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Sis pétijuma rezultatu zinojums ir veidots ar Eiropas Savienibas Eiropas Sociala fonda un Latvijas
valsts finansialu atbalstu 2007.-2013. gada ES fondu planoSanas perioda darbibas programmas
,Cilvékresursi un nodarbinatiba™ aktivitates ,,Administrativo SkeérSlu samazinasana un publisko
pakalpojumu kvalitates uzlabosana” projekta ,,Administrativa sloga samazinasana un administrativo
procediru vienkar§oSana” (Nr. 1DP/1.5.1.2.0/08/IPIA/SIF/001) ietvaros.

85% no projekta finans€é Eiropas Savieniba ar Eiropas Sociala fonda starpniecibu un 15% Latvijas
valsts budzets. Aktivitati administré Valsts kanceleja sadarbiba ar Sabiedribas integracijas fondu.
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sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

SAISINAJUMI

ES — Eiropas Savieniba

ESF — Eiropas Socialais fonds

EVAK - Eiropas veselibas apdroSinasanas karte
FP - feldSerpunkts

GA — gimenes arsts

KP — Kontroles parvalde

LADAPPB - Latvijas ambulatora dienesta arstu paligu profesionala biedriba
LATMED - Latvijas medicinisko iericu datu baze
LAB - Latvijas Arstu biedriba

LAPPOS - Latvijas Arstniecibas personu profesionalo organizaciju savieniba
LGAA — Latvijas Gimenes arstu asociacija
LLGAA — Latvijas Lauku gimenes arstu asociacija
LM - Labklajibas ministrija

LMA — Latvijas masu asociacija

LR — Latvijas Republika

MK — Ministru Kabinets

NMP — Neatlickama mediciniska palidziba

NVD — Nacionalais veselibas dienests

PMLP — Pilsonibas un migracijas lietu parvalde
RDC — Radiacijas drosibas centrs

sk. — skatit

ti. —tas ir

t.sk. — tai skaita

u.tml. — un tam lidzigi

u.c. —un citi

VALPUD - Veselibas apriipes ligumu un pakalpojumu uzraudzibas departaments

VI — Veselibas inspekcija

VID — Valsts iepémumu dienests

VIS — Veselibas informacijas sistéma

VIUS — Vienota informacijas uzraudzibas sist€ma
VM - Veselibas ministrija

ZVA — Zalu valsts agentiira
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1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

IEVADS

Saskana ar iepirkuma tehnisko specifikaciju §1 pétijuma meérkis ir identificét administrativas
prasibas, ko satur regul&jums attieciba uz veselibas apriipes pakalpojumu sniedz€ju darbibas
uzsakSanu un talakas darbibas nodrosinasanas procesu, lai rastu iespgjas regul&juma vienkarSoSanai
un administrativo izmaksu samazinaSanai, t.sk., rast iesp&ju samazinat/noveérst (ja attiecinams)
veselibas apriipes pakalpojumu jomu kontrol§joSo un uzraugoSo institliciju Tstenoto funkciju
intensitati, parklasanos un dublésanos starp iestadém vai to struktiirvienibam.

Veicot darba uzdevumu, tika identificétas no regul&juma izrieto$as prasibas, kas jaievéro, lai
veselibas apripes pakalpojumu sniedzgjs varétu uzsakt un talak nodrosSinat savu darbibu, t.sk.,
izverteétas administrativas barjeras, kas kavé veselibas apriipes pakalpojumu sanemsanu. Tadgjadi
péetijuma ietvaros normativa reguléjuma raditais administrativais slogs tika izvertets no meérka
grupu (arstniecibas personu un arstniecibas iestazu) perspektivas. Petijuma nav atspogulotas
politikas veidotaju un Tistenotaju lidzSingjas iniciativas administrativa sloga samazinaSanai un
pétijuma identific€to problému risinasanai.

Lai izpilditu darba uzdevumu, petijuma tika iegiita un analiz&ta Sada informacija:

1. no regulgjuma izrietoSas prasibas, lai arstniecibas iestade uzsaktu veselibas apriipes
pakalpojumu sniegSanu (primaras un sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgji,
zobarsti, laboratorijas);

2. no reguléjuma izrieto$as prasibas persondlam (pieméram, nepiecieSamie sertifikati), tai skaita
prasibas attieciba uz personala piesaisti (piem€ram, otra masa primaras aprupes pakalpojumu
sniedzgjam, veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgjs ka darba devgjs);

3. prasibas tehniskajam nodros§inajumam pakalpojuma sniegSanas uzsaksanas un talakas darbibas
nodroS§inasanas posma;

4. 1iespgjas un barjeras liguma slégSanai par valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu
sniegSanu;

5. administrativo prasibu ietekme uz pasvaldibam ka veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgjiem
(jeb — uz pasvaldibam ka feldSerpunktu darbibas nodroSinatajiem);

6. prasibas dokumentacijai, atskaiSu un veidlapu apjoms, ko nosaka regul€jums veselibas apriipes
pakalpojuma sniedzg&jiem;

7. wvalsts iestazu, kas veic atbilstibas novertgjumu, uzrauga un kontrol€ veselibas apriipes iestades
(Veselibas inspekcija, Nacionalais veselibas dienests, Zalu valsts agentiira un Valsts vides
dienests), veikto kontrolu un administrativo procediiru apjoma un to lietderibas novertgjums.

Lai iegttu darba uzdevuma izpildei nepiecieSamo informaciju, pétijuma 1. aktivitaté tika istenotas
Sadas petnieciskas aktivitates:
1.1. normativo aktu analize attieciba uz reguléjuma noteiktajam prasibam veselibas apriipes
pakalpojumu sniegSanai un personala piesaistiSanai;
1.2. veselibas apripes pakalpojumu sniedz€u primaras veselibas apriipes joma strukturétas
padzilinatas intervijas;
1.3. veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&ju sekundaras veselibas apripes joma strukturétas
padzilinatas intervijas;
1.4. profesionalo biedribu un asociaciju parstavju strukturétas padzilinatas intervijas;
1.5. veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&ju gadijumu izpéte;
1.6. kontrol&joSo un uzraugoso institticiju darbibas analize (audits).
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1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

Katras minétas pétnieciskas aktivitates detalizéts apraksts ir sniegts 1. aktivitates metodologijas
apraksta (sk. zinojuma turpinajuma).

Petijums tika veikts un starpzinojums tika izstradats ar Eiropas Savienibas Eiropas Sociala fonda un
Latvijas valsts finansialu atbalstu 2007.-2013. gada ES fondu planoSanas perioda darbibas
programmas ,,Cilvékresursi un nodarbinatiba” aktivitates ,,Administrativo skérslu samazinasana un
publisko pakalpojumu kvalitates uzlaboSana” projekta Nr. 1DP/1.5.1.2.0/08/IPIA/SIF/001
,Administrativa sloga samazinaSana un administrativo procediiru vienkarSoSana” ietvaros. Par
materiala saturu atbild Valsts kanceleja. 85% no projekta finans€ja Eiropas Savieniba ar Eiropas
Sociala fonda starpniecibu un 15% Latvijas valsts budzets. Aktivitati administréja Valsts kanceleja
sadarbiba ar Sabiedribas integracijas fondu.

P&tijumu, pamatojoties uz publiska iepirkuma rezultatiem, veica nodibinajums ,,Baltic Institute of
Social Sciences”. Pétijuma izpild€ piedalijas sadi nodibinajuma ,,Baltic Institute of Social Sciences”
darbinieki un pieaicinatie eksperti:

Darbinieks Pozicija projekta Darba pienakumi
Prof. Brigita Zepa | Projekta vaditaja Darba grupas vadiba
Darba grupas koordingSana, lidzdaliba
Eksperte normativo aktu analizes instrumentariju izstrade, mérka grupu parstavju
Mg.soc. Oksana o . — - DR L
Zabko jautajumos, intervéSana, Iidzdaliba petijuma zinojumu
projekta koordinatore sagatavoS$ana un pétijuma rezultatu
prezenteSana
. : L1 liba i ariju izstrade, mérk
Dr.sc.soc. Evija Eksperte noveértejuma metodologijas dzda T_ba l_nS'tI’L'lmel’ltE_lI;l] Y 1zs_trade,_mer sa
R grupu parstavju intervésana, lidzdaliba petijuma
Klave izstrades jautajumos .. . =
zinojumu sagatavo$ana
Lidzdaliba darba grupas koordinésana,
. ... lidzdaliba instrumentariju izstrade, mérka grupu
Dr.sc.soc. Inese Eksperte novert€juma metodologijas | __ . . — . .
gﬁpule izstrades jautajumos parstavju intervésana, aptieku parstavju un
iedzivotaju aptauju lauka darba koordinéSana,
lidzdaliba p&tijuma zinojumu sagatavoSana
. Ekspert IT i . . .
Mg. Evija SpeTte vese IP as aprupes Lidzdaliba pétijuma instrumentariju
pakalpojumu parvaldibas .
Dompalma sagatavoSana

jautajumos

Konsultacijas ar audita veikSanu saistitos

Maris B i Ekspert ita joma .. . Lo . o
ars bergmanis sperts audita joma jautajumos, indikatoru izstrade audita veikSanai

Lidzdaliba mérka grupu rekrutésana,

Mg.soc. Iveta Eksperte interviju veikSana par . I . .
Y _ _ e e intervésana un transkripciju sagatavosana,
Bebrisa veselibas apriipes jautajumiem - . . .
lidzdaliba p&tijuma zinojumu sagatavoSana
Mg.pol. Lelde Eksperte interviju veikSana par Lidzdaliba merka grupu rekrut€sana,
Jansone veselibas apriipes jautadjumiem intervéSana un transkripciju sagatavosana
Mg.soc. Elina Eksperte interviju veikSana par Lidzdaliba mérka grupu rekrut€sana,
Kozule veselibas apriipes jautajumiem intervé$ana un transkripciju sagatavosana
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1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

METODOLOGIJAS APRAKSTS

Pétijuma metodologiskais ietvars (mérka grupas, pétijuma metode, apliikotas t€mas un laika ietvars)
tika noteikts pakalpojuma iepirkuma tehniskaja specifikacija, tadejadi pétijuma perspektiva —
administrativa sloga izvert§jums no veselibas apriupes pakalpojumu sniedz€ju puses — ir pasiititaja
noteikta un iepirkuma dokumentos nostiprinata. P&tfjuma autori ir atbildigi par detaliz€tu
analiz€jamo indikatoru un pétfjuma instrumentu izstradi, mérka grupu parstavju rekrut€Sanu un
intervéSanu, pétljuma rezultatu apkopoSanu, izveértéSanu un ieteikumu vai turpmak diskut€jamo
jautajumu izstradasanu.

Petijuma 1. aktivitates ,,No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veselibas apriipes
pakalpojumu sniedzéju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu” istenoSana
izmantota metodologija ir raksturota atbilsto$i p&tijuma tehniskaja specifikacija un pétijjuma autoru
piedavajuma noraditajam pétnieciskajam aktivitateém.

1.1. aktivitate: Normativo aktu analize attieciba uz reguléjuma noteiktajam prasibam veselibas
apripes pakalpojumu sniegS§anai un personala piesaistiSanai

Lai identificetu strukturétajas padzilinatajas intervijas ar veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgjiem
izvertéjamas administrativas procediiras, uzsakot petijumu, tiek veikta vispariga normativo aktu
analize attieciba uz regul€juma noteiktajam prasibam veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanai un
personalam, ka arl personala piesaistiSanai. Balstoties uz normativo aktu izpéti, tiks detalizéti
izstradati strukturéto padzilinato interviju jautajumi un méramie indikatori. 1.1. aktivitates ietvaros
analiz€tie normativie akti ir minéti katras 1 starpzinojuma dalas pirmaja nodala.

1.2. aktivitate: Veselibas aprupes pakalpojumu sniedzéju primaras veselibas apripes joma
strukturétas padzilinatas intervijas

Aktivitates ietvaros tika veiktas 67 (seSdesmit septinas) strukturétas padzilinatas intervijas sadas
primaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&ju (merka) grupas:

Gimenes arsti, t.sk., primaras apripes pediatri — 30 (trisdesmit) intervijas, t.sk.:
o gdimenes arsti, kuriem ir noslégts ligums ar Nacionalo veselibas dienestu — 25 (divdesmit
piecas) intervijas;
o Sdimenes arsti, kuri strada ka maksas arsti — 5 (piecas) intervijas;
¢ no kopa veiktajam 30 intervijam gimenes arstu regionalais sadalijums ir $ads:
0 16 (seSpadsmit) intervijas Riga un Rigas statistiskaja regiona (Jirmala, bijusie
Limbazu, Ogres, Rigas un Tukuma rajonus);
4 (Cetras) intervijas Kurzemes statistiskaja regiona;
3 (tris) intervijas Zemgales statistiskaja regiona;
3 (tris) intervijas Vidzemes statistiskaja regiona;
4 (Cetras) intervijas Latgales statistiskaja regiona.
¢ no kopa veicamajam 30 intervijam 5 (piecas) veiktas ar pediatriem;
e no kopa veicamajam 30 intervijam 6 (seSas) veiktas ar ,jaunajiem” gimenes arstiem —
gimenes arsti, kas arsta darbibu/ praksi ir uzsakusi pédgjo piecu gadu laika (no §Tm 6 jauno
gimenes arstu intervijam 3 (tris) ir veiktas regionos);

O 00O

FeldSerpunkti (arsta paliga (feldSera) kabineti) — 37 (trisdesmit septinas) intervijas, t.sk.:
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1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu

sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

pasvaldibu finanseti feldsera punkti — 22 (divdesmit divas) intervijas (Kurzemes regions - 2
(divas) intervijas; Rigas regions (Riga, Jirmala) - 1 (viena) intervija; Zemgales regions - 2
(divas) intervijas; Vidzemes regions - 7 (septinas) intervijas; Latgales regions - 10 (desmit)
intervijas);

valsts budzeta finanséti feldSera punkti — 15 (piecpadsmit) intervijas (Kurzemes regions - 4
(Cetras) intervijas; Rigas (péc NVD dalijjuma — Zemgales regions) regions - 1 (viena)
intervija; Vidzemes regions - 6 (sesas) intervijas; Latgales regions - 4 (Cetras) intervijas).

1.3. aktivitate: Veselibas apriipes pakalpojumu sniedzéju sekundaras veselibas aprupes joma
strukturétas padzilinatas intervijas

Aktivitates ietvaros tika veiktas 54 (piecdesmit Cetras) strukturétas padzilinatas intervijas Sadas
sekundaras veselibas apripes pakalpojumu sniedzg&ju (mérka) grupas:

Ambulatoro un dienas stacionara pakalpojumu sniedzgeji — 22 (divdesmit divas) intervijas, t.sk.:

specialisti _ar ligumu par valsts apmaksato pakalpojumu sniegsanu: ginekologi — 2
(intervijas) intervijas, endokrinologi, psihiatri, narkologi, onkologi, neirologi, rehabilitologi,
kardiologi, dermatologi, un ambulatorajas iestadés stradajoSie kirurgi — kopa 11
(vienpadsmit) intervijas (viena intervija no katra specialistu veida, iznemot ginekologus);
specialisti _bez liguma par valsts apmaksato pakalpojumu sniegSanu: ginekologi — 2
(intervijas) intervijas, endokrinologi, psihiatri, narkologi, onkologi, neirologi, rehabilitologi,
kardiologi, dermatologi, un ambulatorajas iestades stradajoSie kirurgi — 11 (vienpadsmit)
intervijas (viena intervija no katra specialistu veida, iznemot ginekologus). 4 (Cetriem)
specialistiem, kuri intervéti ka privatpraksu arsti bez liguma par valsts apmaksato
pakalpojumu sniegSanu, ir pieredze ari valsts apmaksato pakalpojumu sniegSana cita
darbavieta.

Stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedzeji — 24 (divdesmit Cetras) intervijas, t.sk.:

valsts kapitalsabiedribas un valsts iestades daudzprofilu slimnicas (t.sk. bérnu slimnica) — 3
(tris) intervijas;

regionalas slimnicas — 3 (tris) intervijas;

paSvaldibu sabiedribas ar ierobezotu atbildibu ar ligumu par neatliekamas mediciniskas
palidzibas sniegSanu — 9 (devinas) intervijas (Rigas regiona — 3 (trTs) intervijas, Latgales
regiona — 3 (tr1s) intervijas, Vidzemes regiona — 1 (viena) intervija, Kurzemes regiona — 1
(viena intervija), Zemgales regiona — 1 (viena) intervija);

pasvaldibu sabiedribas ar ierobezotu atbildibu, kas sniedz apripes pakalpojumus — 9
(devinas) intervijas (Rigas regiona — 3 (tris) intervijas, Latgales regiona — 3 (tris) intervijas,
Vidzemes regiona — 1 (viena) intervija, Kurzemes regiona — 1 (viena intervija), Zemgales
regiona — 1 (viena) intervija).

Stacionaro pakalpojumu sniedz&ju intervijas tika organiz€tas ka grupu intervija, kura piedalijas
vairakas iestades amatpersonas — valdes locekli, galvenie arsti, galvenas masas, gramatvezi,
medicinas inzenieri u.tml. specialisti, kas ir kompetenti par pétijuma aplikotajiem jautajumiem.
Vidgji viena intervija piedalijas 3 (tris) cilveki.

Privatas kapitalsabiedribas, kas sniedz laboratoriju pakalpojumus — 4 (¢etras) intervijas, t.sk.:

ar I[igumu par valsts apmaksato pakalpojumu sniegSanu — 2 (divas) intervijas;
sniedz arT maksas pakalpojumus — 2 (divas) intervijas.
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Zobarstniecibas pakalpojumu sniedzgji — 4 (€etras) intervijas:
e ar ligumu par valsts apmaksato pakalpojumu sniegSanu — 2 (divas) intervijas;
e bez liguma par valsts apmaksato pakalpojumu sniegSanu — 2 (divas) intervijas.

1.4. aktivitate: Profesionalo biedribu un asociaciju parstavju strukturétas padzilinatas
intervijas

Aktivitates ietvaros tika veiktas 9 (devinas) strukturétas padzilinatas intervijas ar $adu profesionalo
biedribu un asociaciju, kas apvieno veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgjus, parstavjiem
(amatpersonam): (1) Latvijas Arstu biedriba — Sertifikacijas padomes parstavis, (2) Latvijas Gimenes
arstu asociacija, (3) Latvijas Pediatru asociacija, (4) Latvijas Lauku gimenes arstu asociacija, (5)
Latvijas Zobarstu asociacija, (6) Jauno arstu biedriba, (7) Latvijas masu asociacija, (8) Latvijas
Laboratorijas specialistu biedriba, (9) Latvijas Slimnicu biedriba. P&tjjuma 2. aktivitates un 3.
aktivitates ietvaros interveta ar1 (10) Latvijas farmaceitu biedriba.

1.5. aktivitate: Veselibas apriipes pakalpojumu sniedzéju gadijumu izpéte

Aktivitates ietvaros tika veikta 20 (divdesmit) gadijumu padzilinata primaras un sekundaras
veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&ju darbibas uzsakSanas, nodros§inasanas un delegésanas (ja
attiecinams) gadijumu analize §ada apmeéra:

1. Gimenes arsti, t.sk. primaras apriipes pediatri, — 3 (tris) gadijumi (abos gadijumos arstam ir
noslégts ligums ar Nacionalo veselibas dienestu); 1 (viens) gadijums Riga, 1 (viens) gadijums
Rigas regiona, 1 (viens) gadijums — Latgal€; vismaz viena no gadijumiem gimenes arsts ir
iesaistijies brivpratigaja novertéSanas sist€éma;

2. FeldSera punkti (arsta paliga (feldSera)) kabineti — 4 gadijumi, no tiem 2 (divi) gadijumi —
pasvaldibu finanséti feldSera punkti un 2 (divi) gadijumi — valsts budZeta finanséti feldSera
punkti; katra no abiem paveidiem 1 (viens) gadijums feldSera punkts ir Latgales regiona
(kopa 2 gadijumi Latgal@);

3. Ambulatoro un dienas stacionara pakalpojumu sniedzgji — 5 (pieci) gadijumi, no tiem 2
(divi) gadijumi — specialisti ar [igumu par valsts apmaksato pakalpojumu sniegSanu un 3 (tris)
gadijumi — specialisti bez liguma par valsts apmaksato pakalpojumu sniegSanu; katra
apakSgrupa vismaz 1 (viens) gadijums tika aplikots Riga vai Rigai tuva regiona (50 km
radiusa ap Rigu) un viens gadijums — citos regionos (attalums no Rigas vismaz 200 km);

4. Stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgji — 4 (€etri) gadijumi, no tiem 1 (viens)
gadijums — daudzprofilu slimnica, 1 (viens) gadijums — regionala slimnica, un 2 (divi)
gadijumi — pasvaldibu sabiedribas ar ierobezotu atbildibu, kas sniedz apriipes pakalpojumus
Kurzemes un Vidzemes regionos;

5. Privatas kapitalsabiedribas, kas sniedz laboratorijas pakalpojumus — 2 (divi) gadijumi, no
kuriem 1 (viens) gadijums — Riga un 1 (viens) gadijums — arpus Rigas;

6. Zobarstniecibas pakalpojumu sniedzg&ji — 2 (divi) gadijumi, no kuriem 1 (viens) gadijums —
pakalpojumu sniedzgjs ar ligumu par valsts apmaksato pakalpojumu sniegSanu arpus Rigas
un 1 (viens) gadijums — pakalpojumu sniedzgjs bez liguma Riga.

1.2. — 1.5. aktivitasu rezultata iegiita informacija sistematizeta veida ir atspogulota zinojuma 1. — 9.
nodala. Lai ilustrétu mérka grupu pieredzi, uzskatus un skatijumu uz apliikotajam problémam,
petijuma rezultatu starpzinojuma ir ieklauti informativie logi ar citatiem no intervijam ar veselibas
apripes pakalpojumu sniedzgjiem (gimenes arstiem, ambulatorajiem arstu paligiem (feldSeriem),
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arstiem specialistiem, stacionariem, laboratoriju pakalpojumu, zobarstniecibas pakalpojumu
Informativajos logos ievietotie citati nav uzskatami par pétjjuma autoru viedokli. P&tfjuma autoru
nostaja atklajas pé€tijuma rezultatu analizé — zinojuma pamatstruktiira, raksturojot identific€to
problému rasanas c€lonus, izvertgjot priekslikumus un to ievieSanas riskus. Ieteikumi, kurus pétijjuma
autori iesaka ieviest vai izvertét iesp&ju ieviest, ir apkopoti atseviskas apakSnodalas ar atbilstoSu
virsrakstu katras tematiskas nodalas nosléguma.

1.6. aktivitate: Atbilstibas novértéjumu, uzraudzibu un kontroli istenojoso valsts institiiciju
darbibas analize (audits)

Atbilstibas novertejumu, uzraudzibu un kontroli TstenojoSo valsts institticiju darbibas analize (audits)
ir kompleksa aktivitate, kas sastav no vairakam apaksaktivitatém. Analizé tika ietvertas 4 (Eetras)’
pieteikuma 1stenosSanas bridi darbojosas valsts institiicijas, kas veic atbilstibas noveérté§jumu, uzrauga
un kontrol€ veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&jus: Veselibas inspekcija, Nacionalais veselibas
dienests’, Zalu valsts agentira un Valsts vides dienests. Lai ieglitu analizei nepiecieSamo
informaciju, tika veiktas divas petnieciskas apakSaktivitates:

1. Strukturétas padzilinatas intervijas ar attiecigo iestazu darbiniekiem — 16 (seSpadsmit)
intervijas: Veselibas inspekcija 10 (desmit) intervijas; Valsts vides dienesta 3 (tr1s) intervijas
tika veiktas intervijas ar dazadu nodalu darbiniekiem; 2 (divas) intervijas Zalu valsts agentiira
un 1 (viena) intervija tika veikta Nacionalaja veselibas dienesta. Intervijas veiktas, lai iegiitu
nepiecieSamos dokumentus, statistikas datus un padzilinatus komentarus par veikto parbauzu
prasibam un normativajos aktos izvirzito prasibu praktisko istenosanu.

2. Dokumentu un statistiskas informacijas vakSana (saskana ar pieteikumu — par 2009. un
2010. gadu; nemot veéra situacijas izmainas p&dejos gados, analiz€jamais laika posms tika
paplasinats, aptverot 2009., 2010., 2011. gadu un 2012. gada I ceturksni) un tas analize, lai
sniegtu veikto parbauzu aprakstu (biezuma raditaji, saturs, tiesiskais pamats, paterétie
cilveékresursi — novertgjums stundas un finansu izlietojuma).

