Tukuma slimnica” planotais finans&juma pieaugums 2024. gada ir zemaks par aprékinato, attiecigi 20 % un 33 %, tomer, nemot
véra, ka 2023. gada Nacionalais veselibas dienests ir veicis ietur§jumus abam arstniecibas iestadém par nenodrosinatam specialistu
deztiram, aprékinatais pieaugums salidzinajuma ar 2023. gada faktisko finans€jumu ir augstaks.
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352 VSIA “Paula Stradina kliniska universitates slimnica” vairaki deziirspecialisti, kas ir iesaistiti neatlickamas mediciniskas palidzibas
un pacientu uznemsanas nodalas darbibas nodro§inasana, tiek nodarbinati katrs sava profila struktiirvienibas. Arstniecibas iestades
esosaja darba laika uzskaites sistéma nav iesp&ams nodalit cik stundas konkréts specialists bija iesaistits neatlieckamo pacientu apriipé
un cik struktiirvieniba jau hospitaliz€to pacientu apriipg, tapec §is deziirstundas atspogulotas ka nodroSinatas, savienojot deziiras
neatlieckamas medicinas un pacientu uznemsanas nodala un cita strukttirvieniba.

353 VSIA “Bérnu kliniska universitates slimnica” masu un masas paligu posteni neatlickamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalas
darbibas nodro§inasanai ir ieplanoti arT citas arstniecibas iestades struktfirvienibas. Papildus Sie posteni vienlaikus ir iesaistiti gan
neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas darbibas nodrosinasana, gan observacijas nodro§inasana. Veidojot darba grafikus, $is
funkcijas netiek noskirtas, tapéc $o postenu dezirstundas atspogulotas ka nodrosinatas, savienojot deziiras neatlickamas medicinas un
pacientu uznemsanas nodala un cita struktirvieniba.

354 Nacionala veselibas dienesta timeklvietné pieejama informacija “Parskats par stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu
nodrosinasanai noslégtiem ligumiem un izpildi (2022. gada janvaris — decembris)”, informacija “Parskats par stacionaras veselibas
apriipes pakalpojumu nodrosinasanai noslégtiem ligumiem un izpildi (2023. gada janvaris — decembris)”, “Parskats par stacionaras
veselibas apriipes pakalpojumu nodrosinasanai noslégtiem ligumiem un izpildi (2024. gada janvaris — decembris)”. Pieejams:
https://www.vmnvd.gov.lv/lv/arhivs, skatits 12.06.2025.; Papildus Ministru kabineta noteikumu Nr. 555 “Veselibas apriipes
pakalpojumu organiz&$anas un samaksas kartiba” 6. pielikuma 1.2. apakSpunkta noteiktajai piemaksai par pacientu observaciju 11dz 24
stundam 2021. gada pavasarT ieviesa ikménesa piemaksu par pacientu veselibas stavokla noveéroSanu uznemsanas nodala, jo Covid-19
pandémijas ietekm@ piecauga observ&jamo pacientu skaits, ka rezultata arstniecibas iestades izveidoja papildu observacijas gultas Covid-
19 pacientu tranzitnodalas. No 01.01.2022. lidz 30.06.2022. piemaksu maksaja visam arstniecibas iestadém, kuras nodrosina pacientu
observaciju. Savukart ar 01.07.2022. mainTja piemaksas aprékina principus un piemaksu par intensitati un pacientu pliismas organizésanu
11dz 31.12.2022. maksaja vien 10 (IV un V limena) arstniecibas iestadém; 2023. gada maksajuma pieaugums aprékinats salidzinajuma ar
2022. gada veikto maksajuma apméru, no kura atskaitita piemaksu summa; SIA “Siguldas slimnica” maksajumu par pacientu observaciju
lidz 24 stundam ieviesa no 01.05.2024.; No 25.09.2024. VSIA “Rigas psihiatrijas un narkologijas centrs” pardévéta par VSIA
“Nacionalais psihiskas veselibas centrs”, V Iimena specializ&to arstniecibas iestazu saraksta ieklauta ar 01.01.2024., lidz tam bija
specializ€to arstniecibas iestazu saraksta; SIA “Kraslavas slimnica” fikséto maksajumu par pacientu observaciju 2023. gadam planoja
27 961 euro apmera (7 % pieaugums salidzinajuma ar 2022. gadu), tomér, nemot véra, ka no 17.07.2023. Iidz 13.08.2023. arstniecibas
iestade veica jumta remontdarbus, kuru dél slédza neatliekamas medicinas un pacientu uznemsanas nodalu, Nacionalais veselibas
dienests veica ieturéjumu 2151 euro apméra par minétaja perioda faktiski nenodrosinatiem pakalpojumiem.
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