Abas iepriek§ minétas aktivitates ir cieSi savstarpg€ji saistitas — tas tika istenotas paraléli, veicot
intervijas un iegiistot nepiecieSamos dokumentus (amatu aprakstus, finanSu izlietojumu, vadibas
zinojumus, iekS€jos rikojumus, kvalitates vadibas dokumentus, kontroles aktu paraugus (ja
attiecinams) u.tml.) audita veikSanai.

Aktivitates pirma posma (strukturto padzilinato interviju) viens no galvenajiem uzdevumiem bija
noteikt veselibas apripes pakalpojumu jomu kontrolgjoso institiiciju istenoto funkciju intensitati,
parklasanos un dublésanos starp iestadém vai to strukttirvienibam, kas, iesp&jams, rada nelietderigas
valsts budZeta izmaksas. Otrs nozimigakais strukturéto padzilinato interviju uzdevums bija novertet
veselibas apripes pakalpojumu jomu kontrolgjoso institiiciju veikto pasakumu izmaksu efektivitati,
kas tika analiz&éta, veicot dokumentu un statistikas analizi.

Aktivitates otra posma (dokumentu un statistiskas informacijas vaksanas par 2009. un 2010. gadu un
tas analizes) uzdevums bija izvertet iestazu veiktas kontroles, raksturojot katras institlicijas veikto
parbauzu:

! Pétfjuma pieteikuma mingtas 5 (piecas) institiicijas — Nacionala veselibas dienesta vieta tika noraditas Veselibas
norékinu centrs un Veselibas ekonomikas centrs.

? Naciondlais veselibas dienests tika izveidots 2011. gada 1. novembri, apvienojot Veselibas ekonomikas centru un
Veselibas norékinu centru.
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e skaitu (t.sk., biezumu, saturu, tiesisko pamatu) un aprékinat veikto parbauzu biezumu uz
vienu veselibas apripes pakalpojumu sniedz&ju gada (ja attiecinams);

e to veikSanai nepiecieSamo cilvékresursu un finansu resursu patérinu, veicot to katras iestades
funkciju izmaksu aprékinu, kas saistitas ar kontroli un wuzraudzibu, lai, izvertgjot
priekSlikumus administrativa sloga samazinaSanai, ar fiskaliem argumentiem pamatotu
izmainu radito efektu.

Nemot vera petijuma autoru iesp&jas, petijuma apliikotais laika posms tika papildinats ar 2011. gada
un 2012. gada I ceturk$pa datu analizi. Audita veikSanas plans katra no iestadém tika izstradats
atbilstosi iestades darbibas specifikai.
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1. VESELIBAS APRUPES PERSONALA REGISTRACIJA

1.1. Tiesiskais regulejums
Pétijuma izstradé nemti véra $adi normativie akti, kas regulé veselibas apriipes personala registraciju:

e 12.06.1997. Arstniecibas likums (redakcija uz 25.07.2012.);

e 24.02.2009. MK noteikumi Nr. 192 , Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu
registra izveides, papildinasanas un uzturéSanas kartiba”;

e 05.02.2008. MK noteikumi Nr. 76 ,,Veselibas inspekcijas nolikums”.

Arstniecibas personu registraciju un registracijas pagarinasanu (turpmak teksta ka sinonims lietots ari
vards ,,parregistraciju”) arstniecibas personu registra regulé 24.02.2009. MK noteikumi Nr. 192
,Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra izveides, papildinasanas un
uzturéSanas kartiba”, kas ir izdoti saskana ar Arstniecibas likuma 9. panta pirmo dalu. Arstniecibas
personu registrs ir ,,valsts informacijas sistéma, kuras mérkis ir nodroSinat arstniecibas uzraudzibai
nepieciesamas informacijas apriti” (2. punkts). Sis normativais akts definé arstniecibas personu
grupas, kuras ir jaregistré registra, personu kvalifikacijas atbilstibas prasibas registracijai un
parregistracijai, registracijas kartibu, registraciju Istenojoso institlciju funkcijas, registraciju
apliecinosa dokumenta ieklaujamo informaciju, ka ar1 arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta
personu pienakumus sniegt informaciju registram par izmainam, kas attiecas uz personas datiem,
izglitibu, kvalifikaciju, darba vietu un valodas prasmém (MK noteikumu Nr. 192 1. pielikums).

Ka atzina profesionalo organizaciju parstavji, griittbas $1 normativa akta pielietojuma rada vairaki
aspekti, kas vienlaikus raksturo ar §tm nepilnibam saistitos administrativos slogus.

Pirmkart, kaut arT no 2009. gada 1. oktobra, kad mainijas par registru atbildigo institticiju deleggjums
un struktira, arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registru uztur Veselibas inspekcija
(VI), 24.02.2009. MK noteikumos Nr. 192 nav izdaritas nepiecieSamas izmainas, proti, normativais
akts nedefin€ institliciju vai institlicijas, kas Sobrid atbild par arstniecibas personu un arstniecibas
atbalsta personu registru un attiecigi veic registracijas funkciju. Lidz ar to persona, kas vé&las
registréties vai pagarinat registraciju nevar iegiit precizu informaciju par to, kur tiesi vinai ir javersas,
lai sniegtu informaciju registram un ieglitu vai atjaunotu registracijas apliecibu. Otrkart, $aja
normativaja akta ir neskaidras kvalifikacijas atbilstibas prasibas personas parregistracijai. Ir noteikta
nevienlidziga pieeja parregistracijas prasibas arstiem un citam arstniecibas personu grupam (sk.
1.2.2. sadalu). Treskart, zinams administrativais slogs veidojas d&] neatbilstibas starp normativajos
aktos noteiktajam prasibam un realo praksi attieciba uz profesionalas pilnveides kursu izvéles
prasibam. 24.02.2009. MK noteikumos Nr. 192 attieciba uz profesionalas pilnveides kursu saturu
parregistracijai nav izvirzitas nekadas prasibas. Arstniecibas likuma 48. panta ir noteikts, ka
arstniecibas personas pienakums ir regulari pilnveidot savu profesionalo kvalifikaciju un izglitoties
neatliekamas mediciniskas palidzibas sanemsSana. Tas nozimé, ka arstniecibas personai ir briva izvéle
attieciba uz kursu satura izvéli, ko tiesiskais regul&jums neierobezo. Neraugoties uz to, ka normativie
akti nedefin€ profesionalas pilnveides obligatas témas, prakse, ka atzina, piem€ram, ambulatorie
arsta paligi (feldSeri), vini saskaras ar prasibam apmeklet konkrétas profesionalas organizacijas
rikotos kursus, kas tiek atziti sertifikacijai. Ta rezultata praksé veidojas situacijas, ka ne visi
apmekl&tie kursi un attiecigi iegttie kreditpunkti tieck nemti vera resertifikacijas vajadzibam, kas
savukart ietekm& $is arstniecibas personu grupas registracijas pagarinasanu (problémas izverstu
izklastu sk. 2.3.2. sadala).
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Ceturtkart, 24.02.2009. MK noteikumos Nr. 192 nav precizi noteikta registracijas apliecibas
sanemsSanas kartiba — vai aplieciba ir jasanem personai personigi klatieng vai to ir iespgjams sanemt
pa pastu vai ar citas personas starpniecibu, to pilnvarojot. Petijuma intervéto arstniecibas personu
atklata pieredze liecina par atSkirigam praksém.

VI apkopota informacija liecina, ka 2012. gada 1. ceturksni Arstniecibas personu un arstniecibas
atbalsta personu registra bija registrétas 44548 arstniecibas personas un 1156 arstniecibas atbalsta
personas. NodroSinot arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registraciju un
parregistraciju registra, 2011. gada tika izsniegtas 11073 registracijas apliecibas, 2012. gada 1.
ceturksni — 2168 apliecibas.

1.2. Gimenes arstu un arsta paligu registracija arstniecibas personu registra
1.2.1. Gimenes arstu pirmreizéja registracija arstniecibas personu registra

Saskana ar 04.05.2011. Arstniecibas likuma 26. pantu, lai arstniecibas persona varétu patstavigi
nodarboties ar arstniecibu attiecigaja profesija vai ieglitu tiesibas uz arstniecibas personas sertifikatu
noteikta profesija vai specialitaté, personai ir jabut registrétai arstniecibas personu registra. Saskana
ar 24.02.2009. MK noteikumiem Nr. 192 gimenes arstiem pirmreiz&jai registracijai arstniecibas
personu registra ir jaiesniedz $adi dokumenti: izglitibas diploms, personu apliecino$s dokuments un
arstniecibas personas un arstniecibas atbalsta personu registra uzskaites karte, kas ir pieejama ari
elektroniski.

Pirmreiz&ja arstu registracija tika noteikta 11.10.2005. MK noteikumos Nr.760. Pamatojoties uz $o
noteikumu 6.2. punktu, arstu registracija tika uzsakta 2005. gada, tapeéc lielaka dala pétjjuma
intervéto gimenes arstu nevaréja sniegt registracijas procediiras vertéjumu, jo viniem bija gritibas
precizi koment&t procediiras norisi. Tapec pirmreizgjas registracijas procediras analize ir balstita uz
jauno gimenes arstu vert€jumiem un pieredzi, kas iegiita salidzino$i nesenaka laika perioda.

Probléma: registracijas procediiras parklasanas ar citam procediiram, kas ir saistoSas
jaunajiem gimenes arstiem (sertifikacijas eksameniem, sertifikaciju, registraciju gimenes arstu
gaidiSanas rinda).

Kopuma jaunie gimenes arsti atzina, ka pati registracijas procedira nav sarezgita. Intervijas atklata
piecredze rada, ka registracija arstniecibas personu registra tick veikta gan pirms rezidentiras
uzsaksSanas, gan pec arsta sertifikata iegtiSanas.

Saskana ar normativo regul€jumu jauno arstu registracija arstniecibas personu registra notiek pirms
rezidentiiras uzsakSanas péc diploma par arsta gradu sanemsanas. P&c rezidentiiras beigSanas (péc
tris gadiem) arstam ir jaatjauno informacija par sevi registra, nevis javeic parregistracija, ka to
interpret¢ intervijas pasi jaunie gimenes arsti. 24.02.2009 MK noteikumu Nr192 27. punkts nosaka,
ka informaciju arstniecibas personu registram (VI) par to, ka arsts ir ieguvis sertifikatu, ir jasniedz
sertifikacijas institicijam. Vienlaikus So noteikumu 36. punkts nosaka, ka arstniecibas personai ir
pienakums ménesa laika p&c izmainu raSanas sniegt informaciju registram par izmainam. Tadgjadi
normativa akta [tmeni procediira tick dubl&ta.

So probléemu atrisinatu parregistracijas un (re)sertifikacijas procediiru tuvina$ana, ievieSot
automatisko parregistraciju. Jauno gimenes arstu gadijuma registracijas procediiru pirms rezidentiiras
varétu vienkarsot, nosakot isakus registracijas terminus, neka tie ir Sobrid. Savukart registra ieklautas
informacijas atjaunoSanu péc rezidentiras beigSanas, kad arsts sanem sertifikatu, ieteicams
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vienkarsot, ievieSot automatisko parregistraciju, balstoties uz sertifikacijas institliciju sniegto
informaciju par arstniecibas personu sertifikatiem.

1.2.1. logs. Jauno gimenes arstu registracija arstniecibas personu registra

(..) visvairdk parsteidz tas, ka nav vienotas sistemas. Pirmais, tikko beidz sesu gadu izglitibu, iegisti arsta diplomu, jaiet
uz arstniecibas iestazu registru, tad tev jaatnes papiri, tevi ieregistre. Péc tam tu stdjies rezidentird, péc tris gadu
rezidentiiras tu sanem gimenes arsta sertifikatu un atkal ir jaiet uz registru, un atkal ta ka velreiz sevi jaregistre. (..) péc
manam domam, ka vajadzétu bit?! Ja studenti beidz, vini sanem arsta sertifikatu, jabit kaut kddai vienotai sistemai,
universitate nodod tas zinas arstniecibas personu registra. Jo sanak tads liekais darbs gan tiem darbiniekiem, gan ari
pasiem absolventiem. Un ari tad, kad tiek sanemti sertifikati, kapec atkartoti jaiet un jaregistréjas? Ir tad jabiut kaut
kadai vienotai sistemai, kur asocidacijas iesniedz zinas par specialistiem un tad tiek ieregistréts taja arstniecibas personu
registra. (jauns GA, regions)

1.2.2. Gimenes arstu registracijas atjaunoSana arstniecibas personu registra

P&tijuma rezultati lauj secinat, ka gimenes arstu registracijas atjaunosanas procedira ik pa pieciem
gadiem arstniecibas personu registra kopuma ir vienkar$a un gimenes arstiem nesagada nozimigas
griitibas. Gimenes arstu un profesionalo asociaciju parstavju veért§juma ped€jos gados ir ieviesti
vairaki butiski uzlabojumi parregistracijas procedora. Pirmkart, VI organizé izbraukuma
parregistracijas uz arstniecibas iestadém, kuras ir liels skaits arstniecibas personu ar lidzigu
registracijas deriguma terminu. Sada izbraukumu parregistracija ir vértgjama ka laba prakse. Otrkart,
pozitivi vértéjama ir iespSja sanemt registracijas apliecibu taja pasa diena, kad tiek iesniegti
registracijai vai parregistracijai nepiecieS$amie dokumenti, kas ieveérojami atvieglo procediru, jo Tpasi
regionos straddjosajam arstniecibas personam. Arstiem nav jaméro cel§ uz Rigu, lai iesniegtu
dokumentus un sapemtu atjaunoto registracijas apliecibu. Treskart, pozitivi vert€jama arl iesp&ja
aizpildit arstniecibas personas un arstniecibas atbalsta personu registra uzskaites karti vai iesniegumu
parregistracijai elektroniski.

Neraugoties uz raksturotajiem uzlabojumiem, gimenes arstu pieredze atklaja, ka pastav vairaki
administrativo barjeru riski, kuru noversana biitiski mazinatu administrativa sloga attistibu.

Probléma: normativaja reguléjuma ir neskaidri definétas kvalifikacijas atbilstibas prasibas
arstniecibas personu parregistracijai profesionalas pilnveides kursu stundu skaita izteiksme.
24.02.2009. MK noteikumi Nr. 192 , Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra
izveides, papildinaSanas un uztur&Sanas kartiba” arstiem atskiriba no citam arstniecibas personu un
arstniecibas atbalsta personu grupam precizi nenosaka registracijas deriguma ilgumu un
profesionalas kvalifikacijas pilnveides kursu apjomu stundas, kas ir nepiecieSams, lai veiktu
parregistraciju. Attieciba uz arstiem ir spéka So noteikumu 30. punkts, kas nosaka, ka arstniecibas
personai vai arstniecibas atbalsta personai, kas v€las pagarinat registraciju, ir jaiesniedz
,profesionalas kvalifikacijas pilnveidi apliecinos$i dokumenti par zinaSanu un prasmju apguvi vai
pilnveidi registracijas apliecibas deriguma laika”. Tas nozimé, ka, pirmkart, ir nevienlidziga pieeja
izvirzitajam prasibam dazadam arstniecibas personu grupam; otrkart, nav skaidrs, kads ir minimalais
stundu apjoms, lai tiktu veikta arstniecibas personas parregistracija — pastav plasas normativa
regul§juma interpretacijas iespéjas. Problémas noverSanai ir divi risinajumi, kuru ievieSanai ir
nepiecieSams grozit 24.02.2009. MK noteikumus Nr. 192.

Pirmais variants ir atcelt arstniecibas personam prasibu par profesionalas pilnveides kursu
apmekl&jumu noteiktu stundu apméra parregistracijai, jo no administrativa sloga samazinasanas
viedokla kvalifikacijas apliecindgjums registréjoties un resertificgjoties dubl&jas, tapec otrreizéja
pieredzes apliecinaSana biitu jaatce] (sk. arT starpzinojuma 1.3. nodalu par sekundaras veselibas
apriipes personala registraciju un parregistraciju). leteicams parregistraciju veikt, pamatojoties uz
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profesionalas darbibas parskatu un sertifikacijas institlicijas datiem par arstniecibas personas
sertifikata deriguma terminu. Noteikt, ka parregistracijai nepiecieSsamos dokumentus — iesniegumu
un profesionalas darbibas parskatu — persona var iesniegt papira vai elektroniska dokumenta forma
atbilstos$i normativajiem aktiem par elektronisko dokumentu noformésanu.

Otrais variants ir noteikt visam arstniecibas personu grupam profesionalas pilnveides kursu stundu
skaitu parregistracijai, vienlaikus saskanojot parregistracijai un resertifikacijai nepiecie$amo
profesionalas pilnveides kursu stundu skaitu, par pamatu nemot resertifikacijas prasibas. Kopgjo
stundu skaitu katrai arstniecibas personu grupai noteiktu atbildigas sertifikacijas institiicijas vai
profesionalas organizacijas un asociacijas. Paredz€t, ka resertifikacijas vajadzibam apmeklé&tas
talakizglitibas aktivitates piecu gadu perioda tiek attiecinatas uz parregistracijas prasibam. Sis
variants paredz parregistracijas un resertifikacijas procediiru tuvinasanu (sk. nakamo problému un
priekslikumus tas risinajumiem).

Probléma: parregistracijas un resertifikacijas terminu savstarpéja neatbilstiba.

Probléma: parregistracijai un resertifikacijai iesniedzamo dokumentu — talakizglitibas kursu
apmekléjumu sertifikati, parskats par profesionalo darbibu - dubléSanas.

ST probléma attiecas gan uz gimenes arstiem, gan arsta paligiem (feldSeriem). Lielakajai dalai
gimenes arstu un feldSeru nesakrit parregistracijas un resertifikacijas termini, lai gan abas procediiras
ir javeic vienu reizi piecos gados. Procediiru noskirtiba laika (pieméram, gimenes arstam vai arsta
paligam parregistracija javeic 2012. gada, bet resertifikacija — 2014. gada) prasa no arstiem un
feldSeriem lielakus laika un finanSu resursus, lai istenotu abas procediiras, 1pasi tas attiecas uz
regionos praktiz&josajiem gimenes arstiem un feldSeriem. Regionu gimenes arstiem un arsta paligiem
parregistracijas procedirai ir jaatvél pilna darba diena, atcelot pacientu pienemSanu $aja diena.
Papildu grutibas rada arvien pieaugosie cela izdevumi braucieniem uz Rigu no regioniem. P&tijuma
iegiita informacija par jauno gimenes arstu registracijas un sertifikacijas procediru norisi liecina, ka
§1 probléma — abu procediiru noskirtiba laika — saglabasies ar1 turpmak, ja netiks veiktas atbilstoSas
izmainas procediiru stenoSanas kartiba, kas nodrosinas ne tikai to, ka procediiras tiks Tstenotas,
izmantojot vienotu datu sistému, bet ari to, ka pagarinato registracijas apliecibu izsniegSana tiktu
apvienota ar sertifikata sanpemsanu. Sadas apvienotas pieejas ievieSanai iespgjami vairaki risinajumi.

Pirmais risinajums. Ir nepiecieSama savstarp&ji saskanota un koordinéta VI un sertifikacijas
institiiciju darbiba, kas paredzétu, ka informacija registra par izsniegtajiem sertifikatiem tiktu
atjaunota automatiski, attiecigi pie resertifikacijas automatiski tiktu veikta art arstniecibas personas
parregistracija. Sobrid saskana ar speka esoo regulgjumu (24.02.2009. MK noteikumus Nr. 192 27.
punkts) sertifikacijas institiicijas nosiita elektroniska formata jaunakos datus par sertifikaciju, tacu,
ka liecina sertifikacijas institliciju pieredze, Sie dati tieck novéloti ievaditi VI registra un attiecigi
noveloti aktualizéti NVD datu baz€s. Tas savukart rada problémas gan arstniecibas personai
(pieméram, netiek apmaksati arstniecibas personas sniegtie pakalpojumi), gan darba devéjam. Sis
problémas liecina par nepietickamo VI resursu kapacitati registra datu aktualizacijai, ko varétu
atrisinat, nodro$inot sertifikacijas institliciju pielaidi (tieSsaistes pieeju) attiecigajiem registra
sektoriem un deleggjot funkciju ievadit kopigaja sistéma aktualos sertifikacijas datus par attiecigo
arstniecibas personu grupu noteikta termina (ka pétniekiem noradija viena no sertifikacijas
institlcijam, $ada pielaide dazus gadus atpakal ir bijusi nodro§inata un Iidz ar to informacija par
sertifikata atjaunoSanu registra notikusi savlaicigi). Par&os dokumentus, kas nepiecieSami
parregistracijai — iesniegums, profesionalas darbibas apraksts, VI iesniegt papira vai elektroniska
dokumenta forma atbilsto$i normativajiem aktiem par elektronisko dokumentu noformésanu. Tapat,
lai sekmigi tuvinatu (par)registracijas un (re)sertifikacijas procediiras, ir jaizdara izmainas
registracijas apliecibu sanemsanas kartiba, nosakot, ka VI sagatavotas un izsniegtas registracijas
apliecibas tiktu nodotas sertifikacijas institlicijam un atbilsto$ajam profesionalajam asociacijam, kas
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talak dokumentu izsniegtu arstniecibas personam kopa ar jauno sertifikatu. VEél viens risinajums, lai
atvieglotu regionos stradajosajam arstniecibas personam atjaunoto registracijas apliecibu sanemsanu,
ir nodros$inat iesp&ju arstniecibas personam sanemt atjaunotas registracijas apliecibas VI teritorialajas
nodalas.

Otrais risinajums. Sis variants paredz arstniecibas personu registra uzturéSanas funkcijas nodoSanu
sertifikacijas institlicijam. Tacu §is risinajums nebiitu piemerojams, jo ir saistits ar btiskiem riskiem,
kas izriet no valsts limena registra nodoSanas nevalstiskajam sektoram. Balstoties uz registra datiem,

tiek planota ar1 valsts budzeta sadale So personu apmacibai, gan veselibas apriipes politika kopuma.
Sis risinajums ir sarezgitaks ari tapéc, jo prasa gan valsts finansgjuma pieskir§anu asociacijam, gan
rada administrativu konkurenci starp vienas arstniecibas personu grupas vairakam profesionalajam
asociacijam (pieméram, Latvijas Gimenes arstu asociaciju un Latvijas Lauku gimenes arstu

asociaciju), gan rada vienota registra tehniskas uzturéSanas risku, kas ir saistits ar datu sistému un

Tuvinot registracijas un sertifikacijas procediras, profesionalo asociaciju parstavju skatfjuma ir Joti
svarigi saglabat atseviSki arstniecibas personu registru, lai tas neparklatos ar sertifikacijas datu
bazeém. Arstniecibas personu registra nepiecieSamibu nosaka vairaki faktori. Pirmkart, ir arstniecibas
personu grupas, kas nav sertific€jusas, bet ir tiesigas stradat specialitaté sertificétu arstu uzraudziba
(MK noteikumu Nr. 192 6.1.2. punkts nosaka, ka registra tiek ieklauta informacija par arstiem, kuri
»leguvusi augstako medicinisko izglitibu, kuriem pieskirts arsta grads un kuriem ir tiesibas stradat
par arstu stazieri vai turpinat izglitibu rezidenttra”). Otrkart, registrs pasarga pacientus no personam,
kas nelikumigi nodarbojas ar arstniecibu, radot kaitgjuma draudus cilvéka veselibai un pat dzivibai.
Tacu art profesionalo organizaciju parstavji uzskata, ka butu lietderigi vienkarSot registracijas un
sertifikacijas procediiras, padarot tas draudzigakas arstniecibas personam un samazinot to kopgjo
administrativo slogu.

Probléma: izpratnes trikums gimenes arstiem par parregistracijas nepiecieSamibu un izmainu
zinoSanu arstniecibas personu registra.

Gimenes arsti padzilinatajas intervijas pauda neizpratni par pamatojumu personas parregistracijai
arstniecibas personu registra, nemot véra, ka galvenais dokuments, kas apliecina arsta kvalifikaciju
un attiecigi tiesibas praktizet, ir arsta diploms un sertifikats. Bez sertifikata gimenes arsts nedrikst
patstavigi sniegt veselibas apripes pakalpojumus. Vairakiem no intervétajiem gimenes arstiem nav
saprotams, kapéc ir nepiecieSams atsevisks dokuments — arsta registracijas aplieciba —, kas apliecina
personas tiesibas stradat par arstu. Tas liecina par to, ka dalai gimenes arstu nav pilnigas izpratnes
par datiem, kas tiek fiks€ti arstniecibas personu registra un registra darbibas mérkiem. Piem&ram,
iespgja sekot Iidzi gimenes arsta darba vietas mainai, izvertét pieejamos cilvékresursus veselibas
apripes politikas planoSanai u.c. datiem. Saskana ar gimenes arstu pausto viedokli abas $is
procediiras biitu lietderigi veikt vienlaicigi — resertifikacijas proceduras rezultata automatiski veicot
ari parregistraciju, vienlaikus gan nodro$inot (re)sertifikaciju, gan saglabajot arstniecibas personu
registru.
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1.2.2. logs. Gimenes arstu registracijas atjaunoSanas arstniecibas personu registra procediira

Man isti nav skaidrs, ja man ir arsta diploms un sertifikats, kapéc man vél ir vajadzigs tads papirs, ka esmu tiesiga
stradat par arstu? (GA, Riga, maksas)

(..) vieglak biitu iedot sertifikatu un automatiski ari registrét, jo tas ir viens un tas pats. (..) sandk, ka valsts registrs neko
nedod, jo man prasa diplomu, nevis registru. (GA, Riga)

Pieméram, es isti nesaprotu, registrs ir tikai tirais registrs, vai registrs ari nes, pieméram, ja es izdaru kadu parkapumu
darba, tad mani izslédz no ta registra. Tad man ir motivacija palikt registra. Ja ne, tad mani tas ipasi neskar. Ja ta ir
tikai tira papiru lieta. Vai tam registram ir kaut kads speks? Es nezinu. Es neredzu nekadu atskiribu paslaik. (GA,
regions)

(..) kapéc man jaregistréjas, ja man ir sava privata prakse, es esmu jau Veselibas inspekcija registréjusies ka
pasnodarbindts arsts, tad man vél ir jabit kaut kdadai lapai, ka man atlauj specializét ka arstniecibas personai. Pilnigi
lieka procediira. Man ir jasameklé sertifikats, man ir jaaizbrauc tur pie vigiem, benzins ir Joti dargs, tas man nemaz tik
tuvu nav. Pecpusdienas ielas ar masinam pilnas. Tas savas tris stundas reizi pa pieciem gadiem tomér atnem no manas
dzives. (pediatrs, Riga)

Probléma: Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra datu bazes publiski
pieejamas informacijas ticamibas limenis.

24.02.2009. MK noteikumi Nr. 192 , Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra
izveides, papildinasanas un uzturéSanas kartiba” uzliek par pienakumu arstniecibas personam zinot
par izmainam, kas saistitas ar vinu izglitibu, personas datiem, darba vietas mainu un valodas
prasmém. PEtijuma intervéto arstu un profesionalo organizaciju parstavju pieredze liecina, ka
izmainas registra ne vienmér tiek iesniegtas savlaicigi, jo, pirmkart, arstiem trikst informacijas par
nepiecieSamibu to darit; otrkart, izmainas arstniecibas personu registracijas datos ne vienmér
atspogulojas publiski pieejamaja datu baze, kas savukart var maldinat arstniecibas personu esosos vai
iesp&jamos darba dev&jus, jo personas uzraditas registracijas apliecibas dati var nesakrist ar registra
datiem. Lai noverstu raksturoto problému, nepiecieSams, pirmkart, sekmét arstniecibas personu
informétibu par vinu pienakumu zinot registram par izmainam, kas saistitas ar vinu kvalifikaciju vai
profesionalo darbibu; otrkart, celt VI datu bazes (registra) kapacitati, lai nodroSinatu publiskas
informacijas regularu aktualizaciju.

1.2.3. Arsta paligu (feldSeru) registracija un registracijas atjaunoSana arstniecibas personu
registra

Arsta paligu registracijas kartibu Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra
regulé 24.02.2009. MK noteikumi Nr. 192 , Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu
registra izveides, papildinasanas un uzturéSanas kartiba”, nosakot gan registracijas deriguma ilgumu
— pieci gadi (14. punkts), gan izvirzitas profesionalas kvalifikacijas prasibas — profesionalas
pilnveides kursu apmeklgjums 150 stundu apjoma pie pirmreiz€jas registracijas (14.3. punkts) un
vismaz 100 stundu apjoma, pagarinot tiesibas veikt profesionalo darbibu arsta paliga profesija (15.
punkts). Kopuma registracijas un registracijas atjaunoSanas (ka sinonims teksta lietots ari vards
,parregistracija”) procediru pétijjuma intervétie arsta paligi vérté ka vienkarSu, ta nerada nozimigas
gritibas. Tomér pastav arl vairakas problémas, kas ir veért€jamas ka administrativa sloga riska
faktori, kas attiecas galvenokart uz registracijas atjaunosanu. FeldSeri intervijas vairakkart uzsvéra,
ka nesertificets arsta paligs nevar stradat, tapec, vinpuprat, ja tiek istenota regulara resertifikacija,
parregistracija ir licka un prasa liekus laika un finansu resursus. Jauzsver, ka feldSeru izpratne un
tiesiska reguléjuma interpretacija Saja jautajuma neatbilst reguléjuma definetajiem nosacijumiem —
Arstniecibas likuma 26. pants nosaka, ka arsta paligs, kas ir registréts arstniecibas personu registra, ir
tiesigs praktizét profesija un veikt pienakumus, kas atbilst vinpa kompetencei, kas, savukart, ir
noteiktas 24.03.2012 MK noteikumu Nr. 268 ,,Noteikumi par arstniecibas personu un studéjoso, kuri
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apgist pirma vai otra limepa profesionalas augstakas mediciniskas izglitibas programmas,
kompetenci arstnieciba un So personu teorétisko un praktisko zinasanu apjomu” 569.punkta.

Vairakas no problémam, ar kuram saskaras feldSeri un kas rada administrativo slogu, parklajas ar
gimenes arstu parregistracijas problemam. Attiecigi §Is problémas un iesp&jamie risinajumi izversti ir
raksturoti starpzinojuma 1.2.2. sadala.

Probléma: parregistracijas un resertifikacijas terminu savstarpéja neatbilstiba.
Problémas raksturojumu un iesp&jamos risinajumus sk. 1.2.2. sadala.

Probléma: registracijas atjaunoSanai un resertifikacijai iesniedzamo dokumentu -
talakizglitibas kursu apmekléjumu sertifikati, parskats par profesionalo darbibu - dubléSanas.
Problémas raksturojumu un iesp&jamos risinajumus sk. 1.2.2. sadala.

Probléma: nevienlidziga pieeja dazadam arstniecibas personu grupam attieciba uz izvirzitajam
prasibam registracijas atjaunoSanai.

24.02.2012. MK noteikumos Nr. 192 ir definéts precizs profesionalas pilnveides kursu stundu
apjoms personas registracijas deriguma perioda tikai atseviskam arstniecibas personu grupam, t.sk.
arsta paligiem (feldSeriem), savukart arstiem obligatais stundu skaits parregistracijai nav noradits.
Saskana ar 24.02.2009. MK noteikumiem Nr. 192 arsta paligiem (feldSeriem) parregistracijai
arstniecibas personu registra nepiecieSams uzradit profesionalas pilnveides kursu apmeklgjuma
dokumentus vismaz 100 stundu apméra, savukart resertifikacijai nepiecieSams apmeklet
talakizglitibas aktivitates 150 stundu apméra. Japiebilst, ka arsta paligi (feldSeri) So problemu
intervijas neaktualizg, kas izskaidrojams ar to, ka vini nav iedzilinajusies citam arstniecibas personu
grupam izvirzitajas prasibas parregistracijai. Tacu problému ka loti butisku verté arstniecibas
personu profesionalo asociaciju parstavji. AtSkirigs profesionalas kvalifikacijas pasakumu stundu
apjoms parregistracijai un resertifikacijai ir biutisks Skérslis abu procediiru saskanosanai. Problémas
izverstu raksturojumu un piedavatos risinajumus sk. p&tijuma rezultatu starpzinojuma 1.2.2. sadala.

Probléma: registracijas atjaunoSanas procediiras isteno$ana klatiené.

Ambulatoras arstniecibas iestades — feldSeru punkti, kuros strada petijuma intervetie arsta paligi, -
atrodas Latvijas lauku teritorijas. Nemot vera $is arstniecibas personu grupas zemo atalgojumu un
ierobezotos pasvaldibu lidzeklus, ka ari transporta infrastruktiiras ierobezojumus, arsta paligiem
griitibas rada nepiecieSamiba iesniegt visus nepiecieSamos dokumentus klatiené, Riga. Vairakas
intervijas feldSeri izvirzija priekSlikumu ieviest attalinatas un/vai elektroniskas parregistracijas
kartibu. Jauzsver, ka atseviskas intervijas jau Sobrid tika identific€ta prakse, kad parregistracija tiek
veikta attalinati (sk. 1.2.3.a. logu), kas liecina par to, ka nepastav bitiski $kérSli $adas prakses
nostiprinaSanai un izplatiSanai. Tacu, Tstenojot ieteikumu tuvinat (re)sertifikacijas un
(par)registracijas procediiras vai atcelot prasibu par profesionalas pilnveides stundam parregistracijai,
arstniecibas personam nebiitu jaiesniedz VI profesionalo pilnveidi apliecinosie dokumenti.
Iesniegumu parregistracijai un parskatu par profesionalo darbibu pédgjo piecu gadu laika jau Sobrid
var iesniegt elektroniska dokumenta forma atbilstosi normativajiem aktiem par elektronisko
dokumentu noformesanu.

1.2.3.a. Antalinata parregistracija arstniecibas personu registra

(..) vajadzéja savakt 100 punktus kursos un nosiitit papirus. Man tas nekadas problemas nesagadaja. Man bija tie punkti
savakti, es vienkarsi aizpildiju anketu, nosiatiju papirus un man no turienes atsitija apliectbu, ka esmu
parregistréjusies. Problemu nekddu nebija. (..) Resertifikacijai ir lielakas prasibas, jo tur ir vél obligatie kursi, bet
parregistracijai nav noteiktas kursu témas. Tur tikai ir jasavac 100 punkti, bet tie der ari resertifikacijai. Tas ir érti, tas
ir labi. (NVD finanséts FP)
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Es domdju, ka resertifikaciju varétu kaut ka elektroniski. Tapat ka registru mums tagad veic. Més aizsiutijam
dokumentus pa pastu internetd, un mums uzreiz atsityja, burtiski péc divam dienam ieraudzijam, ka miis ir pieregistréjusi
un mums atsitija So registru. Viss. Mes to izdrukajam un viss. Mums sanak ta - mums Sogad vajadzéja registru,
nakamaja gada mums vajag resertifikaciju atkal. Paldies Dievam, mums registra dé| nav jabrauc uz Rigu. Tagad ta
izdarija, bet tapat jau varetu resertifikaciju veikt. (pa$valdibas finanséts FP)

Probléema: neskaidri defineétas prasibas par profesionalas pilnveides kursu saturu, kas
nepiecieSami registracijas atjaunoSanai (parregistracijai).

Atskiriba no gimenes arstiem, ka, balstoties uz praktisko pieredzi, atzina intervétie arsta paligi un
profesionalo organizaciju parstavji, feldSeriem tiek noteiktas obligatas talakizglitibas témas
resertifikacijai (sertifikacijas institiicijas Itment). Ka liecina veikta tiesiska reguléjuma un mérka
grupu interviju analize, profesionalas pilnveides kritériji parregistracijai normativajos aktos ir
definéti vaji. Parregistracijai nepiecieSamo profesionalas pilnveides kursu obligatas te€mas
24.02.2009. MK noteikumos Nr. 192 nav definetas. Savukart praksé arstniecibas personam tiek
izvirzita prasiba, lai, veicot parregistraciju, tiktu uzradits dokuments par neatlickamas mediciniskas
palidzibas kursu apguvi. ST prasiba ir visparigi definéta Arstniecibas likuma 48. panta, kas nosaka, ka
»arstniecibas personas pienakums ir regulari pilnveidot savu profesionalo kvalifikaciju un izglitoties
neatliekamas palidzibas sniegSana”. Neskaidri defin€tas profesionalas pilnveides prasibas argjos
normativajos aktos apgritina precizas informacijas pieejamibu arstniecibas personam un attiecigi
rada situacijas, kad parregistracija nav iesp&jama $1 krit€rija neizpildiSanas d€]. Problémas izvérstu
raksturojumu sk. 1.2.3.b. loga.

1.2.3.b. logs. Prastbas profesionalds pilnveides kursu saturam arstniecibas personu parregistracijai

Veselibas inspekcija ir griti ar talakizglittbas programmu ticamibu. Proti, arstniecibas personai ir japierada, ka piecu
gadu laika vipa ir pietiekami izglitojusies, un Veselibas inspekcijai ir jaizverte gan no stundu apjoma viedokla tas
izzinas, kuras iesniedz, gan zinama merd no satura viedokla. Viniem ne vienmeér to ir viegli izdarit, tapéc vini sadarbojas
ar mums, jo ne visi talakizglitibas pasakumu realizétaji ir tik apzinigi, lai noraditu, cik izglitibas stundas tada vai citada
semindra arstniecibas persona ir pavadijusi. Lidz ar to rodas tada spriedze starp personu, kura velas parregistréties un
ir atnesusi So izzinu, un to darbinieku, kas to pienem. Mes tur tiekam drusku iesaistiti ka eksperti, kas uzliek mums tadu
zinamu administrativu slogu, jo mums ir jaskatds, jaanalize gan saturiski, gan stundu limenf tas. Par tiem kritérijiem
rundjot, ir deriga jebkdda veida talakizglitiba pec normativa regulejuma, bet nereti nakas izjust tadus parsteigumus no
arstniecibas personam, kad obligati tiek pieprasita neatlickama mediciniska paltdziba art parregistréjoties, kas ir
vienigais no lielajiem uzstadijumiem, bez kura arstniecibas persona nevar tikt parregistréta, bet Sis kriterijs ir vaji
definets un vaji atrodams arstniecibas personai. Gadas, kad vini ierodas bez si te. Tas ir tads pastarpindts reguléjums,
kas noteikts Arstniecibas likuma un tiek transforméts uz registra prasibam, bet nav skaidri definéts. (profesionala
asociacija)

Lai tuvinatu parregistracijas un resertifikacijas procediiras arsta paligiem, pirmkart, ir jaizverte
nepiecieSamiba noteikt obligatas talakizglitibas t€mas; otrkart, ja tiek saglabatas un skaidri definétas
obligatas t€mas, tad noteikt, ka parregistracija ir pakartota resertifikacijai tada nozimé, ka
resertifikacijas mérkiem apmekl€tie profesionalas pilnveides kursi un apgiitais stundu apjoms ir
atbilsto$s un attiecinams ari parregistracijas prasibam, ja tiek saglabata prasiba par kvalifikacijas
pieredzes apliecinasanu registracijai arstniecibas personu registra.

1.3. Sekundaras veselibas apriipes personala registracija arstniecibas personu
registra

Vairakas no gritibam, ar kuram sastopas sekundaras veselibas apriipes personals, pirmreizgji vai
atkartoti registréjoties arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra, ir lidzigas tam,
kuras bija mingjusi primaras veselibas apriipes parstavji — gimenes arsti un arstu paligi (feldseri). Sis
problémas ir, pirmkart, nepiecieSsamiba registracijas vai parregistracijas procediru kartot klatiené
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(trukstot informacijai par pédgja laika ieviesto iesp&ju registréties ari elektroniski), otrkart, uzskats,
ka attieciba uz dazadam arstniecibas personu grupam tiek izvirzitas atSkirigas (arT nevienlidzigas)
prasibas, kad un pamatojoties uz kadiem dokumentiem notiek personas registracija vai
parregistracija, treSkart, izpratnes trukums par parregistracijas nepiecieSamibu un izmainu
pazinoSanu arstniecibas personu registra, un, ceturtkart, registracijas un resertifikacijas terminu
savstarp€ja neatbilstiba, kas 1pasas problémas rada vidéjam veselibas apriipes personalam. Papildus
gimenes arstu un arstu paligu nosauktajam problémam sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu
sniedz&ji raksturoja v€l virkni griitibu, ar kuram sastopas, registréjoties vai parregistréjoties
arstniecibas personu registra, ka ari sniedza ieteikumus, ka biitu iesp&jams uzlabot registra darbibu,
lai §1 procediira pakalpojuma sanéméjiem biitu vienkarSaka.

Visbiezak minéta probléma izriet no ta, ka lielakajai dalai stacionaro pakalpojumu sniedzgjiem trukst
izpratnes par arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra jégu un pielietojumu
(problémas raksturojumu skatit 1.3.a. loga). Ja par pirmreiz€jas registracijas jégu viedokli dalas —
dala pakalpojumu sniedz&ju uzskata, ka registrs kopuma ir vajadzigs, tad par parregistracijas nozimi
izpratnes trikums ir lielaks.

Probléma: arstniecibas personam ir jaatjauno registrs ik péc pieciem gadiem.

Sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgji uzskata, ka, ja arstniecibas persona reiz ir
ieregistréjusies registra, tad parbaudit, vai ta turpina darbu profesija, var ar citu instrumentu palidzibu
(piem@ram, sanemot datus no sertifikacijas institticijam par nokartoto sertifikaciju vai resertifikaciju,
iedzivotaju registra datiem, Valsts ienémumu dienesta (VID) datiem par personas atalgojumu no to
izmaksajo$am iestadem). Informacijas sanemsSana no profesionalajam asociacijam (Latvijas Arstu
biedribas (LAB), Latvijas Arstniecibas personu profesionalo organizaciju savienibas (LAPPOS) un
Latvijas Masu asociacijas (LAM)) un Pilsonibas un migracijas lietu parvaldes (PMLP) Iedzivotaju
registra ka registra uzturétaju funkcija ir noteikta 24.02.2009. MK noteikumos Nr.192 , Arstniecibas
personu un arstniecibas atbalsta personu registra izveides, papildinasanas un uzturé$anas kartiba”
(27.un 38. punkts).

Ieteicams izdod ilgaka par pieciem gadiem deriguma termina arstniecibas personas registracijas
apliecibu, saglabajot pienakumu arstniecibas personai zinot par izmainam sava profesionalaja un
nodarbinatibas statusa un nosakot papildus kritérijus personas izslégSanai no registra (pieméram, ja
pieraditi bitiski profesionali parkapumi u.tml.). Sis rekomendacijas isteno$anas iesp&ju Sobrid
ierobezo fakts, ka, iznemot arstus, citam arstniecibas personam un arstniecibas atbalsta personam
registracijas termina pagarinasanai ir jaiesniedz VI profesionalas kvalifikacijas pilnveidi apliecino$os
dokumentus par zinasanu un prasmju apguvi. Ta ka armT So procediiru sekundaras apripes
pakalpojumu sniedz&ji uzskata par dubléSanos ar citam procediram, pienemot to novérSanai
izstradatos priekslikumus, biis iesp&jams izsniegt ilgaka termina registracijas apliecibas.

Probléma: Veselibas inspekcija nepietickami skaidro arstniecibas personas registracijas un
parregistracijas nosacijumus.

Lai gan VI majas lapa ir noradita informacija par arstniecibas personu registracijas un
parregistracijas nosacijumiem, sekundaro veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&ju neizpratni par
registra jégu un nozimi vairo ari tas, ka netick sniegta izsmeloSa informacija uz interesentu
individuali uzdotajiem jautajumiem. Saja gadfjuma uzsvars tiek likts uz informaciju, kas sanemta
neformalas komunikacijas laika starp VI darbiniekiem un arstniecibas personam. Ka pieméru
aptaujatic mingja VI uzdoto jautdgjumu, vai ir kadi TpaSi nosacijumi attieciba uz registréSanu un
parregistréSanos arstam, kas nav sertific€jies neviena specialitaté. Skaidru atbildi uz $o jautajumu ta
uzdevejs nav sanémis.
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Problema: arstniecibas personas, kuras nokartojusi sertifikaciju vai resertifikaciju, darba
devéjam atkartoti jasiita uz arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registru
informaciju par savu darbinieku nokartoto sertifikaciju vai resertifikaciju.

Stacionaro pakalpojumu sniedz€ji uzskata, ka dubl&joSa informacija, kuras sniegSana personaldalai
aiznem daudz laika, ir zinas, kuras viniem jasiita arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta
personu registram, ja iestades darbinieks ir nokartojis sertifikaciju vai resertifikaciju (sk. ari 1.3.a.
logu). Saskana ar 24.02.2009. MK noteikumu Nr.192 ,,Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta
personu registra izveides, papildinasanas un uzturéSanas kartiba” 27. punktu registra uzturétajam
informaciju par arstniecibas personas un arstniecibas atbalsta personas sertifikatu (sertifikata
numuru, pieSkirSanas datumu, specialitati, deriguma terminu) reizi meénesi ir jasniedz sertifikacijas
institficijai — LAB, LAPPOS un LAM, bet saskapa ar $0 paSu noteikumu 36. punktu zipas par
izmainu raSanos arstniecibas personas vai arstniecibas atbalsta personas statusa méneSa laika ir
japazino arl paSai arstniecibas personai vai arstniecibas atbalsta personai. Saskana ar noteikumu 31.
punktu izmainu registracija notieck ménesa laika kop$ informacijas iesnieg$anas briza.

Savukart darba devgja pienakums sniegt informaciju par darbinieku sertifikaciju vai resertifikaciju
netiesi izriet no 08.03.2005. MK noteikumu Nr. 170 ,,Noteikumi par arstniecibas iestazu registru” 15.
punkta, kas nosaka, ka arstniecibas iestadei 10 darba dienu laika p€c izmainu rasanas par tam ir
japazino. Saskana ar 08.03.2005. MK noteikumu Nr. 170 1. pielikuma ,,Arstniecibas iestades
registracijas pielikums” II dalas ,,Iesniegumam pievienotie dokumenti” 1.5.punktu, tas informacijas
starpa, par izmaina kurad ir japazino registram, ir arT arstniecibas iestadeé nodarbinato arstniecibas
personu saraksts, noradot personas vardu, uzvardu, specialitati, sertifikata numuru un deriguma
terminu. Tadgjadi, mainoties sertifikata numuram un deriguma terminam, kas notiek, personai
resertificgjoties, §1 informacija registram ir japazino ari personas darba dev&jam.

Saskana ar VI sniegto informaciju arstniecibas iestades izmainas darbinieku statusa médz pazinot ar
24.02.2009. MK noteikumu Nr.192 3.pielikuma noraditas ,,Arstniecibas personu un arstniecibas
atbalsta personu registra izmainu lapas” veidlapas palidzibu. Veselibas inspekcija komentg, ka, lai
gan pienakums pazinot par izmainam ir noteikts arstniecibas personam un profesionalajam
organizacijam, praksé zinu sanemS$ana un attiecigi — izmainu veikSana, balstoties uz So kartibu,
notiek aptuveni divu ménesu laika.

Ta ka arstniecibas iestades ir ieinteresétas, lai zinas registra paraditos atrak, jo no ta ir atkarigs, vai
NVD un apdro$inasanas sabiedribas apmaksas konkrétas arstniecibas personas, kura statusa
notikuSas izmainas, sniegtos pakalpojumus, zinas par izmainam arstniecibas personu statusa iesniedz
arT arstniecibas iestades. Lai gan 08.03.2005. MK noteikumos Nr. 170 nav mingts, cik ilga laika tiek
registrétas izmainas saistiba ar arstniecibas iestades darbu, tacu pirmreiz&ja arstniecibas iestades
registracija notiek piecu darba dienu laika kop$ dokumentu iesniegSanas. Ja izmainu registréSana ari
notiek Saja termina, tad zinas par izmainam arstniecibas personu statusos izdevigak ir sniegt §is
personas darbavietai — arstniecibas iestadei, jo izmainu registré$anas termins ir ievérojami 1saks.

Iepriek§ mingta prakse nozimé to, ka informacijas laikietilpigas aprites dé] datu sanem$anai no LAB,
LAPPOS un LAM dalgji zad jéga, jo 1 informacija tiek sanemta un ievadita novéloti — ievérojami
velak neka ir nepiecieSams arstniecibas personam un to darba dev€jiem. Attiecigi profesionalo
organizaciju sniegta informacija ir izmantojama tikai datu atkartotai verifikacijai, nevis dokumentu
aprites un administrativa sloga samazinaSanai.

Dublésanas noverojama ari procediira, ka par izmainam arstniecibas personas statusa registram ir
jazino gan pasai arstniecibas personai, gan personas darba dev&jam, un So nepiecieSamibu nosaka
divi dazadi normativie akti. Ta ka atbildibu registrét arstniecibas personas statusa izmainas nosaka
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24.02.2009. MK noteikumi Nr.192, tad 08.03.2005. MK noteikumos Nr. 170 ir jasvitro nosacijums,
ka, iesniedzot darbinieku sarakstu un noradot arstniecibas personas specialitati, arstniecibas iestadei
janorada ar1 specialitates sertifikata numuru un deriguma terminu. Tadg€jadi, mainoties jau iestade
nodarbinatas arstniecibas personas sertifikata deriguma terminiem, darba dev€jam nebiis par to
japazino registram. Pienakums registrét izmainas arstniecibas personas specializacija u.tml. bitu
tikai pasai arstniecibas personai, nevis tas darba dev&jam. Tacu, lai ieteikums darbotos, biitu
janosaka 1saks arstniecibas personas iesniegto zinu registracijas termins, jo viens no iemesliem,
kapéc darba deve€ji aktivi iesaistas arstniecibas personas statusa izmainu pazinoSana, ir iesp&ja
izmainas registrét atrak. Sis risinjums ir uzskatams par pirmo soli attieciba uz administrativa sloga
samazinasanu arstniecibas personam.

Biitiskaka administrativa sloga samazinasana notiktu tad, ja tiktu atjaunota (panakta) vienoSanas ar
statusa registrét, tikai balstoties uz sertifikacijas institiiciju sniegtajam zipam (sk. izvérstas
rekomendacijas ar1 1.2.2. sadala). Atsevisku sertifikacijas institiiciju pieredze rada, ka $ada aktivaka
sadarbiba ir pastavéjusi pirms veselibas apripes jomas uzraugoSo institiiciju reorganizacijas, kuru
rezultata registra uzturéSana tika nodota VI. Pirms reorganizacijas vienai no sertifikacijas
institGicijam tika nodroSinata piclaide tam arstniecibas personu registra datu bazes sektoram, kas
saistas ar sertifikaciju. Tas lava nodroSinat informacijas operativu apriti — informacija par
arstniecibas personas sertifikaciju paradijas uzreiz registra datu baze. Sadas prakses iedibinasana
(atjaunoSana) Jautu samazinat gadijumu skaitu, kad paSai arstniecibas personai vai tas darba devéjam
javersas registra.

Probléma: arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra informacija tiek
aktualizeta leni.

Sekundaras veselibas apripes pakalpojumu sniedzgji uzskata, ka informacija arstniecibas personu un
arstniecibas atbalsta personu registra tiek aktualizéta parak 1eni. Saskapa ar 24.02.2009. MK
noteikumu Nr. 192 31. punktu gan personas pirmreiz€ja registracija, gan registracijas pagarinasana
notick ménesa laika péc informacijas iesniegSanas registram, kas kavé arstniecibas personu
pienemsanu darba — kamér registra nav aktualizéta informacija, personas sniegtos pakalpojumus
neapmaksa ne NVD, ne apdroSinaSanas sabiedribas. Papildus griitibas rodas tad, ja informacija VI
registra ir aktualiz&ta, bet izmainas savos registros, balstoties uz arstniecibas personu un arstniecibas
atbalsta personu registra informaciju, nav vél veicis NVD. Lai gan NVD norada, ka informaciju
aktualize atbilstoSi liguma nosacijumiem, savukart arstniecibas iestade iesniedz informaciju par
arstniecibas personaliju izmainam lidz katra méneSa 1. datumam, sekundaras veselibas apriipes
pakalpojumu sniedzgji norada, ka ir spiesti pasi aktivi sekot 11dzi, vai informacija ir aktualiz&ta, vai
tas atjaunoSana ir raduSas kadas gritibas u.tml. aktivi iesaistds procesa, lai informacija tiktu
registréta.

Lai risinatu So problému, ir jacel VI kapacitate apstradat informaciju, kas lautu registrét arstniecibas
personas isakos terminos, neka noteikts lidz §im. Pirmreiz&jas arstniecibas personu registracijas
datumu ieteicams tuvinat diploma par arstniecibas iestades beigSanu sapemsanai. Lai izsniegtu
arstniecibas personas registracijas apliecibu péc iesp&jas Tsaka laika péc diploma sapemsanas,
ieteicams saisinat registracijas ilgumu. Pirmreiz€ja registracija un vélaka izmainu registréSana
arstniecibas personas statusa biitu javeic piecu darba dienu laika lidzigi nosacijumam, ka arstniecibas
iestades tiek registrétas piecu darba dienu laika.
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1.3.a. logs. Arstniecibas personas registracijas lietderibas vérteéjums un registra informacijas
aktualizéSanas gritibas

Vienigais, kas nevienam, man ta liekas, nav skaidrs. Pirms kaut kadiem gadiem pieciem, seSiem paradijas prasitba, ka ir
vajadzigs dokuments, kas saucas arstniecibas personas aplieciba, kuras jéga isti nav skaidra. Ja es esmu beigusi
medicinas augstskolu, man ir arsta diploms un, ja es esmu neirologs, tas nozimé, ka man ir neirologa sertifikats. Vel ir
aplieciba, kas apliecina to, ka es esmu arstniecibas persona. Vina ir ik pa pieciem gadiem jaatjauno, tur gan nav nekas
Jjaiesniedz, bet vina ir jaatjauno. (..) Ta ka tas tads dokuments, isti nav skaidrs prieks kam. (arsts specialists, Riga,
maksas)

Mana uztveré drosi vien, ka vins nav nepieciesams. Ko nozimé arstu registrs, ja mums Latvijas Republika arsti
diplomi tiek sapemti tikai divas augstskolas. Abas Sis augstskolas izsniedz stingrus uzskaites diplomus, un taisit pec
tam pilnigi kaut kadu nesaprotamu, mujlkigu registru, kas isteniba ievada tos pasu datus, kas ir sanémusi diplomu, ir
nevajadzigi. Tad vienigd ST registra jéga acimredzot ir pateikt, kurs vispar par arstu it ka nav pieregistréjies. Pie tam
butiska nozime nav. Lidz ar to es uzskatu, ka tads registrs $ada veida nav vajadzigs. Tas varetu bit automatiski, kam
izsniedz diplomu, tas ir arsta registra. Vienigais, kam Sads registrs biitu vajadzigs papildus, ir tiem arstiem, kas ierodas
no citam valstim, kuri nav pabeigusi miisu divas augstskolas. (..) Vipam automatiski jastrada, ka valsts parvalde
daudzam lietam. Tu pabeidz, dabi diplomu un tavi dati automatiski aiziet uz So registru. Un St registra funkcija ir kadu
izslegt par kaut kadiem konkretiem kritérijiem, kapéc kadu izsledz no St registra. (..) Jautdajums par to, kuri Latvija ir tie
arsti, kas registréti vai sertificeti, to var tikpat viegli apkopot caur tam institiicijam, kas izdod sertifikatus. (stacionars,
Riga)

Mums ka darba devéjiem tas papirs neizsaka neko. Ja sertifikats izsaka [ietekmi] uz algu veél, uz amata algu, tad sis te
papirs butiba neko. Bet tikko ir Darba inspekcija vai Veseltbas inspekcija, tas papirs ir primarais, ko ir nepieciesSams
viniem paradit. (stacionars, regions)

Pirmo reizi labi, parbaudija. Braucam ar visiem diplomiem, laulibas apliectbam, un es neatceros ko tur vél, pasem.
Pieregistreja. Parprasija katram pasam. Palika vecie raditaji, nepalika, viss. Tagad ir pagdjusi tie pieci gadi, es
pasaku elektroniski vai telefoniski, ka viss ir tas pats. Ne, obligati veél vienu reizi viss ir obligati jauzrada. (..) bet tad
vinas atbrauca Seit. Bet art tad te visi ndca, te nesa tos papirus. levilka keksiti, iedeva ielaminétu apliecibu, ka ir
registréjies. Nu, isti jegu neredzu. (stacionars, regions)

Probléma ir ta, ka, pirmkart, nav kopigas datu bazes. Mégina caur Sim darba vietam, kuras ir arkartigi daudz.
Veselibas inspekcija grib uzzinat no katras $ts darbavietas par St cilvéka, teiksim sertificéSanos vai nesertificesanos, vai
resertificesanos. Es domaju, ka tai saiknei ir jabit, apejot vispar Sis te darbavietas. (..) Ta nebutu jadara, bet dotaja
bridi ta nav. Ja cilvéks ir ieguvis sertifikatu, vins atnak darbavietd, vins ir tagad dabijis sertifikatu, talak kadru
darbinieks nem un tagad siita visam atbilstosam instancém sertifikata numuru, deriguma terminu, kad nu vins ir iegiits.
Sai te saiknei biitu jabiit tiesi no sertifikdcijas, resertifikicijas komisijam ir jaievada attiecigas datu bazés ieksa un tad
nem no tas datu bazes un peti, ja tev vajag. Ne jau tagad katra darbavieta! Sarékini pa Latviju visas Sis te vietas, kur
kadru darbinieki tagad nem un siita Sos te dokumentus, tad kopd tur sandk tiesam diezgan daudz noteikti cilvékstundas,
kas ir bezjédzigi izlietotas. (stacionars, Riga)

Un ari par arstiem - tiklidz kads arsts sanem jaunu sertifikatu tai pasa jomd péc 5 gadiem, viniem jau ta registracija iet
un vini to redz, jo pasi art izsniedz, bet man ir no Sejienes jasita speciala veidlapa, ka arsts ir ar tadu sertifikaciju un
tad vini liek taja registra. Attiecigi ari NVD atkal skatds, vai vipiem vins ir atzimets, un tad tikai vini vinu apmaksa. Ja
kaut kas nesakrit sava starpa, tad tos talonus neapmaksa. Tur var pa vidu mocities un nekad netikt pie taisnibas. Man ir
Jjasaskano ar vienu galu un otru, un tad tikai beigas tiek apmaksati tie taloni. Man ir jaseko, vai vinu datu bazes saskan.
Man visu laiku ir jasniedz zinas, jo tagad art nesakrita (..). Es to kodu dienestam nosiitiju, bet Veselibas inspekcija to
nebija ievadijusi. Vini jau neatzina to un neko nepateica. Visu laiku ir jaseko lidzi. (stacionars, regions)

Man art nav skaidrs, ja arstam nav sertifikata, kuru vins negrib un nekdrto, vai vinam registrs saglabdajas, jo tikko
mums te atkal bija Veselibas inspekcija, un es viniem So uzdevu. Vigi teica, ka nevar jau visu miZu uzraudziba stradat!
Vini man ta art konkreti neatbildéja, vai péc tiem 5 gadiem art registru neatjauno. Es skaidriba netiku, kas tas ir. Es
saprotu, ka, ja nav sertifikata, tad var stradat uzraudziba, bet cik ilgi ta var stradat. Vipa atbild, ka visu mizu nevar.
Bet cik ilgi var? Kur tas ir rakstits? (stacionars, regions)

Sobrid més esam saskdrusies ar tadu problemu, ka jaunds masas, kuras ir pabeigusas koledzu, un vipam tatad tiek
veikta 3T te registracija. Darbinieks vélétos sakt stradat, jau ir diploms, bet Sobrid ir mazlietin aizkavésandas tapéc, ka
Sis te registrs nevar tik atri veikt. (stacionars, Riga)

Kamer desmit reizes siita vienu un to pasu un skatdas internetd, vél nav izmainas. Zvani velreiz. Né, més neko neesam
sanémusi. Tad jau ar datumiem nokonstaté, kad ir aizsitits e-pasts, kad tu esi rundjis pa telefonu. Nu tad tiuda]
nomainisim. Né, paiet divas nedelas, vel mes neko neesam, kamér vini tai sistemda nav ielikusi, més nedrikstam to
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cilvéku izmantot un aiziet laiks vienkarsi nevajadzigi. Tur vajadzétu kaut ka elastigak tas zinas. (stacionars, regions)

Reizem més sitam Veselibas inspekcijas registram, un vini talak nodod Veselibas dienestam vai slimokasei. Tad reizem,
es esmu to talonu aizsutijusi, tiesie maksataji, Veselibas dienests, vel nezina. Nav aizvaditas tas zinas. Kaut kad jau tiek
aizvaditas, bet reizém ir bijusas problemas. Tiek atbrivots arsts, kaut gan vienalga kads arstniecibas persondls,
pienemts, izmainds specialitate, tiek parcelts cita darba, tas viss ir jazino. Vins jau varbit strada taja sava specialitate.
Vins ir, pieméram, dabijis sertifikatu, jau sak stradat taja specialitate, un vinam jau ir talons, bet tas Veselibas dienests
vel nav sanémis tas zinas, un vins neapmaksa. (..) Un talonu nevar nemaz ievadit sistéma. Vienkarsi nelauj ievadit, jo
nav tas uzvards. Ta jau kas mums, kad gribi, maini, bet, ja tas atsaucas uz darbu, ko nevar uzradit. (stacionars, regions)

Meés stradajam ar savu datu bazi un veidojam savu datu bazi. Katru ménesi més siutam Veselibas inspekcijai
elektroniski parasta Excel formd informdciju par tam personam, kuras més esam resertificejusi vai no jauna
sertificejusi. Meés sagatavojam So te copy-paste variantd, bet man Joti zél, ka Veselibas inspekcijas darbinieki to tiri
tehniski ievada, papildinot katras arstniecibas personas failu, kas prasa lielu kapacitati un darbu no viniem, ko varétu
izdartt labak un atrak elektroniskas sazinas un elektronisko parakstu pieejas kodu pasaulé. Més esam pieskirusi masai
sertifikatu jau 7. maija, dati par to, ka més So sertifikatu pieSkiram, mums ir janosita Veselitbas inspekcijai lidz 15.
Junijam, bet vai lidz 1. jilijam Veselibas inspekcija paspés tos datus ievadit par 450 personam, kuras més esam
apkalpojusi maija, griti pateikt. Jautajums, ka st persona, kas 7. maija ir sanémusi sertifikatu, aizies staties darba 20.

pagarindts vai pieskirts. (profesionala asociacija)

Probléma: arstniecibas personai izsniegto apliecibu (sertifikatu) nav iespejams sanpemt pa
pastu u.tml,, ir jadodas atkartoti uz VI sanemt apliecibu.

Lielaku apgriitinajumu nepiecieSamiba péc registracijas dokumentu iesniegSanas atkartoti doties uz
VI, lai sanemtu registracijas apliecibu, ir arstniecibas personam, kas strada arpus Rigas, jo saistiti ar
lielaku laika un finanSu resursu patérinu. Vairaki stacionaro pakalpojumu sniedzg&ji So probléemu ir
risinajusi, izmantojot VI piedavato iesp&ju, kad registra darbinieki izbrauc uz attiecigo iestadi un
vienas dienas laika pienem dokumentus, veic nepiecieSamas procediras arstniecibas personas
parregistracijai un izsniedz registracijas apliecibustacionara stradajo$ajam personalam. Atseviski
arsti specialisti bija dzirdgjusi par iesp&ju, ka dokumentus iesp&jams iesniegt elektroniski.
Neskatoties uz §tm labajam sadarbibas praksém, ieteicams radit v€l citas iesp€jas, ka atvieglot
arstniecibas personas registracijas apliecibas sanemsanu.

ST probléma tiktu risinata, ja tiktu pienemti divi iepriek§ minétie priekslikumi, t.i., pirmkart,
arstniecibas personas registracijas apliecibai ilgaks deriguma termins, otrkart, arstniecibas personas
registracijas apliecibas izsniegSana tiktu tuvinata diploma sanemsanas laikam. Cits iesp&jamais
problémas risindjums varétu but iesp&jas sanemt registracijas apliecibu VI regionalaja nodala
radiSana, lai samazinatu arstniecibas personas patéréto laiku noklaiSanai lidz VI.

Probléma: nevienlidziga pieeja dazadam arstniecibas personu grupam attieciba uz izvirzitajam
prasibam registracijas pagarinasanai.

24.02.2012. MK noteikumos Nr. 192 ir definéts precizs profesionalas pilnveides kursu stundu
apjoms personas registracijas deriguma perioda tikai atseviskam arstniecibas personu grupam, t.sk.
masam (medicinas masam), savukart arstiem obligatais stundu skaits parregistracijai nav noradits
(sk. Iidzigu problému saistiba ar arstu paligumu (feldSeru) parregistraciju 1.2.3. sadala). Saskana ar
24.02.2009. MK noteikumiem Nr. 192 masam, pagarinot tiesibas veikt profesionalo darbibu masas
profesija turpmakos piecus gadus, noverté arstniecibas personas atbilstibu noteikumos minétajam
prasibam, pamatojoties uz profesionalas kvalifikacijas pilnveidi apliecinoSiem dokumentiem par
zinaSanu un prasmju apguvi vai pilnveidi vismaz 150 stundu apjoma attiecigas kvalifikacijas
atbilstibas parbaudi.

Stacionaro pakalpojumu sniedz€ji — masu darba deveji — uzsvéra minéto prasibu ka nevienlidzigu
pieeju attieciba pret sertificétam masam un ieteica atcelt arstniecibas personam prasibu par
profesionalas pilnveides kursu apmekl€jumu noteiktu stundu apméra parregistracijai. Lai gan
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sertificétas masas parregistracijai vai izmantot tos pasus dokumentus par zinaSanu un prasmju
apguvi, kurus izmantoja resertifikacijai, resertifikacijas un parregistracijas terminu nesakritibas dg]
konkréta laika posma iegiitais profesionalas kvalifikacijas pilnveides stundu apjoms var bit
nepietickams vienai vai otrai procediirai. Lidzigi ka arstiem, sertificétam masam ieteicams
parregistraciju veikt, pamatojoties uz sertifikacijas institiicijas datiem par arstniecibas personas
sertifikata deriguma terminu.

Jaatzim€, ka medicinas masas var tikt nodarbinatas ar1 tad, ja tas nav sertific€jusas, un jautajuma,
kadas prasibas, pagarinot registraciju, butu jaizvirza nesertificétam masam, dalas. Viens no
risinajumiem varétu biit visu medicinas masu sertifikacijas veicinaSana, kura ir ieintereséti darba
devgji. Atbalstot So pieeju aktualiz€jas masu specializaciju jautajums, kur§ Sobrid ari ir viens no
administrativo slogu veicinoSajiem aspektiem (sk. turpinajuma). Piemérojot So risinajumu, saglabajas
diskusija, vai nepiecieSama profesionalas kvalifikacijas pilnveide nesertificeétam masam, vai ari ta
biitu atcelama.

1.3.b. logs. Prasibu masu parregistracijai vertejums

Par to masu registru ir vel trakak. Ja tas arstu registrs vél salidzinosi vienkarss — tur aizved diploma kopiju un kaut
kddas elementaras lietas, un tevi pieregistré, tad taja madsu registra vipas vel tur spidzina ar kaut kadiem
kreditpunktiem un nezin ko, kas ir pilnigas glupibas. Pilnigi pietiktu ar masas sertifikaciju. Masu registram faktiski
vajadzétu funkcionet Joti lidzigi. (stacionars, Riga)

Arstiem ir specialitates sertifikats un arstu registrs. Tur tu aiznes dokumentus un tas notiek automatiski. Medmasam ir
jasavac punktus masu registram un vel ir jasavdac punkti specialitaté. Divreiz jasavac. Tas ir divas daZadas
organizacijas, kur katra pieprasa, lai tos punktus aiznes. So to var parnest, $o to atseviski vajag, bet tas dubléjas. Ja
vina ir specialitates masa, tad logiski, ka vina ir sertificeta, bet kapec vél registram vajag tos punktus? Tur iznak
nepartraukti stiept tos visus punktus. (arsts specialists, Riga, maksas)

Ja sertifikats ir iedots, tad vienkarsi masam ir tada vélme to pieturét. Iznak dubulta — vinam vajag kreditpunktus, lai
registrétos, kur ir obligatas stundas, un lai sertificetos, tad atkal. Un ja tie termini nav vienadi — ja registrs nav kopa ar
sertifikaciju, tad ir gritibas tas stundas savakt, jo stundas vajag abos. (..) Arsti lidz ar sertifikaciju iziet ari registru.
Vini atnes sertifikatu un ari registra izzinu, bet, ja masa sertifikatu ir ieguvusi maija/aprili, vinai tie termini nesakritis,
jo registrs bus atrak vai velak. Un uz katru ir savas stundas. Ja vienas stundas derés viend termind, otra vipas var
nederét, jo gadi art ir savadaki. Vinam iznak gan dubulti kursi, gan dubulta samaksa. Tas naudas zind art ir daudz.
Vajadzétu bit, ka viens no viniem ir obligats. (stacionars, regions)

Masam $is process ir nedaudz sarezgitaks. Masam ir registrs katrus 5 gadus, kur ir jasakraj 150 kreditstundas, un vél
sertifikacija, kur art ir jasakraj 150 kreditstundas. Respektivi, ja man pagajusogad beidzas registrs, man bija jasakraj
150 stundas, lai es varétu parregistréties, bet Sogad man beidzas sertifikats un tie pasi punkti man der ari sertifikacijai,
tad kapéec So procesu vispar nevar apvienot!? Kapéc ir jaiziet divi procesi ar vienu un to pasu dokumentdaciju?
(stacionars, regions)

Probléma: arstniecibas personu registracija un darba dokumentéSana notiek, izmantojot
personas kodu.

Atseviski stacionaro pakalpojumu sniedzgji aktualiz&ja jautajumu par arstniecibas personas datu
publisku pieejamibu, kas var radit draudus personas dro§ibai. Sie aptaujatie vélas, lai katram arstam
tiktu pieskirts atsevisks identifikators, kas biitu janorada arsta dokumentos.

1.3.c. logs. Arstniecibas personas registracijas un identificeSanas ar personas koda palidzibu riski

Visas arstniecibas personas tur registrétas ar savu personas kodu, kurs ir jaeksprese uz visiem zimogiem ka personas
saistiti dati. Taja registra pat bija slinkums sanumuret tos cilvékus péc kartas un iedot katrai arstniecibas personai
unikalu identifikatoru, kas nebiitu vina personas kods. (stacionars, Riga)

Ja tas pacients manu izrakstito recepti, kur ir mans kods virsii, vards un uzvards pilns, izmet miskaste, un kads papem,
vipam visi dati ir prieksa. Vins ar to var iet kadreiz, es nezinu, uzdoties policistam vai vienalga kam. Ta ka es uzskatu,
ka tur biskin japaskatas, ko mes atspogulojam, jo pacienta datus més ta ka [oti aizsargdjam, neko nedrikst, bet arsta
dati tad iznak jebkuram ir priek§a. (stacionars, regions)
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1.4. Ieteikumi arstniecibas personu (par)registracijas procediiras uzlabosanai
arstniecibas personu registra’

Ieteikumi arstniecibas personu (par)registracijas procediiras uzlabosanai izriet no ieprieksgjas
nodalas veiktas situacijas analizes. Vertgjot ieteikumus, janem veéra, ka politikas veidotaju un
1stenotaju I1dz§ingjas aktivitates nodala aplukoto problému novérsanai raksturotas nav — lai gan $adas
iniciativas ir bijusas, tas petjjuma istenosSanas laika nav noslégusas un ka normativo aktu grozijumu
projekti nav iesniegti izskatiSanai Ministru kabineta. Tad€jadi petijuma autori uzskata, ka
iepriek$€jas nodalas apkopotas problémas ir bitiskas, un politikas veidotajiem ir jaturpina uzsaktas
iniciativas to atrisinaSanai.

e 24.02.2009. MK noteikumos Nr. 192 , Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu
registra izveides, papildinasanas un uzturéSanas kartiba” definét institiiciju, kas ir atbildiga
par registra izveidi, papildinasanu un uzturéSanu.

e 24.02.2009. MK noteikumos Nr. 192 ,, Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu
registra izveides, papildinasanas un uztur€Sanas kartiba” precizét kvalifikacijas atbilstibas
prasibas parregistracijai arstiem profesionalas pilnveides kursu apmekléjuma stundu skaita
izteiksmé, ja tiek saglabata prasiba par kvalifikacijas pieredzes apliecinasanu registracijai
arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra.

e 24.02.2009. MK noteikumos Nr. 192 ,, Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu
registra izveides, papildinasanas un uzturSanas kartiba” precizét prasibu formul&jumu par
profesionalas pilnveides kursu saturu arstniecibas personu un arstniecibas personu atbalsta
grupam, ja tiek saglabata prasiba par kvalifikacijas pieredzes apliecinasanu registracijai
arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra.

e Tuvinat arstniecibas personas registracijas un registracijas atjaunosanas arstniecibas personu
un arstniecibas atbalsta personu registra procediiru ar resertifikacijas procediiru, nodro§inot
sertifikacijas institticijam pieeju VI datu bazei un nosakot atbildibu sniegt VI zipas par
sertifikacijas pagarinasanu. NodroSinat automatisku arstniecibas personu registracijas
atjaunoSanu, ja VI informacijas sisttma atbilstoSajos terminos tiek ievaditi dati par
arstniecibas personas sertifikata atjaunoSanu un ja VI ir iesniegti (elektroniski vai papira
forma) citi parregistracijas dokumenti — iesniegumi par parregistraciju un profesionalas
darbibas parskats.

e Ja tiek saglabata prasiba par kvalifikacijas pieredzes apliecinasanu registracijai arstniecibas
personu un arstniecibas atbalsta personu registra profesionalas pilnveides stundu skaita
izteiksmé, visam arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu grupam profesionalas
pilnveides kursu stundu skaitu noteikt ta, lai tas biitu vienads gan resertifikacijai, gan
parregistracijai, par pamatu nemot resertifikacijas prasibas, ko nosaka katras arstniecibas
personu un arstniecibas atbalsta personu grupas parstavosas profesionalas asociacijas.

e Ja tiek saglabata prasiba par kvalifikacijas pieredzes apliecinasanu registracijai arstniecibas
personu un arstniecibas atbalsta personu registra profesionalas pilnveides stundu skaita
izteiksmé, attiecinat arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu resertifikacijas
vajadzibam apmekléto profesionalas pilnveides kursu stundas uz parregistracijai

3 81 petijuma 1. aktivitates starpzinojuma ieteikumu nodalas (1.4., 2.8., 3.7., 4.5., 5.3., 6.3., 7.4., 8.5.) ir ieklauti
nozimigako vai izplatitako problému risinadjumu varianti. Pargjie ieteikumi ir raksturoti konkrétas problémas izklasta
teksta.
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nepiecieSamajam profesionalas pilnveides kursu stundam, saskanojot gan kursu obligato
saturu (ja ir attiecinams), gan stundu skaitu resertifikacijai un parregistracijai.

e Parregistracijai nepiecieSsamos dokumentus — iesniegumu un profesionalas darbibas parskatu
pedgjo piecu gadu laika — iesniegt par arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu
registru atbildigajai institicijai papira vai elektroniska dokumenta forma atbilstoSi
normativajiem aktiem par elektronisko dokumentu noformesanu.

e Atvieglot arstniecibas personas registracijas apliecibas izsniegSanu. Ieteicams izvertét iesp&ju
arstniecibas personas registracijas apliecibu izsniegt personai kopa ar atjaunoto sertifikatu
attiecigaja profesionalaja organizacija vai asociacija. Izvertet iesp&ju regionos stradajosajam
arstniecibas personam nodro$inat registracijas apliecibu izsniegSanu VI teritorialajas nodalas.

e Jeteicams izvertet iesp&ju izdot ilgaka deriguma termina arstniecibas personas registracijas
apliecibu, saglabajot pienakumu arstniecibas personai zinot par izmainam sava profesionalaja
un nodarbinatibas statusa un nosakot papildus kriterijus personas izslégsanai no registra. ST
ieteikuma Tstenosanu Sobrid ierobezo fakts, ka, iznemot arstus, citam arstniecibas personam
un arstniecibas atbalsta personam registracijas termina pagarinaSanai ir jaiesniedz VI
profesionalas kvalifikacijas pilnveidi apliecinoSos dokumentus par zinasanu un prasmju
apguvi.

e Pirmreiz€jo arstniecibas personu registraciju ieteicams tuvinat diploma par arstniecibas
iestades beigSanu sanemsanai, saisinot registracijas terminu.

e Jeteicams mekl€t risinajumus, lai saisinatu arstniecibas personas un arstniecibas personas
registréSanas terminu, piemeram, ta batu javeic piecu darba dienu laika lidzigi nosacijumam,
ka arstniecibas iestades tiek registrétas piecu darba dienu laika.

e Ja arstniecibas persona ir sertific€ta, atcelt arstniecibas personam prasibu par profesionalas
pilnveides kursu apmeklgjumu noteiktu stundu apméra personas parregistracijai. ST pieeja
Sobrid darbojas tikai arstu gadijuma, savukart masam joprojam japierada kvalifikacijas
pilnveides kursu apmekl&jums gan resertificgjoties, gan parregistréjoties. leteikuma ieviesana
vienadotu prasibas, kas izvirzitas visu sertific€to arstniecibas personu parregistracijai
arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra. Profesionalas pilnveides kursu
apmekl&jums noteiktu stundu apméra saglabatos obligats tam arstniecibas personam un
arstniecibas personam, kuras nav sertificgjusas.

e Sekmét gimenes arstu un arsta paligu informétibu par vinu pienakumu zinot arstniecibas
personu un arstniecibas atbalsta personu registram par izmainam, kas saistitas ar vinu
kvalifikaciju vai profesionalo darbibu.

e Celt VI datu bazes (registra) kapacitati, lai nodroSinatu arstniecibas personu un arstniecibas
atbalsta personu registra datu bazes publiskas informacijas regularu aktualizaciju un ticamibu.
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2. VESELIBAS APRUPES PERSONALA SERTIFIKACIJA UN
RESERTIFIKACIJA

2.1. Tiesiskais reguléjums

Petijuma izstrade nemti vera $adi normativie akti, kas regule veselibas apriipes personala sertifikaciju
un resertifikaciju:

e 12.06.1997. Arstniecibas likums (redakcija uz 25.07.2012.);

e 23.12.1997. MK noteikumi Nr. 431 , Arstniecibas personu sertifikacijas kartiba” (zaudgjusi
speku 28.06.2000.);

e 24.03.2009. MK noteikumi Nr. 268 ,,Noteikumi par arstniecibas personu un stud€joso, kuri
apgiist pirma vai otra Itmena profesionalas augstakas mediciniskas izglitibas programmas,
kompetenci arstnieciba un So personu teorétisko un praktisko zinasanu apjomu”;

e 12.03.2012. MK noteikumu projekts ,,Arstniecibas personu sertifikacijas kartiba”;

e 05.02.2008. MK noteikumi Nr.76 ,,Veselibas inspekcijas nolikums”.

Saskana ar Arstniecibas likuma 29. panta pirmo dalu arstniecibas personu sertifikacijas kartibu
nosaka Ministru kabinets. Arstu sertifikacijas un resertifikacijas procediru lidz 2000. gada 28.
jlinijam regul&ja 23.12.1997. MK noteikumi Nr. 431 , Arstniecibas personu sertifikacijas kartiba”
(saskana ar Veselibas ministrijas (VM) 12.03.2012. MK noteikumu projektu ,,Arstniecibas personu
sertifikacija”). Pétijuma veikSanas laika (16.03.2012.-16.09.2012.) netika apstiprinati jauni MK
noteikumi, kas regulé arstniecibas personu sertifikacijas un resertifikacijas kartibu. VM sadarbiba ar
izstradajusi jaunu MK noteikumu projektu. 23.12.1997. MK noteikumi Nr. 431 , Arstniecibas
personu sertifikacijas kartiba” reguléja S$adus jautdjumus: arstniecibas personu sertifikacijas
organizacija, sertifikacijas kartiba, resertifikacijas kartiba un arstniecibas personas sertifikata
anuléSanas kartiba. Speka esosa normativa akta (MK noteikumu) trilkums, kas regul€ sertifikacijas
kartibu, ir galvena probléma arstniecibas personu sertifikaciju un resertifikaciju regul&josa tiesiska
regul&juma joma.

Arstniecibas personu sertifikaciju atbilstosi Arstniecibas likuma 29. panta otraja dala noteiktajam
veic tris institicijas: Latvijas Arstu biedriba (LAB) (sertificé arstus un zobarstus), Latvijas Masu
asociacija (LAM) (sertificé masas, zobarstniecibas masas, vecmates un zobu higiénistus) un Latvijas
Arstniecibas personu profesionalo organizaciju savieniba (LAPPOS) (sertificé funkcionalos
specialistus, funkcionala specialista asistentus, arsta paligus, kosmétikus, laborantus un zobu
tehnikus). Sertifikacijas institiicijas §is funkcijas nodro$inasana ir iesaistijusas profesionalas
sabiedriskas organizacijas un asociacijas, t.sk. Latvijas Gimenes arstu asociaciju, Latvijas ambulatora
dienesta arstu paligu profesionala biedribu sertifikacijai u.c.

2.2. Gimenes arstu sertifikacija un resertifikacija
2.2.1. Jauno gimenes arstu sertifikacija

Jaunie gimenes arsti sertifikacijas eksamenu karto péc rezidentiiras beigSanas. Attieciba uz
iesniedzamajiem dokumentiem netika konstatétas bitiskas problémas, tapat nav informacijas
pieejamibas griitibu par sertifikacijas prasibam un kartibu. Nozimigaka pétijjuma identificéta
probléema ir sertifikacijas procediras kopg€jais ilgums, kas ir saistits ar rezidentiiras beigSanas,
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sertifikacijas eksamenu un sertifikata sanemsanas procediiru nesaskanotibu un starpinstitucionalas
institiiciju (Latvijas Arstu biedribu). Sis problémas risindgjumu paredz 12.03.2012. MK noteikumu
projekts ,,Arstniecibas personu sertifikacijas kartiba”.

Probléma: jauno gimenes arstu sertifikacijas procediiras ilgums, kas ir saistits ar rezidentiiras
beigSanas, sertifikacijas eksamenu, sertifikata sanemsanas procediiru nesaskanotibu.

Intervétie jaunie gimenes arsti atzina, ka viniem bitisks apgritinajums ir pirmreiz&jas sertifikacijas
procediiras kopgjais ilgums. Sertifikacijas eksamenus jaunie arsti karto péc rezidenturas beigSanas,
kas parasti notiek jiinija ménesi, taCu diplomu — rezidentiiras beigSanu apliecinosSu dokumentu —
jaunie gimenes arsti sanem tikai augusta beigas, kad viniem beidzas ligumattiecibas ar augstskolu.
Pozitivi tiek vertéta prakse, ka Sobrid rezidentiiras beigSanas eksamens ir apvienots ar sertifikacijas
eksameniem, nodroSinot par gimenes arstu sertifikaciju atbildigas profesionalas organizacijas
parstavju klatbatni rezidenttras beigSanas parbaudijumos. Sertifikatu jaunie gimenes arsti var sanemt
tikai tad, kad ir san@musi rezidentiiras beigSanu apliecinoSu dokumentu, kas ir jaiesniedz Latvijas
Gimenes arstu asociacijai, kas talak piepem l€mumu par sertifikata piesSkirSanu. Tacu jau minéto
ligumattiecibu ar augstskolu d&] izglitibas dokumentu jaunie arsti var iesniegt tikai septembra
sakuma. P&c tam ir nepiecieSams laiks sertifikacijas komisijas s€des sasaukSanai, sertifikatu
izgatavosanai. Rezultata, ka stastija jaunie gimenes arsti, savus sertifikatus vini reali sanem tikai
oktobra sakuma, neraugoties uz to, ka kvalifikacijas prasibas izpilda juinija beigas. Sads sertifikacijas
ilgums biitiski kave jauno arstu patstavigas profesionalas darbibas uzsakSanu.

Lai mazinatu So problému, ir nepiecieSami vairaki risinagjumi. Pirmkart, rezidenttras beigSanu
apliecinoSu dokumentu izsniegt uzreiz péc rezidenturas pabeigSanas, izskatit rezidentu un augstskolu
savstarpgja liguma terminus. Otrkart, nodrosinat savlaicigu sertifikatu sanemsanu péc kvalifikacijas
prasibu izpildes. P&dgja ieteikuma sakara svarigs faktors ir tas, ka 25.07.2012. stajas speka
Arstniecibas likuma grozijumi. Saskana ar Siem grozijumiem turpmak lémumu par sertifikata
pieskirSanu vai atteikumu pieskirt sertifikatu sertifikacijas institicija pienem triju ménesu laika no
iesnieguma sanemsanas dienas (29. panta pirma dala). ST likuma norma var biit biitisks $kérslis
augstak raksturotajam ieteikumam optimizet sertifikata sanemsanas proceduru.

2.2.1. logs. Jauno gimenes arstu sertifikacijas problemas

Tur bija drausmigi neskaidrs man ari jautajums par to, ka més beidzam rezidentiru un kartojam valsts eksamenus
asociacija junija sakuma. Faktiski més rezidentiru esam pabeigusi, eksamens ir nokartots, mums vairs neka nav,
savukart, sertifikatu vari tikai tad iegiit, kad esi beidzis rezidentiiru un ir izsniegts diploms. Tas ir péc diviem trim
meénesiem. Tos ménesus nekas nenotiek. Tu esi pabeidzis, bet tu nevari meklet darbu, jo tev nav sertifikats. Tas ir diezgan
nesaprotams periods. Kapéc to nevar atrak visu paatrinat? (..) Tagad ir apvienoti. Ir valsts eksamens rezidentiras
programmas beigSanai kopa ar asociaciju. Pagajusogad tas bija pirmo gadu, ja nemaldos. Tie ir apvienoti, bet tas
periods vienalga paliek tads tukss. Diezgan liela neskaidriba bija. Zvanijos, intereséjos, bet neviens neko nesaprot un
nemdk atbildet. Tur kaut kads robs ir tai sadarbiba starp asociaciju, Arstu biedribu un akadémiju. (jauns GA, Riga)

Bija diezgan daudz apgritindjumu. (..) Praktisko eksamena daju nelava likt pirms nav diploma no universitates, bet laiki
jau atskiras. Noliec teorétisko, bet praktisko nevari, jo tev nav universitates diploma, ko tu dabii péc menesa. Tad tu
gaidi, kad sarunda praktisko eksamenu. Tas ir divas nedelas. Tad gaidi, kad sandaks kopa [Latvijas] Gimenes arstu
asocidcija, lai tevi nosertificétu, kas atkal ir ménesis. Péc tam tu atkal gaidi, kamér Latvijas Arstu biedriba uztaisa
sertifikatu. Rezultata es tris ménesus to visu kartoju. Pa to laiku es redli neko nevaru darit. (jauns GA, Riga)

Izradas, ka miisu MK noteikumi par sertifikaciju jau nav speéka no 2003. gada. Jaunie vel nav tapusi. Tie ir steidzamibas
karta. Viss, ko esam darijusi lidz $im laikam, nav bijis atbilstoss likuma normativajiem aktiem. Arstniecibas likums
nosaka, ka Arstu biedriba ir galvena institiicija, bet MK noteikumi §ai laika par sertifikaciju nav eksistejusi. Isteniba
nekas nav bijis pareizi. Sertifikacijas procesa lielakas problemas ir ar to, ka sertifikacija gimenes medicind nenotiek
reizé ar §is rezidentiiras beigSanu augustd vai jialija. Sim rezidentiras eksamenam vajadzétu bit vienlaicigi ar
sertifikacijas eksamenu, lai cilveks var dabit diplomu tapat ka citas specialitatés péec rezidentiiras beigsanas, nevis gaidit
vel 2-3 ménesus, un vinam nav iespéju ieiet laika un vieta darba tirgi. Viniem ir jagaida formala lieta — sertifikdcijas
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komisijas sede, kura notiek tikai péc diploma iegusanas. Diplomu iegiist augusta, bet rezidentiura jau beidzas
Jjunija/jalija. Ja art cilveki saruna sev darba vietu, tad vini vienalga nevar normali ieklit darba tirgi, jo viniem ir jagaida
Sis formalais dokuments, un ir janotiek atseviski vel vienam formalam eksamenam. Tas nav normali. Otrkart, ja vini
junija/jalija karto rezidentiras beigSanas eksamenu, tad tam bitu jabut reizé ar sertifikdacijas eksamenu. Tas biitu
normali. (profesionala asociacija)

2.2.2. Gimenes arstu resertifikacijas procediiras vértéjums un nepiecieSamiba

Petijuma 1. aktivitaté ir izmantotas galvenokart kvalitativas datu ieguves un apstrades metodes,
tomer, veicot padzilinatas intervijas ar primaras veselibas apripes pakalpojumu sniedz€jiem, ir
apkopoti arT atseviski kvantitativie raditaji, t.sk., par sertifikacijas un resertifikacijas procediru, kas
atspogulo pétijuma iegito viedoklu un pieredzes kontekstu, kas lauj izvirzit pien€mumus par
tendencém attiecigajos veselibas apripes nodrosinasanas aspektos.

Kopuma tika intervéti 30 gimenes arsti. Lielaka dala aptaujato gimenes arstu (21) pédgjo divu gadu
laika ir izgajusi resertifikaciju, 6 respondenti ir sertificEjusies, bet 3 gimenes arsti nav nedz
sertificjusies, nedz resertificgjuSies. Arstniecibas personas resertifikacijas procediiru puse no
gimenes arstiem (11), kas to izgajusi pédéjo divu gadu laika, vérté ka drizak vienkarSu, kas
nesagadaja nozimigas grutibas, bet mazliet mazak ka puse (8) vérte ka vienkarSu. Tikai viens
respondents resertifikacijas procediiru vérté ka sarezgitu, kas sagadajusi nozimigas gritibas, un
vienam respondentam bija griiti noveértét procediru. Savukart 4 no 6 gimenes arstiem, kas pédgjo
divu gadu laika izgajusi sertifikaciju, procediiru vérté ka drizak sarezgitu, kas ir sagadajusi nelielas
griitibas, bet pargjiem 2 respondentiem $1 procediira ir bijusi drizak vienkarsa.

Visbiezak respondenti (8) ka problému, ar kuru saskaras arstniecibas personas sertifikacijas vai
resertifikacijas laika, mingja neapmierinatibu ar sertifikacijas/resertifikacijas ilgumu, ta ka ta bija
parak gara. Trim gimenes arstiem ta ir bijusi vidéja apjoma probléma, diviem respondentiem liela un
veél diviem maza probléma, bet vienam respondentam bija griiti novertet, cik liela $1 probléma vinam
ir bijusi.

Otra visbiezak minéta probléma ir griitibas ar nepiecieSamo dokumentu savakSanu vai sagatavoSanu,
ko atzim@ja pieci gimenes arsti. Divi respondenti to raksturo ka mazu problému, bet tikpat liclam
respondentu skaitam ta ir bijusi liela probléma, savukart viens respondents griitibas ar nepieciesamo
dokumentu savaksanu un sagatavoSanu uzskatu par vidéju problému.

Nakamas divas biezak minétas problémas, ko atzim€ja vienads respondentu skaits — Cetri un cetri — ir
griitibas ar informacijas sanemsSanu par sertifikacijas/resertifikacijas kartibu un nodevu apmérs par
sertifikaciju/resertifikaciju. No aptaujatajiem, kuriem problémas sagadaja informacijas sanemsana,
tris respondentiem ta bija vid&ja apjoma probléma, bet vienam ta bijusi maza probléma. Identisks
respondentu sadalfjums ir problémas par nodevu apméru apjoma veért€juma. Ar katru no divam
probléemam — neapmierinatiba ar sertifikacijas komisijas prasmi sniegt pakalpojumu un griitibas
saistiba ar valsts nodevas maksajuma veikSanas kartibu — saskaras pa vienam gimenes arstam.
Respondents, kur§ atzim&ja pirmo iepriek§ minéto problému, to verte ka vidéja apjoma problému, bet
otra probléma uztverta ka maza. Savukart visiem respondentiem, kas ped€jo divu gadu laika izgajusi
sertifikaciju vai resertifikaciju, bija skaidrs, kadi dokumenti ir jaiesniedz, ka arT gimenes arsti atzist,
ka sertifikacijas komisijas locekli bijusi laipni un atsaucigi.

Uz jautajumu, vai biitu nepiecieSams uzlabot arstniecibas personu sertifikacijas/resertifikacijas
procediru/kartibu, atbildgja 25 gimenes arsti, no kuriem 15 atbild€ja apstiprino$i, bet pargjie
noraidosi.
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Izvertgjot arT kvalitativos datus, secinams, ka praktiz&joSie gimenes arsti resertifikacijas procediru,
kas ir jakarto ik péc pieciem gadiem, kopuma vérté ka vienkarSu, ta viniem nesagada nozimigas
griitibas. Saja sadala ir apkopoti intervéto gimenes arstu viedokli par resertifikacijas procediru un ar
to saistitas iesp&jamas problémas, ka ari paSu gimenes arstu izvirzitie priekslikumi resertifikacijas
procediiras uzlabosanai. Dala no problémam, kas skar arT gimenes arstu parregistraciju arstniecibas
personu un arstniecibas atbalsta personu registra, ir analizétas starpzinojuma 1.2. nodala.

Liclaka dala gimenes arstu atzina, ka viniem nav sagadajusas gritibas tadi resertifikacijas aspekti ka
informacijas pieejamiba par nepiecieSamajiem dokumentiem resertifikacijai, dokumentu savakSana
un sagatavosSana, informacijas pieejamiba par resertifikacijas kartibu, sertifikacijas komisijas loceklu
attieksme vai prasmes sniegt So pakalpojumu. Tapat nozimigas gritibas nav radijis valsts nodevas
apmers par resertifikaciju un maksajuma veikSanas kartiba. Gimenes arstu vert§juma resertifikacijas
nodevas apmers, attiecinot to uz piecu gadu periodu, ir samerigs. Petijuma veikSanas laika VM
izstradaja MK noteikumu projektu par arstniecibas personu profesionalo zinasanu parbaudes,
sertifikata noformésanas, registrésanas un ta dublikata izgatavoSanas maksas pakalpojumu cenradi.

2.2.2.a. logs. Gimenes arstu profesionalas pilnveides un resertifikacijas motivacija

(..) cilvéks nav tik disciplinéts, vins var art iesunot un nesekot laikam lidz. Tas stimule. Man pret to nekad nav bijusi
iebildumi. Savai izaugsmei, ta ir zinama sava veida kontrole. (pediatrs maksas, Riga)

Ta pati reanimacija — es pa Siem 10 gadiem nevienu neesmu reaniméjis, bet nav garantijas, ka man tada , laime”
Sovakar negaddas. Tas nav paredzams un tev ir jabiit tam gatavam. Kadu laiku jau tas galva paliek. Tas vienmér ir labi.
(GA, regions)

Gimenes drsta specialitdtei tie kursi vispar nevar biit par daudz, jo viniem praktiski ir jazina viss. (GA, Riga, maksas)

Principa neredzu jégu, kapéc nepieciesama resertifikacija. Tai bitu jabit tikai tad, ja pastav Saubas par arsta
kvalifikaciju un darbu. Ja nopietnu siidzibu par arsta darbu nav un nav konstatéti bitiski parkapumi, tad resertifikacija
notiktu automatiski, bez dokumentu iesniegsanas. (GA, regions)

Es vispar uzskatu, ja es stradaju un man nav bitiskas mediciniskas kitidas darba, tad kapéc ir vajadziga papiru
resertifikacija. Drosi vien, ka vajag, jo citadi tad cilvéks varbiit vispar neko nelasa un nemdcas. Vispar tie kursi ir gauzi
formali pa lielakai tiesai. Ko tur jaunu daudz var pateikt? Jaunam arstam vel, bet, ja kolégiem, kas ir vecaki par mani, ir
Jjaklausas, ko viniem tur kads 40-gadigs stasta, tas ta drusku divaini izskatas. (GA, regions)

Ka jau augstak noradits, dalai no intervétajiem gimenes arstiem problémas ir sagadajis
resertifikacijas proceduras ilgums, tacu tas ievilkSanas iemesli ir bijusi dazadi un tie neliecina par
administrativas barjeras attistibu. Pozitivi gimenes arsti veérté to, ka ir atceltas parrunas ar
sertifikacijas komisiju, jo vinu l1dz§ingja pieredze liecina, ka Sajas parrunas neko bitisku konstatet
nav iespéjams, tajas nevar novertét arstniecibas personas profesionalitati. Taja pasa laika pastav
viedoklis, ka Sobrid resertifikacija balstas tikai uz arstniecibas personas iesniegtajiem dokumentiem
par apmeklétajiem talakizglitibas kursiem un citiem pasakumiem, kas nenodroSina gimenes arstu
ieglito, atjaunoto vai nostiprinato zinaSanu parbaudi. Ka viens no papildu risindjumiem arstu
profesionalo zinasanu un prasmju regularai parbaudei ir izvertét veidlapas ,,Praktiska darba atskaite”
lietderibu, jo, ka liecina arstu viedoklis, §is veidlapas tiek aizpilditas saméra formali. Ta vieta
gimenes arstu (un citu arstu-specialistu) profesionalo prasmju un zinaSanu izvért€§jumu balstit uz
arsta profesionalas darbibas padzilinatu analizi, izmantojot gan NVD regulari iesniegtos datus par
apkalpotajiem pacientiem, veiktajam manipulacijam utt., ka ar1 VI datus par kontrolu rezultatiem,
pacientu siidzibam. Sada risindgjuma ievie$ana liela loma ir e-veselibas sistémas ievie$anai, tas
atbilstoSas kapacitates nodrosinaSanai un efektivai darbibai.

Galvenais resertifikacijas procediiras aspekts gimenes arstu veértéjuma ir nepiecieSamo kreditpunktu
savakSana par talakizglitibas un profesionalas pilnveides aktivitatém. Lielaka dala intervéto arstu
atzina - ja talakizglitibas kursi tiek savlaicigi un regulari apmekléti, tad nav problému savakt
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nepiecieSamo kreditpunktu skaitu un nokartot resertifikaciju. Gimenes arstu doming&jo$a nostaja ir
tada, ka dazadu talakizglitibas kursu apmeklé$ana gimenes arstiem ir pamatota prasiba, jo gimenes
arstam ir jabiut loti plasam profesionalajam zinaSanam. Ar talakizglitibas kursu kvalitati un brivas
izvéles iesp&jam gimenes arsti ir apmierinati. Gimenes arstu vida pastav viedoklis, ja $adas
talakizglitoS§anas prasibas nebiitu obligatas, liela dala gimenes arstu neapmekletu talakizglitibas
kursus. Turklat ir prasmes un zinasanas, kuras ir svarigi regulari atjaunot, jo, nepielietojot Sis
prasmes ikdiena, tas pilniba var pazust. Vienlaikus pastdv arl alternativais viedoklis, ka
resertifikacijai biitu janotiek automatiski, ja par arstniecibas personu nav sanemtas siidzibas, nav
konstatéti butiski profesionalas darbibas parkapumi.

2.2.2.b. logs. Gimenes arstu raksturoto resertifikdcijas procediiras problemu piemeri

Lai gan, ja ta rékina summari, tas maksa Joti daudz. Es ar masinu aizbraucu uz Rigu, stavvieta, jaatbrauc atpakaj. Laika
zind, protams. Ja es aizbraucu uz kursiem, tad sanak, ka es maksaju par kursiem mazak neka par autostavvietu. Tas nav
maksaju vairak. Ja godigi, tos 250 kreditpunktus ir diezgan griti savakt. ArT tad, ja esi aktivs braucejs, un ja tu talu
nedzivo no galvaspilsétas. Ka brauc tie, kas dzivo 200 km no Rigas? Neiedomajami! Ja nav regionalie kursi. Es esmu
rundjusi ar kolegiem. Tas maksa diezgan dargi Sobrid. (GA, regions)

Tas griutibas pieaug to iemeslu dé], ka pieaug darba intensitate, lai varetu sekmigi savest visus galus kopd ir visiem
intensivi jastrada. Lai es visas specialitates apmeklétu atbilstosus kursus — tas man sagada gritibas. Ja tas netiks
mainits, tad nakotné tas sagadas vél lielakas griitibas. (GA, regions)

Vel viena lieta, kas man liekas arkartigi neizdevigi, ir arstam, kuram ir vairaki sertifikati. Man ir prakse registréta ka
gimenes arsta, dermatologa-venerologa un arodarsta prakse. Man ir tris sertifikati. Katrs sertifikats ir izdots sava gada.
Lidz ko viens beidzas, man beidzas prakses registracijas laiks! Tas nozimé, ka man ik péc viena vai tris gadiem ir
Jjaparregistré prakse. Jautajums, kapéc? Ko tad man registrét 3 atseviskas prakses!? Kapéc es nevarétu to registret ka
vienkarsu arsta praksi, nesaucot to par gimenes arsta u.c. praksi. Protams, es varbiit Sai perioda izdomasu, ka man
nevajag vairs arodarsta sertifikatu un es vinu vairs neresertificesu un nepagarindsu, bet man paliks gimenes arsta
sertifikats ka pamatsertifikats. Kapéc man ik péc diviem gadiem ir jamaksa nauda par to un atkal jabrauc ar visiem
papiriem uz to iestadi un japierada, ka man tie visi papiri ir? Tas ir baigais cakars un laika patérips. ST sistema ir
absoliiti nenormala. (GA, Riga, maksas)

Probleéma: talakizglitibas kursu apmekléSanai nepiecieSamie laika un finansSu resursi.

Liclaka dala profesionalas pilnveides kursu un pasakumu gimenes arstiem notiek Riga. Kursu
pieejamiba sagada gritibas regionos praktiz€josajiem arstiem, jo vipiem ir jaatce] pacientu
pienemsana kursu norises diena, atseviskos gadijumos jaatrod prakses aizvietotajs. Attalako regionu
gimenes arstiem Ske&rslis ir arT cela un uzturéSanas izmaksas galvaspilséta, kas ir jasedz pasiem
papildus samaksai par kursiem. Saja konteksta regionu gimenes arsti loti atzinigi vérte VM Eiropas
Sociala fonda (turpmak — ESF) projekta ,,Veselibas apriipes un veselibas veicinasanas procesa
iesaistito institiiciju personala talakizglitiba nozares ilgtsp&jigai attistibai” ietvaros organizetos
talakizglitibas kursus regionos. Loti svarigi ir sekmét $1 projekta aktivitasu ilgtsp&ju, nostiprinot
pozitivo praksi nodroSinat talakizglitibas kursu pieejamibu regionos. Lai to istenotu, ieteicams
normativa regulgjuma Iimeni noteikt prasibu nodroSinat talakizglitibas kursus noteiktu stundu
apjoma tiesi regionos.

2.2.2.c. logs. Gimenes arstu ieteikumi profesionalas pilnveides aktivitatem un resertifikacijas procediiras
uzlaboSanai

Varbit varétu kaut ka elektroniski visu kartot, bet varbiit vini daudziem arstiem neuzticas, kuriem to sertifikatu nav. (..)
Man biitu daudz vienkarsak, ja es, neizejot no majam, varétu visu elektroniski nokdartot. Arzemés jau ir ta, ka var krat tos
kreditpunktus elektroniski. Tur var mdcities tieSsaisté un krat punktus. Man art nak ta informdacija, bet tie punkti, ko es
tur varétu nopelnit, netiek akceptéti Latvija. Kapéc més nevarétu pildit kddus uzdevumus vai lasit informaciju
elektroniski, kas mums lauj savakt kreditpunktus? Tadejadi ta gimenes arstu vai jebkura cita asocidacija varétu
izkontrolét, ko tas arsts pa $o laiku ir redli darijis. (GA, Riga, maksas)

(..) pienak jauns raksts, kurs ir jaizlasa, bet péc tam ir tests par to, ka tu esi apguvis to informaciju. Un tad tev pieskir
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tos punktus. Péc tam tas tiek apkopots. Var jau aiziet uz kdadu seminaru, par kuru tev iedod kreditpunktus, nogulét tur,
neko neiegiit, bet tev biis sertifikats. Ja tu mdcies sada veida, tad tev ir tests, kuru ir jaaizpilda, un tad ir tie kreditpunkti.
Ta varbiit tas arstu zinasanas tiek reali uzlabotas. (GA, Riga, maksas)

Batu labi, ja tie sertifikati uzreiz paraditos elektroniski kada datu baze, kad savac tos kreditpunktus. Kraj punktus un
viss. Tie krajas un tu zini, ka tev 100 vai 150 punkti. Tas ir, manuprat, nemisdienigi. (GA, Riga)

Cits jautajums, vai resertifikaciju vajag, ja esi nostraddajis 30 un vairak gadus? Kad es paskatos uz kolegiem, kuriem ir
pari par 60 un pari par 70 gadiem, un es paskatos, ka vini nervozé pirms tas resertifikacijas, pilnigi, ka vini nav ar mieru
vairs stradat. (..) Varéja pienemt ari tadu nosacijumu, ka, ja tu esi nostradajis kaut kadu gadu skaitu un tev nav
aizrddijumu ne no tam parbaudoiam iestadem, vai kaut kadi fatali notikumi, kuru dé] vajadzétu apgiit kaut ko. (GA,
regions)

(..) domaju, ka visiem resertifikicijas dokumentiem vajadzétu iet caur e-vidi. Més jau sen rundjam, ja Arstu biedriba ir
atbildiga par sertifikaciju, tad Arstu biedribas majas lapa ir jabiit katra specialista un gimenes arsta iegiito kreditpunktu
uzskaifijumam pa daiadiem kursiem, jo Arstu biedriba ir ta, kas apstiprina visus kursus. Ja gimenes darsts tos ir
apmekléjis, tad vins automatiski ieiet tai saraksta. Tad Arstu biedriba varétu saskaitit, kadus kursus arsti ir apmekléjusi,
un redzet So unificeto 250 punktu skaitu So piecu gadu laika. Ja tas ir atbilstosi specialitatei, tad viss ir kartiba. Tad caur
komisiju varétu dabiit darba aprakstu, kas neapSaubami ir gana formals, jo, ja mums nav e-vides, un mes visas
manipuldcijas nerakstam caur taloniem e-vide NVD dienestam, tad ari sava darba apraksta mes no galvas ierakstam
apmeéram, cik esam ausis skalojusi utt.. Kurs to var atceréties pa Siem pieciem gadiem!? E-vidé es pie manipulacijam
varetu apskatit, cik ir bijuSas ausu skaloSanas, cik ginekologiskas apskates vai elektrokardiogrammas, jo ir atseviski
manipuldciju kodi, bet tas, ka més rakstam tagad, ir tikai ta. (profesionala asociacija)

Pétijuma veiktajas intervijas gimenes arsti izvirzija vairakus ieteikumus talakizglitibas un
resertifikacijas procediiras uzlabosanai (sk. ar1 2.2.2.c. logu):

e Pilnveidot vai atcelt profesionalas darbibas parskata veidlapu ,,Praktiska darba atskaite”,
kuras aizpildiSana gimenes arstu vértéjuma ir drizak formala, nevis ataino realo situaciju.
Profesionalas darbibas parskata ticamibu var€tu biitiski uzlabot, attistot elektroniskas datu
bazes (e-veselibas sisttmu) un izmantojot NVD datus par katra arsta veiktajam
manipulacijam attiecigaja perioda.

e Balstoties uz arvalstu pieredzi, apsvert iesp&ju attistit attalinatas talakizglitibas piedavajumu
un iesp&ju vakt kreditpunktus, apgiistot dazadus kursus un kartojot testa jautajumus tieSsaiste.
Tapat izvertét iesp&ju atzit Latvija praktiz&josam arstniecibas personam arvalstls organizeéto
klatienes un neklatienes talakizglitibas pasakumu kreditpunktus.

e Izvertét iesp&ju atcelt prasibu iesniegt gimenes arsta apmekl&to talakizglitibas kursu un
pasakumu uzskaitijuma sarakstu, ja tiek iesniegti visu kursu apmekl&jumu apliecinoSie
dokumenti. Izveértét iesp&ju atcelt prasibu iesniegt gimenes arsta profesionalo pilnveidi
apliecino$o dokumentu kopijas un uzradit to originalus, izveidojot talakizglitibas pasakumu
apmekl&jumu elektronisko datu bazi, par kuru izveidi un uzturéSanu biitu atbildigas
sertifikacijas institucijas.

e Veikt katras arstniecibas personas talakizglitibu apliecino$o kreditpunktu elektronisko
uzskaiti, kas lautu gan arstniecibas personai, gan sertifikacijas institiicijai kontrolét savakto
punktu skaitu, gan optimizet resertifikacijas procediiru, jo nebiutu jaiesniedz profesionalas
pilnveides kursu apmekl&jumu apliecinoSie dokumenti, sertifikacijas komisijai tie nebttu
jaizskata, ta vieta tikai parbaudot elektroniskas datu bazes sist€éma attiecigas arstniecibas
personas, kas pretend€ uz sertifikata atjaunoSanu, profesionalas pilnveides rezultatus savakto
kreditpunktu izteiksmé.
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2.3. Ambulatoro arsta paligu resertifikacija
2.3.1. Ambulatoro arsta paligu resertifikacijas procediiras vértéjums

Arsta paligu sertifikacijas un resertifikacijas funkciju Latvijas Arstniecibas personu profesionalo
organizaciju savieniba (LAPPOS) delegéjuma veic Latvijas ambulatora dienesta arstu paligu
profesionala biedriba (LADAPPB). Tapat ka gimenes arstiem ari arsta paligiem (feldSeriem)
resertifikacijas procediira ir jakarto ik péc pieciem gadiem un galvena prasiba ir profesionalas
pilnveides kursu apmekl&jums 150 kreditpunktu apjoma, kas arstu paligu veért€juma ir atbilstoSa un
izpildama prasiba. Arsta paligi pozitivi verté praksi, ka resertifikacijas procediiras ietvaros ir atceltas
parrunas ar sertifikacijas komisiju, kas bija ne vien formalas, bet veidoja ari garas rindas
sertifikacijas komisijas sédes diena.

Kopuma pétijuma tika apmekléti 37 feldSerpunkti visa Latvijas teritorija. Lielaka dala intervéto arsta
paligu (26) pedgjo divu gadu laika nav nedz sertific€jusies, nedz resertific€jusies, bet parejie 11
feldSeri ir izgajusi resertifikaciju. Puse no tiem (seSi respondenti), kas ir izgajusi resertifikaciju
peédgjo divu gadu laika, proceduru verte ka vienkarSu, kas nesagadaja nekadas griitibas. Savukart
drizak vienkar$a 81 procediira bija diviem respondentiem, un tikpat lielam respondentu skaitam ta ir
bijusi drizak sarezgita, sagadajot nelielas grutibas. Tikai viens respondents atzina, ka arstniecibas
personas resertifikacijas procediira bija sarezgita, sagadajot nozimigas griitibas.

Visbiezak minéta probléma (Cetri respondenti), ar kuru saskaras arsta paligi arstniecibas personas
resertifikacijas laika, ir neapmierinatiba ar resertifikacijas proceduras ilgumu, jo ta ir bijusi parak
gara. Ka maza apjoma problému to raksturoja divi respondenti, vienam respondentam ta bija vidgja
probléma un v€l vienam arsta paligam ta bija liela probléma. Otra biezak minéta probléma ir
neapmierinatiba ar nodevu apmeru par resertifikaciju (divi respondenti), ta ka samaksa ir bijusi parak
augsta, tomér §is problémas apmérs ir veértéts ka mazs. Ar griittbam saistiba ar valsts nodevas
maksajuma veikSanas kartibu saskaras viens respondents (maza probléma), tapat ari vienam
respondentam bija griitibas ar nepiecieSamo dokumentu savakSanu vai sagatavoSanu (vid€ja
probléma). Neviens no respondentiem nebija mingjis, ka resertifikacijas laika bija saskaries ar tadam
problémam ka skaidribas triikums, kadi dokumenti ir jaiesniedz, griitibas ar informacijas sanemsanu
par resertifikacijas kartibu, neapmierinatiba ar sertifikacijas komisijas prasmi sniegt So pakalpojumu,
ka arT feldSeri nebija saskarusies ar nelaipniem un neatsaucigiem komisijas locekliem.

Uz jautajumu, vai bitu nepiecieSams uzlabot arstniecibas personu sertifikacijas/resertifikacijas
kartibu, devini respondenti atbildgja apstiprinosi un tikai divi uzskata pretéji.

Apkopojot feldSeru sniegtos vertgjumus, secinams, ka kopuma ST arstniecibas personu grupa
resertifikacijas procediru veérté ka vienkarSu un ta nesagada nozimigas griittbas. Turpinajuma ir
apkopoti intervéto feldSeru viedokli par resertifikacijas procediiru un ar to saistitas iesp&jamas
problémas.

2.3.2. Arsta paligu resertifikacijas procediiras problemu raksturojums

Problema: resertifikacijas kopéejas izmaksas lielai dalai arsta paligu ir augstas, nemot veéra
vinu darba algas vidéjo Iimeni.

Arsta paliga resertifikacijas kop&jas izmaksas sastada maksa par talakizglitibas kursiem,
resertifikacijas nodeva (atkarotai resertifikacijai ta ir 18,00 LVL), ka arT cela izdevumi nokl@iSanai uz
Rigu un atpakal. Saskana ar sertifikacijas institiiciju sniegto informaciju zemakas izmaksas vienas
izglitibas stundas apguvei ir 1,00-1,50 LVL, kas piecu gadu perioda sastada vismaz 150,00-225,00
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LVL. Pétijuma apzinata pieredze liecina, ka dalai feldSeru valsts nodevu par resertifikacijas
pakalpojumu sedz pasvaldibas, tapéc Siem feldSeriem valsts nodevas apmeérs nesagada nekadas
griitibas. Parasti tas ir tiem feldSeriem, kuru darba devgjs ir pasvaldiba, kurai nav liguma ar NVD par
valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu. P&tijums rada, ka §is pasvaldibas ir loti
motivétas nodroSinat sava administrativaja teritorija dzivojosajiem iedzivotajiem veselibas apripes
pakalpojumu pieejamibu. Retaki ir tie gadijumi, kad pasvaldiba sedz ar1 talakizglitoSanas procesa
izmaksas. Tas ir atkarigs no paSvaldibas finansialajam iesp&jam kopuma. Savukart tie arsta paligi,
kuriem paSiem ir jamaksa valsts nodeva par resertifikaciju, uzskata, ka viniem tas ir zinams
apgritinajums, nemot véra zemas feldieru darba algas. Sobrid valsts finansgjums sertifikacijas
procesa finans€Sanai nav planots, tapec resertifikacijas procediiras izmaksas ar1 turpmak bis pilniba
jasedz arstniecibas personai vai tas darba devéjam — pasvaldibai.

Resertifikacijas procediiras izmaksu sloga samazinaSanu arstniecibas personai var Istenot, pirmkart,
tuvinot resertifikacijas un parregistracijas procediras (sk. 1.2. sadalu), tadéjadi samazinot to reizu
skaitu, kad personai jaierodas Riga; otrkart, izveidojot arstniecibas personas talakizglitoSanos
apliecinoSo kreditpunktu elektronisko uzskaiti un izstradajot attalinatas resertifikacijas kartibu, ja
arstniecibas personas resertifikacija balstas uz kvalifikacijas pieredzes apliecinasanu un personai nav
jakarto atbilstosie parbaudijumi.

Probléma: resertifikacijas procediiras istenoSana Riga.

ST probléma liela méra sasaucas ar augstak raksturoto problému par resertifikacijas izmaksu radito
slogu. Attalako regionu feldseri ka problému vérté to, ka resertifikacija ir javeic Riga klatieng, jo tas
prasa gan pacientu pienemsanas atcelSanu attiecigaja diena, gan nozimigus laika un finansu resursus,
lai nokliitu uz Rigu, nemot véra sabiedriska transporta pakalpojumu cenu picaugumu ped€jos gados.
Ipasi griiti tas ir rudens un ziemas méneSos. Ari §is izmaksas galvenokart sedz pasi feldSeri, retak —
pasvaldibas. Tapéc pozitivi tiek vertéta iesp€ja iesniegt visus nepiecieSamos dokumentus elektroniski
un veikt resertifikaciju attalinati. Ta ka ta ir jauna prakse, tad petijuma dalibnieku vidii bija vérojams
informétibas trikums par $§adu iesp&ju. Saja konteksta loti pozitivas ir atsauksmes par VM ESF
projekta ,,Veselibas apriipes un veselibas veicinaSanas procesa iesaistito institliciju personala
talakizglitiba nozares ilgtsp&jigai attistibai” ietvaros organizétajam talakizglitibas aktivitatem
regionos. Visai skaidri iezimgjas feldSeru viedoklis attieciba pret ESF kursiem, uzsverot gan kursu
kvalitativo saturu, gan faktu, ka tie ir bezmaksas, gan geografisko pieejamibu regionalajos centros.

So problemu — resertifikacijas procediiras isteno$anu Riga — un attiecigi tas radito administrativo
slogu bitiski mazinatu resertifikacijas un parregistracijas procediiru tuvinasanu (ieteikuma izveérstu
izklastu sk. 1.2. nodala).

Probléma: ambulatoro un neatliekamas mediciniskas palidzibas (NMP) feldSeru profesionalas
kvalifikacijas prasibu atSkiribas.

Petijuma piedalijas arsta paligi, kuri ir sertificéti gan ka ambulatorie feldseri, gan ka NMP feldseri.
Sadas prakses pamata — sertifikacija divas specialitates — ir zemais arsta paligu atalgojums, ka
rezultata vini ir spiesti meklét papildu darba iespgjas. Siem arsta paligiem problémas sagada tas, ka ir
atSkirigas kvalifikacijas prasibas un attiecigi atseviskas sertifikacijas un resertifikacijas procediiras
abam specialitateém, lai gan NMP feldsSeru kvalifikacijas prasibas ir plasakas un aptver ambulatoro
feldSeru kvalifikacijas prasibas. Saskana ar intervéto feldSeru viedokli ir iesp&jami divi §1s problémas
risinajumi — NMP feldSeriem p&c sertifikacijas un resertifikacijas automatiski izsniegt ari ambulatoro
feldSeru sertifikatu vai noteikt vienotas kvalifikacijas prasibas tam arstniecibas personam, kas vélas
iegtt sertifikatu gan ka NMP feldSeri, gan ka ambulatorie arsta paligi.
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Problema: LADAPPB talakizglitibas kursu izvéles ierobezojumi, kursu kvalitate un
pieejamiba.

Nozimigakas problémas resertifikacijas procediiras konteksta arsta paligiem ir saistitas ar
profesionalas kvalifikacijas prasibu izpildi — talakizglitibas kursu piedavajumu, pieejamibu un
kvalitati. Ka intervijas atzina pa$i arsta paligi, arsta paligiem atSkiriba no citam arstniecibas personu
grupam ir izvirzita prasiba (jauzsver, ka 81 prasiba nav definéta ar€jos normativajos aktos!), ka 80%
talakizglitibas kursiem ir jabut LADAPPB rikotajiem kursiem, kas veic arstu paligu sertifikaciju un
organizg€ kvalifikaciju uzturosus kursus (sk. 2.3.3. loga izcelumus). No vienas puses, feldSeri apzinas,
ka viniem ir svarigi aptvert LADAPPB obligati noteiktas talakizglitibas témas resertifikacijai —
diagnostika, diferencaldiagnostika un arstéSana $adas specialitatés: neirologija, infekciju slimibas,
ginekologija, pediatrija, kirurgija, kardiologija, neatlickama palidziba un katastrofu medicina. No
otras puses, So prasibu — apmekl&t tikai konkrétas organizacijas rikotos kursus — vini verte ka tadu,
kas ierobezo profesionalas pilnveides kursu izveli, 1pasi situacija, kad ir pieejami ESF projekta
,Veselibas apriipes un veselibas veicinaSanas procesa iesaistito institliciju personala talakizglitiba
nozares ilgtsp&jigai attistibai” ietvaros organizétie kursi regionos. ESF kursu apmeklgjums, protams,
netiek ierobezots un iegiitie punkti ir attiecinami, tacu tie var sastadit ne vairak ka 20% no kopgja
kursu apjoma resertifikacijai. FeldSeri v€letos lielaku izveles brivibu, kadus kursus apmeklét, lai
savaktu nepiecieSamos punktus kvalifikacijas uzturé€$anai un celSanai.

Arsta paligi nav ari apmierinati ar LADAPPB rikoto kursu satura kvalitati. Saskana ar intervijas
stastito kursu saturs netiek aktualizets un lielaka dala informacijas ir tada pati ka pirms 15 gadiem,
vai arl ta neatbilst feldSeru darbibas jomai, pieméram, lekcija kirurgija, kura tiek analiz&tas
kirurgiskas manipulacijas, kuras iesp&jams veikt tikai stacionara.

2.3.3. Arsta paligu (feldSeru) talakizglitibas kursu kvalitates un pieejamibas vértejums

15 gadi pagajusi, es ar pirkstu varu vilkt saviem pierakstiem lidzi, ko pasniedzéji mums tur stasta. Jo mums mdca pilnigi
vienu un to pasu gadu no gada, pasniedzéji runa vienu un to pasu. (pasvaldibas finanséts FP )

Mums ir tadi obligatie kursi sestdiends vai svétdienas, kas notiek Zinatpu Akademija, un tur ir desmit stundas dotas, (..)
un, kur (..) kaut kadas arhaiskas [lekcijas], nolasa ta ka skolas kladiti. (NVD finanséts FP)

Ne vienmér apmierina tas, ka misu kursi ir sestdiends, svetdiends. Tad péc tas piecu dienu darba dienas, ja, vél
sestdienu vai svétdienu veltit kursiem. (..) Tapat visiem gimenes ir un piekususi jau arl pa to nedefu. (pasvaldibas
finanséts FP )

(..) es izjutu lielas gratibas. Es ierados pus vienpadsmitos majas, un pirmdien pie darba. Lielaka gritibas bija — nokliit
tur. Un otrs, (..) panem no slimnicam, vina milaka téema, mums laukos galigi nav [nepiecieSama], kaut kadi operaciju
apraksti un tada gara. (..) lai varétu aizbraukt, tas ir ta, pus cetros uz Rigu un desmitos atpakaj, un pirmdien uz darbu.
(NVD finanséts FP)

Personigi mani ne ipasi apmierina tas, ka resertifikacijai prasa, lai més izietu FeldSeru asociacijas kursus tiesi Riga. (..)
Mums tas ir sarezgiti, jo mes dzivojam vairak neka 300 km no Rigas. Lai aizbrauktu uz turieni, tas ir liels laika paterins.
Man vajag izbraukt 4 naktt un atgriezties jau kaut kur nakti taja pasa diena, ja tie ir vienas dienas kursi. (NVD finanséts
FP)

Gribétos iziet kursus, kas notiek tuvak mums. Tai pasa Daugavpili, kur ari sagatavo feldserus un kur notiek kursi, bet
miisu asocidcija tam nepiekrit. (NVD finanséts FP)

Varbiit mani vairdak tas [neapmierinal, ka mes aizbraucam uz to Rigu, téréjam gan laiku, gan naudu gribas sanemt tieSam
nevis to pasu, ko pirms pieciem gadiem klausijamies, burtiski to pasu lekciju, bet gribétu varbit kaut ko jaunaku,
savadaku, bet te gandriz vai ta gadas, ka tu esi aizbraucis, noguris un viss, un klausies to, kas bija identiski pirms
pieciem gadiem. (pasvaldibas finanséts FP )

Eiropas kursi tikko bija Joti briniskigi (..) tikko bija Joti labi Kuldiga, pieauguso izglitibas centrd, visas specialitates
izgajam cauri. (..) kvalitativi un Joti labi lektori bija, un nebija jabrauc uz Rigu, un tas bija Joti pattkami. (NVD finans¢ts
FP)

Redziet par kursiem, mums tapat ka visiem ir katram sava asociacija. Mums ir ari Arstu paligu asociacija. Protams, de]
sertifikdcijas kursiem, registram ir gluzi vienalga kadi man ir tie kursi, bet sertifikacijai asocidcija man prasa, lai 80%
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no visiem noteiktiem kursiem biitu asociacija apmekletie. (pasvaldibas finanséts FP)

Parsvara ir ta, ka 80 procentiem ir jabit asocidcijas organizétajiem |kursiem| un parejiem jabit tadiem, kurus
atbalsta asociacija. Nevar, ka pats iedomajas un iziet, kuri vertigaki. Vienkarsi ta ir tada naudas savaksana. Zinasanas
daudz nekas nemainas. (NVD finanséts FP)

(..) feldSeru ambulatoro arstu asociacija, piemeram, nelaii iziet kursus citur, teiksim, citas mdacibu iestades. 80%
Jjaiziet tie kursi, ko organizé tieSi ambulatorais dienests. (pasvaldibas finanséts FP)

V@l viens aspekts, kas neapmierina feldSerus, ir tas, ka LADAPPB rikotie kursi parasti notiek
sestdienas, svetdienas, kas neapmierina kursu apmekl&tajus, jo ta viniem ir papildu slodze attiecigaja
nedéla. Nemot veéra talo celu uz kursiem, kas jaméro uz Rigu un atpakal, feldSeri ierodas majas no
kursiem véla svétdienas vakara, lai pirmdienas rita dotos uz darbu bez atpiitas. FeldSeri norada uz
neatbilstibu starp savu ieguldijumu, lai kursus apmekletu (cela izdevumi, maksa par kursiem,
paterétais laiks), un preti sapemto labumu.

No dalas felderu teikta izriet, ka vinus neapmierina ari informacijas pieejamiba par LADAPPB
kursiem, kas ir novélota un nepreciza, tiek atsiitita elektroniski vai izvietota biedribas majas lapa
tikai dazas dienas pirms kursu norises, kas apgritina feldSeru laika planoSanu. Vienlaikus gan
janorada, ka intervijas izskan&ja ar pozitivi vértejumi par kursu norises informaciju — ta ir savlaiciga
un preciza.

Lai atvieglotu arstu paligu talakizglitibas kursu pieejamibu, feldSeri izvirzija priekslikumu biezak
organizgt profesionalas pilnveides pasakumus regionos, nevis Riga, tadéjadi samazinot kopgjas kursu
apmeklésanas izmaksas. Otrs arsta paligu ieteikums ir attistit attalinatas talakizglitibas aktivitates
tieSsaiste, nosakot precizu kreditpunktu apjomu, ko drikst iegiit $ada veida un ko ir obligati jaiegiist,
apmeklgjot talakizglitibas kursus klatiené. Treskart, nemot véra obligato talakizglitibas kursu satura
kvalitates vert€§jumu, nepiecieSams apzinat feldSeru vajadzibas attieciba uz talakizglitibas kursu
saturu, lai tas pilnigak atbilstu vinu praktiskajam darbam un profesionalas darbibas specifikai.

2.4. Arstu specialistu sertifikacijas un resertifikacijas procediiras un papildu
specialitasu iegiiSanas iesp€ju vertejums

2.4.1. Jauno arstu sertifikacija

Kopuma arsti specialisti un stacionaro pakalpojumu sniedzgji ir vienispratis, ka pirmreizgja arstu
sertifikacija ir nepiecieSama procediira. Aptaujatie mingja divas sisteémiska rakstura problémas, kas
saistitas ar sertifikaciju, un tris organizatoriskas problémas, kas saistitas ar procediiras norisi.

Ka sistemiska rakstura problému atsevisSki stacionaro pakalpojumu sniedzgji min apstaklus, kas
raduSies saisttba ar arstu sertifikacijas nodoSanu nevalstiskajam sektoram — LAB, kura talak
deleggjusi So procediiru specialitasu profesionalajam asociacijam (sk. ari 2.4.1.a. logu). Aptaujatie
uzskata, ka funkcijas delegéSanas rezultata valsts ir zaud&jusi kontroli par procesu un ir spiesta
palauties uz profesionalo asociaciju vélésanos sadarboties. Tom@r praks€ var izveidoties situacijas,
kad profesionalo asociaciju amatpersonu riciba ir pretruna ar valsts planoto politiku, specialitates tick
definétas parak Sauri, ka rezultata attieciga nozares asociacija ar sertifikacijas instrumenta palidzibu
var ierobezot konkurenci nozar¢, un valsts institiciju riciba nav efektivu lidzek]u, lai atri reagétu un
noverstu radusas pretrunas. Ta rezultata stacionaro pakalpojumu sniedz€ji uzskata, ka valsts riciba
butu jabit instrumentiem, ka uzraudzit sertifikacijas procediiru un efektivi ierobezot profesionalo
asociaciju ricibu, ja ta ir pretruna ar valsts Tstenoto politiku. Ka viens no risinagjumiem ir valsts
delegéta parstavja klatbatne arstniecibas personu sertifikacijas komisija.
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Ka otro sistémiska rakstura problému aptaujatie mingja zobarstniecibas pakalpojumu sniedz&ju
sertifikacijas kartibu. Ja citi arsti specialisti péc mediciniskas izglitibas diploma iegtiSanas turpina
macibas rezidentura, kuru finans€ valsts, tad zobarstniecibas specialistiem jamekle prakses vieta un
divus gadus jastrada sertific€ta arsta vadiba, un tikai tad tiek kartots sertifikacijas eksamens. Nozares
specialisti uzskata, ka, ja normativais reguléjums nosaka, ka pirms sertifikata iegtiSanas
zobarstniecibas specialistam ir janostrada divus gadus cita specialista uzraudziba, tad tam ir japieskir
valsts finans€jums (jabiit valsts apmaksatai rezidentiira). Ja valsts finans€ta pecdiploma apmaciba
zobarstnieciba netiek nodroSinata, tad zobarstiem biitu jalauj sertific€ties uzreiz péc diploma
iegiiSanas (I1dzigi ka tas Sobrid notiek Igaunija).

2.4.1.a. logs. Sertifikacijas sistemiska rakstura problemas

Es Joti pozitivi verteju to, kas tas ir sagajis kopa viena eksamend ar rezidentiiras beigSanas eksamenu tapéc, ka tas ir
solis pretim birokratijas mazinasanai. (..) Jautd@jums ir par to, vai tur nebiitu vajadzigs biski vairak, ka viena kaja ir art
tomer valstiskam institicijam vai valsts parstavniecibai Sajas sertifikdacijas. Dota bridi briziem ministrijai ir Joti griiti
griiti kaut ko regulét, ja valsts So funkciju ar likumu ir nodevusi Arstu biedribai un tai tur otrai biedribai. Un tapéc, lai
ta nebuitu, varbiit ir jéga pardomat, ka tomér tajas sertifikdcijas ir jabit vienai kajai ari no valsts institicijam. (..)
[Vajadzetu but] parstavim no Veselibas ministrijas, ne gluzi ministrija pat, bet kaut kddas ministrijas parraudzibas
iestdades, kuram ir kaut kdadas tiesibas tur kaut ko darit. (..) Pretéja gadijuma viena asocidcija iestajas Skersgula: més
tagad (..) arstiem daram sita. Valsts neko tur nevar izdarit. (stacionars, Riga)

Arstu biedriba, godigi sakot, mums to veselibas aizsardzibu ari sacakaréja ar visam savam n-tajam sertifikacijam. (..)
Tagad, ja nav maza kirurga sertifikata, tu nevari stradat. ST te sertifikacija ir ta sadrumstalojusi miisu medicinu, ka
urologs nevar but kirurgs un vins nevar dezuret. (..) Tagad ir sataisitas asociacijas lidz absurdam. (..) Un viniem ir
norades, ko Arstu biedriba ir pienémusi un MK apstiprindjis, ka ir jabiit Sim sertifikatam. (stacionars, regions)

Sobrid ir uzsaukti uz apspriesanu jauni sertifikdcijas noteikumi, kas ir diezgan tadi drastiski un smagi, jo tik ilgi gatavot
specialistus un péc tam necik nemaksat, ka tas ir Sai zemé, tas ari ir problematiski. Tur ir garaks laiks japavada
mdcibas un konkrétajas darbavietas/specialitateés, kas, protams, atkal ir saistits ar izmaksam, naudu un sertificejosa
maksasanu. (stacionars, regions)

Ir zemes ka Lielbritanija, Niderlande, kur valsts maksa. Visi cilveki, kas pabeidz, strada klinika, kur viniem maksa labu
algu, un vini macas, un ir uzraugs, kuram vini var paprasit un pakonsultéties, ja kaut kas ir vajadzigs. Te mums péc
piecu gadu studijam visi izklist pa visu zemi, (..) un péc tiem diviem gadiem vini nak atkal likt klat [sertifikacijas
eksamenu]. (..) Ideala situdacija biitu tada, ja bitu ST te naudas summa un varétu gadu atrast visiem tiem cilvekiem
darbu, ka tas ir Niderlande. (..) Sliktaka gadijuma sie divi gadi vispar biitu janonem nost, un tad mums bitu identiska
situacija ar igauniem. Jis pabeidzat un jums ir gan diploms, gan sertifikats, un tagad dzive jius macis. (profesionala
asociacija)

Saistiba ar sertifikacijas procediiras norisi jaunie arsti specialisti, kas bija sertific§jusies pedgjo divu
gadu laika, ming&ja trTs problémas (sk. 2.4.1.b. logu). Viena no problémam sakrit ar to, ar kuru ir
saskaruSies jaunie gimenes arsti — ta ir rezidentiiras beigSanas, sertifikacijas eksamenu, sertifikata
sanemsanas procediiru nesaskanotiba (sk. ar1 2.2.1. sadalu).

Probléma: sertifikacijas eksamena jautajumi specialitaté var biit novecojusi vai gramatiski
kliidaini.

Jaunie arsti atzimé, ka problémas, kartojot teorétisko sertifikacijas eksamenu, var rasties saistiba ar
novecojusiem jautajumiem, kas vairs neatbilst arstniecibas praksei attiecigaja nozare. Jaunie arsti ir
ar1 sastapuSies ar gramatiskam vai parrakstiSanas klidam eksamena jautdjumos, kas rada zinamas
neertibas, atbildot uz jautajumiem.

Ka problémas iesp€jamais risinajums butu noteikums, ka sertifikacijas eksamena jautajumi ir
japarskata ne retak ka reizi 10 gados (atseviskas nozar€s arstniecibas metozu attistibai atbilstosaks
jautajumu parskatiSanas termin$ ir pieci gadi, tacu iesakuma ir nepiecieSams panakt jautajumu
regularu parskatiSanu). Lai gan profesionalas asociacijas norada, ka sertifikacijas eksamena
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jautdjumu sagatavoSana prasa cilvékresursu ieguldijumu, un tam nav lidzeklu, lai atlidzinatu
specialistu darbu, jaatzimé, ka, ja profesionalas asociacijas ir uznémusas sertifikacijas funkcijas, tam
butu ar1 jagaranté procesa kvalitate. Ja Sobrid procesa kvalitates kontrole netiek istenota vélama
meéra, §is process ir jainicié ar normativa regul&juma palidzibu.

Gan par sertifikacijas, gan par resertifikacijas procesu arstiem ir jamaksa maksa par sertifikacijas
procediiru, tacu dala profesionalo asociaciju norada, ka nesanem $o maksajumu, proti, ka to sanem
LAB, bet sertifikacijas komisijai nesanem savu dalu par darbu. Nemot veéra sertifikacijas un
normativi noteikta prasiba veikt sertifikacijas eksamena jautajumu korekciju lautu aktualizet
jautajumu ar samaksas par sertifikacijas veikSanu izlietojumu.

Probléma: sertifikacijas teorétiskais un praktiskais eksamens notiek atSkirigas dienas.

Ta ka sertifikacijas eksamena teorétiska un praktiska dala norit atSkirigas dienas, lai biitu laiks
parbaudit jauno arstu atbildes uz sertifikacijas eksamena teorétiskas dalas jautajumiem, regionos
dzivojoSiem jaunajiem arstiem rodas gritibas ar uzturéSanas vietu Riga — nepiecieSama naktsmitne,
kas saistita ar papildu izdevumiem.

2.4.1.b. logs. Problemas sertifikdcijas eksamena organizacija

Sobrid diezgan daudzas specialitatés sertifikacija ir apvienota ar beigu parbaudes laiku, kad faktiski vipus tikai
varétu bit gandriz sertificeti arsti, bet sanak ta, ka sertifikdacijas komisija notiek tikai tad, un viniem pasiita sertifikatu
ar deriguma terminu no 1. septembra. Tas varbiit ari ir labakais risinajums, kadu varéja atrast esosajai situacijai.
Vienkarsi vajadzétu piemérot sertifikacijas komisijas sédes [macibu] gada beigam. Ja tas process notiek augusta, tad
augustd. Tas ir atkarigs no augstskolam, jo vipiem vajag eksmatrikulet konkréta laika. Isak sakot, tas viss ir divaini, jo

labak salaist kopa. Sobrid ir atrasts labdkais kompromiss. (profesionala asociacija)

Aplami ir tas — més gatavojies, to [jautajumu] ir daudz, ap 700, bet jautajumi nav maintjusies laikam 20 gadus. Tapec
dazi tiek drukati ar kjudam, tu lasi un saproti, ka pareiza atbilde ir i, bet tas neatbilst — jautajums ir viens, bet tu
saproti, kas tika ar to domats — ir augsejais zoklis, bet vini raksta apakséjais, pareiza ir i atbilde, bet tapéc, ka citas
atbildes nav. Tatad ir drukas klidas. Tas netiek parskatitas, jo jautajumi ir 700 gabali — ir griti. (zobarstniecibas
pakalpojumu sniedzgjs, regions)

Acimredzot ir vajadzigs finanséjums, lai Sos jautajumus atjaunindtu. Ja tas finanséjums nav, tad uz labdaribas
pasakumiem. Visu laiku sédet un Sos jautd@jumus atjauninat, visi gribéja 92-taja gada. Bet nu ir 2012. gads, kur cilvéki,
vakariem sedét un Sos jautdjumus partaisit, negrib. Dabigi, ka medicina mainds, jautajumi mainas. Ir asociacijas, kur
Sie jautajumi ir novecojusi, bet globali, tik liela katastrofa nav. (stacionars, Riga)

Nezinu, varbiit to visu izdarit viend diena, jo to sadalija uz divam dienam. Pirmaja diend bija teorija, bet otraja diena
prakse. Meés saprotam — pa So dienu uzrakstijam teoriju, uz otro dienu jau parbaudija un mums pateica, kas nokartojis
un kas nav nokartojis. Bet sis tests.. Testu var parbaudit cilveks, kas nav saistits ar medicinu, vienkarsi parbaudit, vai
pareizi ir otrais jautGjums A vai B, tas ir, izdarit to kaut ka kompaktak. Uz divam dienam nacas braukt un palikt Riga.
(zobarstniecibas pakalpojumu sniedzgjs, regions)

2.4.2. Arstu specialistu resertifikacijas procediiras vértéjums

Kopuma no 26 arstiem specialistiem (t.sk., Cetriem zobarstniecibas pakalpojumu sniedz€jiem),
lielaka dala arstu (20 respondenti) ped€jo divu gadu laika ir izgajusi resertifikaciju, divi respondenti
izgaja sertifikaciju, savukart cetriem nav nedz sertificgjusies, nedz resertificjusies.

Lidzigi ka gimenes arsti, praktiz&josie arsti specialisti resertifikacijas procediiru, kas ir jakarto ik péc
pieciem gadiem, kopuma verté ka vienkarsu, ta viniem nesagada nozimigas griitibas. Vairak ka puse
(11 respondenti) no tiem, kas ped&jo divu gadu laika ir resertific§jusies, So procediru vérte ka
vienkarSu un mazak ka puse (8 respondenti) par drizak vienkarSu, ta ka ta nesagadaja nozimigas
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griitibas. Saja sadala ir apkopoti intervéto arstu specialistu viedokli par resertifikacijas procediru un
ar to saistitas iesp&jamas problémas, ka ar1 arstu specialistu darba devéju — stacionaro pakalpojumu
sniedz&ju — identifictas problémas saistiba ar personala resertifikaciju. Problémas, kas skar arT arstu
specialistu parregistraciju arstniecibas personu registra, ir analizétas starpzinojuma 1.3. nodala.
AtseviSkas problémas, ar kuram saskaruSies arsti specialisti, kartojot resertifikaciju, ir lidzigas
gimenes arstu nosauktajam problemam (sk. sikak 2.2.2. sadalu), tomér dazadu specialitaSu arsti
sastopas arT ar citam, gimenes arstu neminétam gratibam.

Ja arstu pirmreizgjo sertifikaciju aptaujatie arsti specialisti un stacionaro pakalpojumu sniedzgji
uzskatija par nepiecieSamu procediiru, tad par jautajumu, vai nepiecieSama ir arstniecibas personu
resertifikacija, pastavéja divi viedokli. Dala aptaujato uzskatija, ka resertifikacija palidz kontrolet
arsta talaku izglitoSanos un kalpo par zinamu garantu vina darba kvalitatei, savukart otra aptaujato
dala uzskatija, ka resertifikacija butu jaatcel. Otra viedokla atbalstitaji savu uzskatu pamatoja ar to,
ka arsta profesija pati par sevi prasa talaku izglitoSanos, tacu Sobrid talakizglitiba ir formala, tapéc
negaranté, ka arstam piemit kads noteikts zinaSanu Itmenis, tapec resertifikacija biitu nepiecieSama
tikai tad, ja par arsta kvalifikaciju rodas biitiskas Saubas (tad resertifikacija ietvertu atkartotu
sertifikacijas eksamena kartoSanu). Aptaujato argumentus, kas pamato vai noraida resertifikacijas
nepiecieSamibu, var aplikot 2.4.2.a. loga. Lidzigi ka gimenes arsti, arsti specialisti un vinu darba
dev&ji atzist, ka profesionalas pilnveidosanas kursu apmekl&jums prasa ievérojamus laika un finansu
resursus, kuri attieciba pret arstniecibas personu atalgojumu uzskatami par ievérojamiem.

Stacionaro pakalpojumu sniedz€ji ka arstniecibas personu darba devgji isteno atSkirigu politiku
attieciba uz to, vai un cik liela méra kompensét personala talakizglitibas izmaksas. NepiecieSamos
profesionalas kvalifikacijas pilnveidoSanas pasakumus organizé€ profesionalas organizacijas un
privati uznpémumi, ka rezultata atseviskas nozar€s ir loti griti ieglt nepiecieSamo talakizglitibas
stundu skaitu resertifikacijai, un valsts nedod alternativas iespg&jas, ka uzturét arstniecibas personu
kvalifikaciju (lai gan kop$ 2009. gada gan pieejama ESF finanséta talakizglitiba, aptaujatie to
uzskata par Tslaicigu valsts intervenci, kas nav padarita par sistemu). Atseviski aptaujatie izskata, ka
LAB atrodas zinama intereSu konflikta, jo ta vienlaikus gan nodroSina profesionalas kvalifikacijas
pilnveidoSanas iespgjas, gan veic tas atzisanu (sertifikaciju vai resertifikaciju).

2.4.2.a. logs. Argumenti ‘par’ un ‘pret’ arstu resertifikdcijas nepiecieSamibu

Pasaule daudzas valstis nav resertifikacijas. Ja jau arsts iegiist sertifikatu, vins jau to iegiist uz miiZu. Var likt iziet
kaut kadu noteiktu stundu skaitu gada, kas ir obligati janoklausas ka kvalifikacijas celsanas lekcijas vai kursi, bet taisit
piecos gados resertifikaciju un veél maksat naudu par to. (..) To vajadzétu atcelt, bet tas jau ir naudas jautajums. Tur
Arstu biedriba un visi citi iekasé. Isteniba tas ir Joti mujkigi, jo iegiitais specialittes sertifikats tiek iegiits uz miizu. To
var atnemt par klidam un pie kaut kadam tiesvedibam, bet ne jau ta — ja piecos gados neesi izgajis kadas lekcijas, tad
tev ir jaliek eksamens. (arsts specialists, regions)

Var strideties par sertifikdacijas un resertifikacijas kritérijiem, bet principiali tadai funkcijai ir, protams, japaliek. Ja
kirurgs, pieméram, nestrada kirurgija, bet tikai intervéjas Zurnalos, tad dabigi, ka vins nevar skaitities kirurgs, un
pacientam ir jabiit drosibai, pie ka vins iet operéties. Un §T drosiba ir §is dokuments, ko sauc par sertifikatu. Seit nu gan
sertifikacijai, resertifikdacijai biitu jabut. (stacionars, Riga)

Resertifikacija netiek prasita ne kompetences parbaude vai zinasanu parbaude, bet vienkarsi viss resertifikacijas
process ir papiri. Ka Jis zinat — papirs pacies visu. (..) Es domaju, ka resertifikdcijas jéga ir pavisam elementara — ja
meés to patieSam saucam par resertifikaciju, ir kaut kads zinasanu apjoms, tiesi tapat ka uz primaro sertifikaciju. Ja es
Jjutos, ka es varu bez jebkadiem kursiem un bez jebkadam asocidciju sedem aiziet jebkura bridi, es zinu programmu, es
atbildu [uz eksamena jautajumiem] un savu kompetenci pieradu, varbiit man nemaz nevajadzétu sédet un teret naudu
kursos. (arsts specialists, Riga, maksas)

Papirus, sertifikatus un kreditpunktus dabiit par to, ka mes vienkarsi esam samaksajusi dalibas maksu. Viss. Vai més
tur guléjam, vai més tur édam, vai vienkarsi samaksajam dalibas maksu, lai nopirktu sev kreditpunktus. Atgriezeniskas
saites nav. Nav jedziens ,,vins pabeidza Sos kursus un nokartoja eksamenus”. Par kursos atsédésanu tu sanem 10
punktus, bet, ja tu kursa beigas nokarto eksamenu, tu sapem uzreiz 50 punktus — tada sistéma neeksisté. Ja bitu Sada
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sistema, resertifikacijai butu jéga. Cilveki ietu uz kursiem, mdcitos, gribetu uzpnemt to informdciju, biutu kompetenti
nokartot eksamenu, un tad més runatu par kompetenci. (arsts specialists, Riga, maksas)

Burti ir japazist, tad art arstam bitu japazist asins analizes pamatraditajus. Varbiut nav vajadzigi kaut kadi
imunologiskie, Joti specifiskie markieri, kurus Latvija saprot tris vai Cetri specialisti, bet visiem arstiem vajadzétu rundt
viend valoda par pamatizmeklésanas jautajumiem (..). Tad mums nebiitu putra sava starpa. Par to ir runa, ka Seit ir
resertifikacijas jéga. (..) Resertifikacijai nav jabiit super sarezgitai, bet ir jabiit varbiit [oti plaSam jautajumu lokam, kur
katram arstam vajadzétu biit kompetentam, un katra specialitate uzdod vel kaut kadu papildus kompetences un zinasanu
apjomu, kas biitu janoskaidro. (arsts specialists, Riga, maksas)

Izejot attiecigas prasibas, asociacija izdod attiecigu sertifikatu, un atkal nav nekada pamata to apSaubit, bet Joti biezi
realaja dzive sastopies ar situdciju, ka ne viend, ne otra sadala tas kompetences un prasmes iet kopa un atbilst
vajadzigajai situdcijai. Diemzél vienigais instruments, kas regulé, ir Veselibas inspekcija vai juridiskas organizacijas
(tiesa utt.), kas attiecigi asociacijai var pajautat, vai tiesam i cilveka zinasanas un prasmes atbilst tiem dokumentiem.
izvertet, ja visi dokumenti it ka ir OK, bet cilveks neizpilda tos piendakumus, ko vipam vajadzetu pildit. (stacionars,
regions)

Vertgjot iesp€jas iegiit nepiecieSamo profesionalas kvalifikacijas pilnveides punktu skaitu, arsti
specialisti norada, ka Sobrid sist€éma ir izveidota tada veida, ka vienkarSam praktiz€joSam arstam
jaiegulda daudz resursu. Ta ka visvairak punktu tiek pieskirti par promocijas darba aizstavésanu
(disertaciju) doktora grada iegiiSanai, zinatnisko darbu u.tml., tad nepiecieSamos talakizglitibas
punktus vieglak ir savakt apmacit tiesigiem arstiem un abu universitaSu macibspeékiem. Daudz
punktu pieskir arT par arvalstu konferencu apmekl&jumu, kurus biezak apmekle arsti, kuriem ir
lielaks maksas pacientu skaits. Par citiem talakizglitibas pasakumiem pieskirtais punktu skaits ir
ievérojami mazaks, tapec pargjiem praktiz€josiem arstiem ir jaapmekle daudz pasakumu, lai izpilditu
talakizglitibai izvirzitas prasibas. ST iemesla péc var rasties situacija, ka arsti atkartoti apmekle
lekcijas par vienu un to pasu t€mu, jo nozaré netiek nodrosSinata tik plasa lekciju t€ému dazadiba, lai
iegiitu visu nepiecieSamo punktu skaitu.

Lai risinatu iepriek§ minétas problémas, arsti specialisti iesaka attistit attalinatas talakizglitibas
piedavajumu un iesp&ju vakt kreditpunktus, apgiistot dazadus kursus un kartojot testa jautajumus
tieSsaiste, un atzit Latvija praktiz€josam arstniecibas personam arvalstis organizeto klatienes un
neklatienes talakizglitibas pasakumu kreditpunktus.

Talakizglitibas vajadzibam reizi piecos gados arstniecibas personam obligati ir jaiziet kursi
neatlickamaja mediciniskaja palidziba un atseviskam profesijam — radiacijas drosiba, tacu, ta ka So
kursu obligato apmekl&jumu nosaka normativais reguléjums, aptaujatie uzskata, ka Sai apmacibai
butu jabit bez maksas (vai valsts apmaksatiem) un ka to saturs ir japilnveido — Sobrid macibu saturs
bitiski nemainas un vairak teor&tiskas, neka praktiskas (sk. sikak ar1 4.4.3. sadalu par neatliekamas
palidzibas komplekta nepiecieSamibas vertgjumu).

2.4.2.b. logs. Arstu profesiondlas kvalifikacijas pilnveides iegiiSanas griitibu raksturojums

Ir, kas parklajas, un ir lekcijas, kuras viens lektors nolasa desmit reizes viena gada laika dazados iestadijumos zem
dazadiem nosaukumiem, bet tas ir reti. (arsts specialists, Riga)

Tagad, par cik mums nav kaut vai akadémiskas bazes Latvija, lidz ar to mums ari ir maz iespéjas veidot kvalitativas
apmdcibas, lekcijas Seit pat uz vietas. Nonakot pie tas situdcijas, ka, lai iegiitu So sertifikatu, més treso, ceturto, piekto
reizi klausamies tiesi to pasu lekciju kursu. Tas ir tikai keksis. (profesionala asociacija)

Ta punktu sistéma ir diezgan neadekvata. Ja es tur nosézu kadas piecas stundas un par to sapemu 3 vai 2,5
kreditpunktus, tad tas ir td... (arsts specialists, Riga, maksas)

Meés bijam diezgan sasutusi par to, ka tika, varétu teikt, pazemindta 5t punkta vertiba. legiit So vajadzigo punktu skaitu
resertifikacijai mums likas, ka tas ir orientéts uz akademisko profesiiru, kuriem automatiski biezi vien ir keksi
ievilkti, ka vini kaut kur loti aktivi darbojas, bet uz ierindas arstu gan tas ir diezgan gritti. (profesionala asociacija)
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Tas konferences ir ar salidzinosi Joti mazu punktu skaitu, lidz ar to, manuprat, ja neesi arsts ar tiestham apmacit, tad
Sos punktus savakt nav nemaz viegli. Man liekas, ka ta punktu vakSana parverSas drusku par tadu bieZu konferencu
apmeklesanu, kas art visas nav vienadi kvalitativas. (..) Kolegiem, kas brauc 100 km un daudz talak, tas ir ari tads
sitiens pa naudas maku arstam, jo tai diend, ja ta konference videji sakas 12, tad arsts, kas brauc, pieméram, no
Balviem, izbrauc jau noteikti kdados 8:30 no savas dzivesvietas, kamér tiek lidz Rigai. Lidz ar to Sai diena vinam nav
darbadienas. Tas punktu skaits, ko vins iegiist, visu dienu veltot $is konferences apmeklejumam, ir salidzinosi [oti
niecigs. Manuprat, tas konferences varétu biit ar lielaku punktu skaitu. (arsts specialists, Riga, maksas)

Piecu gadu laika to var [savakt nepiecieSamos punktus), un, ja vel pats arsts regionos piedalds kaut vai sabiedriski
aktiva dzive, varbut vins kadas intervijas sniedz, varbut kadu lekciju nolasa vai iesaistas vél kadas apmacibas, tie 250
punkti nav kaut kas nesasniedzams. Ja arsts kaut ko dara, iznemot savu darbu, bet tas ari palidz vina darbam, vins tos
250 punktus var savakt. (arsts specialists, Riga, maksas)

Punktu sistema, es domaju ta, protams, vajadziga. Vienigais, ka diezgan brizam sarezgiti, ja man ir tris specialitates,
sakara ar to daudzumu punktus sakrat — vini tomér, nu kaut kas tur var parklaties laikam vienam un otram, bet tur it ka
specialitate prasa tikai 10%. Citam varbit tas nav isti sarezgitak. Un ne jau visas specialitatés tik [oti daudz tas
apmdcibas tiek veiktas, kur var piedalities. Man nebija problémas, es tiesam daudz ko apmekleju, macyjos, tas bija
plespiedu karta. Bet es zinu, ka kolegi siidzas, ka nemaz nevar savakt tos punktus uz to daudzumu, tos specialitdtes
punktus, lai varétu iziet resertifikaciju. Un lai kads tur eksamens péc tam nebitu jaliek, citadak jau tikai pa kursiem
vien braukat, kurs tad stradds pa to laiku. (arsts specialists, regions)

Un tur ir ari kadreiz domstarpibas, asocidacijai sertifikata ir viens punktu skaits, vini [komisija] pielidzina mazliet citam
punktu skaitam. (..) Ne uz katra sertifikata ir konkréti noradits, cik punktus sanem par So seminaru, kas ir apmekléts, un
lidz ar to iespaido tos nosacijumus, cik pa ko jasanem, mes varam klidities [saskaitot punktus un novértgjot to atbilstibu
prasibam]. (arsts specialists, Riga)

Varbiit vairak kaut kadi iespéjamie, ka lai pasaka, ne pakalpojumi, bet nu tas lietas, ko nokartot elektroniski, gan
elektroniska kreditpunktu vaksana nu kas ir arzemés tagad attistdas, ka iespéja, nu tur apgiit informdciju, aizpildit testus
tagad pamazam ari laikam ienak Latvija, es nezinu ka tas uz neirologiju attiecas. Bet nu elektroniski aizpildot testus,
zinasanu parbaudes iegiit starptautisko tos kreditpunktus un izmantot vinus teiksim ari Latvija, teiksim resertifikacijai.
Par cik tie pasakumi, kurus var apmeklét ir maz salidzinosi, tada veida papildinat zinasanas. (arsts specialists, Riga,
maksas)

Probléema: profesionalo asociaciju izvirzitas prasibas profesionalas kvalifikacijas
pilnveidoSanai atSkiras.

LAB, kas veic arstu sertificéSanu vai resertificéSanu, So funkciju ir talak delegGjusi nozaru
asociacijam. Aptaujatie norada, ka profesionalo asociaciju prasibas, kas Iidz §im ir pastavejusas
attiectba uz arstu resertifikaciju, ir bijusas atSkirigas. Ja viena asociacija prasija, lai arsts specialists
bija iespgjams ieglt, apmekl&jot asociacijas s€des. Lidzigas atSkiribas pastav&ja pasa resertifikacijas
procediira — dala asociaciju resertifikacija tiek veikta neklatieng, balstoties uz arsta iesniegtajiem
dokumentiem, tad citas specialitates notiek arT klatienes tikSanas un saruna ar arstu. Arsti norada, ka
apmekleti kursi radniecigas nozarés tiek vai netiek ieskaititi resertifikacijai nepiecieSamajos 250
punktos.

Visbiezak minéta probléma (mingjusi tris respondenti), ar kuru saskaras arsti specialisti arstniecibas
personas sertifikacijas vai resertifikacijas laika, bija neapmierinatiba ar samaksas apmeru par
sertifikaciju/resertifikaciju, jo ta bija parak augsta. Nakamas minétas problémas, ar kuram
sertifikacijas vai resertifikacijas laika saskaras respondenti, bija griitibas ar nepiecieSamo dokumentu
savakSanu vai sagatavoSanu, neapmierinatiba ar procediras ilgumu (parak gara) un griitibas saistiba
ar maksajuma par (re)sertifikaciju veikSanas kartibu. Ar katru no $Tm trim min&tam problémam
saskaras pa diviem arstiem specialistiem.

Kartojot dokumentus resertifikacijai, arsti specialisti uzskata, ka lieka administrativa procedira ir
diploma kopijas atkartota iesniegSana, jo dokuments reiz ir uzradits sertificgjoties un, vienreiz iegtts,

Baltic Institute of Social Sciences. Projekts: Administrativo prastbu analize un kontrolejoSo institiciju 45
darbibas noveértejums veselibas apriipes pakalpojumu joma. 2012,



1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

tas nemainas. Citas griititbas ar dokumentu sagatavosanu sertifikacijai saistas ar sertifikatu kopiju
sagatavo$anu un veidlapas ,,Praktiska darba atskaite” aizpildiSanu. Arsti, kuriem ir ligums ar NVD,
uzskata, ka ta ir dublgjosa informacija, jo ievérojami pilnigaku parskatu par arsta darbu var iegtt,
analiz€jot NVD sisttma ievaditos pacientu talonus, ka ar1 ikgad€jas statistikas atskaites u.c.
dokumentus. Aptaujatie uzskata, ka ,,Praktiska darba atskaite” ir lieks dokuments ari no ta viedokla,
ka profesionalas asociacijas neveic ne statistikas apkopoSanu, ne analizi, uz iesniegto dokumentu
pamata netiek izstradati ieteikumi arstu apmacibai u.tml. Arsti iesaka atcelt §1 dokumenta
iesniegSanu, nepiecieSamibas gadijuma izmantojot NVD datus par katra arsta veiktajam
manipulacijam attiecigaja laika posma.

2.4.2.c. logs. Arstu specialistu raksturoto resertifikacijas procediiras problemu pieméri un ieteikumi
procediiras uzlaboSanai

Es domdju, ka ilgstoSa un laikietilpiga ir semindaru, kongresu, nodarbibu un visu materialu apkoposana, kas prasa
punktu pieradijumu. Vienkarsak, varbiit biitu vienkarsi iesniegt tos sertifikatus un dokumentus. Ir Joti ilgstosi, kamér
parraksta un saskaita. (arsts specialists, Riga)

Bija elektroniska veidlapa, kuru jau tagad pédéja reizé var aizpildit elektroniski, nevajadzéja ar roku rakstit, tad lidz ar
to ir iespéja tur labot, parbidit, papildinat un ta. Tada zina né, informdcijas tritkums nebija, vienkarsi jaatrod bija
pareiza instrukcija. (arsts specialists, Riga, maksas)

Ta atskaite iesniedzama gan ir tikai papira pildiSana, kas nemainas. Tur ir jasaskaita, cik man pacientu ir bijusi katru
dienu, kas ir ari statistika un parklajas. Ja grib, to var paskatities, bet tas nav absoliiti nepieciesams speciali
sertifikacijai taisit. Piekritu, ka ir jaiesniedz papiri par papildus macibam, kreditpunktiem, kursiem un kongresiem, bet
darba atskaite par to, cik ir pacienti pienemti, cik izopereti utt., ir pastulbi. Statistikas atskaites tiek reizi gada
nodotas, un tur viss ir apkopots. Plus, ja sadarbojas ar Nacionalo veselibas dienestu, tad datus ievada péc taloniem,
ka vinus apmaksd, un tur jau diagnozes uzradas. Ja grib, tad var saskaitit. Kapéc tas ir vajadzigs sertifikacijai? (arsts
specialists, Riga)

Ari prasiba veikt darba atskaiti, manuprat, ir vértiga, jo, ja neko neprasitu, ari pasam nerodas skaidriba par to, kas ir
padarits, lidz ar to biskin piespiedu mehanisms arstam veikt kaut kdadu apkopojumu savam darbam. Dazreiz ari rodas
iebildumi par to, cik gara ir i darba atskaite, jo tadas specials noteikts apjoms nav. (..) Par tam pacientu grupam, par
pielietotam metodém, varbiit par rezultatiem. Diezgan briva formd, bet ne gluzi vienas lapas apmera. Tas varbit
daziem kolegiem ari rada tadu kadu pretestibu. (..) Tikai, kur péc tam paliek tas atskaites. It ka asociacijai vai arstu
biedribam biitu tas jatur, bet tas laikam cits jautajums, ka tas notiek. (arsts specialists, Riga, maksas)

Bija jautajums, kam ir nauda japarskaita par sertifikicijas procesu — vai Arstu biedribas kontd vai asociacijas konta.
Dazadi kolegi dazadi §is te lietas izprot. Isteniba, iepazistoties ar sertifikacijas arstu biedribas nolikumu, tik tieSam nav
Joti precizi uzrakstits Sis formulejums, kur tai naudinai ir japaliek. (arsts specialists, Riga, maksas)

Domajot par laika ietaupisanu, iespéjams varétu ieviest online iesniegSanu. Tas biitu logiski, jo tiri fiziski braukt un
iesniegt tos dokumentus tagad pie miusdienu interneta vides... Ta varbit varétu biit ka opcija ari, kas to vélas. (arsts
specialists, regions, maksas)

Vienigais, kas bija nepatikami, ka bija jabrauc uz Arstu biedribu péc sertifikata. Ta bija pilnigi svesa vieta. Labak biitu
bijis turpat uz vietas sanemt, bet nekas. (arsts specialists, regions)

2.4.3. Citu specialitasu vai papildspecialitasu iegiiSanas procesa vértéjums

Stacionarie pakalpojumu sniedzgji regionos ka vienu bitisku savas darbibas apgritingjumu mingja
darbaspeka novecosanos un parak Sauras arstu specializacijas (sk. arT 2.4.1. sadalu), ka rezultata
stacionaram triikkst noteiktu specialitaSu arstu. Viens no problémas risinajumiem ir arstu papildu
specialitasu un citu specialitasu iegiiSana, it seviski tad, ja arsts ir sertificéts radnieciga specialitate
vai ir darba gaita apguvis noteiktas iemanas. Tomer stacionari atzimé, ka Sobrid Sadas prakses
IstenoSanu apgritina nesena pagatn€ istenotas normativa reguléjuma izmainas (pienemot 24.03.2009.
MK noteikumus Nr. 268 , Noteikumi par arstniecibas personu un studg&joso, kuri apgtst pirma vai
otra limena profesionalas augstakas mediciniskas izglitibas programmas, kompetenci arstnieciba un
So personu teorétisko un praktisko zinasanu apjomu’), ka rezultata tika skaidri noteikts, ka arstam,
lai iegiitu papildspecialitati, ir no jauna jastajas rezidenttra (sk. 2.4.3. logu). Arsti specialisti un
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stacionaro pakalpojumu sniedz&ji uzskata, ka adekvataka pieeja biitu specialu apmacibu rikoSana
nepiecieSamo teorétisko zinasanu apguvei un arstu sertificéSana, uzskatot, ka noteiktas praktiskaja
darba iegiitas iemanas ir lidzvertigas rezidenturai.

Arstu specialita$u apvienoSana un nosaukumu maina ari ir process, kas rada administrativo slogu
attiecigo nozaru specialistiem. Tas ir saistits, pirmkart, ar bazam, ka notiks sertificeéSanas un
resertificéSanas jaunaja profesija, kadi talakizglitibas kursi tiks atziti par atbilstoSiem u.tml., un,
otrkart, ar nepiecieSamibu iziet papildu apmacibu apvienotas profesijas iemanu apguvei. Vairakos
gadijumos arsti iebilst pret planoto (vai jau notikuso) specialitasu apvienosanu, uzskatot, ka Sauraka
specializacija tomer ir nepiecieSsama (piemé&ram, psihiatrija un narkologija).

2.4.3. logs. Citu specialitaSu un papildspecialitaSu iegiiSanas procesa vértejums un raditd sloga piemeri

Es ielecu pédéja vagona, jo bija vienoSands ar narkologu un psihiatru asociaciju, ka narkologi varés td ka uz
atvieglotiem noteikumiem iziet to sertifikaciju. Vajadzéja iziet kursus, apmacibas kursus pusgada laika un nolikt
eksamenu. (..) Ta iespéja laikam nebus vairak. Tas bija kaut kada tada vienoSanas uz kaut kadu laika periodu, ka
Jjapilda. (..) Jo citiem [citam specialitateém] laikam ir prasibas iet rezidentiru, un tas ir diezgan sarezZgiti, pieméram,
man ir kolégis, kas strada Seit, narkologijas nodala, par arstu ordinatoru, vins to narkologa sertifikatu laikam nekad
miiza nedabiis, jo vinam jastude rezidentira tagad, lai izmdcitos. Vins nevar nemaz. Art rezidentiiru psihiatrija, kaut
vins strada jau ilgus gadus, vins (..) nevar dabiit. (arsts specialists, regions)

anestezeologs (..), vina ir veikusi Sajos gadus (..) dializes, ar maksligo nieri straddjot, vinai nav sertifikata. Straddjot
akutos gadijumos, nieri drikst piesléegt jebkurs anestezeologs, bet [ja ir| hroniskie pacienti, kas galvenokart ir tam
nefrologam, [to paSu manipulaciju citos apstaklos] vins to nedrikst [darit] bez sertifikata. Principa mums jaalgo
ridzinieki, lai stradatu ridzinieku vadiba. (..) Tas ir kaut kads absurds. Vecos laikos, ka eksterni varéja nolikt.
(stacionars, regions)

pieméram, es nezinu, kapéc tiek likti kaut kadi maksligi skersli. Tada sajiita, ka negrib, lai biitu konkurence. (stacionars,
regions)

Vinam jastajas rezidentiira péc pasreizéjiem noteikumiem. Kurs tad to var izdarit? Vinam jamacas. Mums te vajadzéja
nefrologu varbut, kaut kam tur piedavdja, bet tas jau nav iespéjams. Vinam jastajas rezidentiira un jamdcas tie gadi, lai
vins iegitu nefrologijas arsta sertifikatu. Nepietiek ar metodes apmacibu. Neviens nevar parkvalificéties uz So dienu,
neejot rezidentiird. (stacionars, regions)

Es tagad izgaju kimijterapijas kursu, jo miis te peksni partaisija par kimijterapeitiem. Motivs ir tads, ka Eiropa nav
kliniskie onkologi, kaut gan tas ir mulkibas. Vini ir un vini visur strada. Més dabijam iziet Eiropas Cetru meénesu
kursus. So to jaunu uzzindju, bet redli, ja es stradaju privati, es te kimijterapiju nepielietosu. (arsts specialists, Riga,
maksas)

2.5. Masu sertifikacija un resertifikacija

Ta ka medicinas masas nebija defin€ta ka pétijuma tiesa mérka grupa, masu sertifikacijas un
resertifikacijas procediiru radita administrativa sloga veért€jums balstits uz masu darba devéju — arstu
specialistu un stacionaro pakalpojumu sniedz&ju — un profesionalo asociaciju viedokli.

Dala problému, ar kuram sastopas masas, kartojot administrativas procediiras saistiba ar sertifikaciju
un resertifikaciju, ir Iidzigas arstu paligu (feldSeru) identific€tajam grutibam (sk. art 2.3.2. sadalu).
Tas ir, pirmkart, resertifikacijas kop&jas izmaksas, kas lielai dalai masu ir augstas attieciba pret vinu
darba algas vidgjo Iimeni, otrkart, laika resursu patérin§ kursu apmekl€Sanai, un, treskart,
nepiecieSamiba procediiras kartot Riga, kas rada papildu slogu regionos stradajosam masam. Darba
devgji uzskata, ka administrativo slogu rada arT noteiktais kreditpunktu skaits, kas masam jaiegtst
resertifikacijai, ir par augstu, ka rezultata masa ir spiesta apmeklet kursus par tadam t€mam, kas uz
vinas darbu neattiecas un kuras iegiitas zinasanas vinai nebiis nepiecieSamas. Ka atsevisku loti
butisku apgrutinajumu darba devéji min normativa regul&juma grozijumus 2009. gada, kuras butiski
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mainija masu izglitibas iegtSanas kartibu, kas radijis virkni problému medicinas masu sertifikacijai
(sk. 2.5.a. logu).

Probléma: 24.03.2009. MK noteikumi Nr. 268 ir piemeroti vienadi masam ar pieredzi nozare
un jaunajam masam.

Probléma: masu izglitibas dokumentos lietotas terminologijas tieSi tulkojumi rada
parpratumus attieciba uz masas kvalifikaciju, uzsakot darbu pie arvalstu darba deveja.
Probléema: masu specializacija kada apakSnozare liedz iegiit sertifikatu, kameér nav iegiita
specializacija pamatnozare, kam ir nepiecieSama papildu apmaciba.

Administrativa sloga piemeri, kas radusies, stajoties speka 24.03.2009. MK noteikumiem Nr. 268
,Noteikumi par arstniecibas personu un studgjoSo, kuri apgtst pirma vai otra limena profesionalas
augstakas mediciniskas izglitibas programmas, kompetenci arstnieciba un So personu teorétisko un
praktisko zinasanu apjomu”, ir raksturoti 2.5.a. loga. Lai gan darba devéji norada, ka masu apmaciba
notiek ar ESF projekta ,,Veselibas apripes un veselibas veicinasanas procesa iesaistito institiiciju
personala talakizglitiba nozares ilgtsp€jigai attistibai” palidzibu, tomér kritiski tiek vértéts gan
macibu saturs, gan to garums — lai masas izietu piedavato apmacibu, tam ir javelta daudz laika.

2.5.a. logs. Problemu piemeri saisttba ar masu izglittbas iegiiSanu un sertifikaciju

Ja pirms 2009. gada sertifikatu varéja iegiit, izglitojoties dazados neformalas izglittbas pasakumos, tad no 2009. gada
sertificéties var tikai pec specialitates izglittbas programmas un formaldas izglittbas apgiiSanas viend vai otrda
augstskola. Tas nereti ir no arstniecibas personam uzskatits ka liela grutiba un skérslis, lai gan 3T izglitiba tiek
finanséta, un tas arstniecibas personai ir pasreiz bez maksas. (profesionala asociacija)

Probléema ar to, ka ne visas masas tagad var dabiit sertifikatu (..). Man liekas tur pilnigi neadekvata kaut kada situdcija
ar to, ka mdsas nevar resertificéties vai sertificéties sava specialitate bez kaut kadas atkal papildu izglitibas, uz
kurieni tur jaiet kaut kada tur cita limena izglitiba, lai dabiitu vispar sertifikatu tagad. Nu, pieméram, man viena
medicinas mdsa, vina pabeidza mdsu skolu, tad vinai tas termins kadi tris gadi jakraj punktus utt., tur vipa registréja,
bet tad vinai atkal visa ta sertifikacija, tad vina bisku pavilka tur garuma, bija slims bérns, beidzot vina nobrieda, ka
vina sertificésies, tad nomainijas likumi, ka vina nemaz nevar sertifikatu dabut. Ta ka vipai jaiet mdcities tagad. (..)
Vélreiz uz medicinas skolu veselu gadu. It ka pagaidam pa brivu, jo ir Eiropas kaut kddas programmas, bet vina nemaz
nevaréja pagdajusogad, jo nemaz nebija tas garigas aprilpes masas — (..) tur vienkarsi nebija tada grupa. (arsts
specialists, regions)

Kddreiz nostraddja attiecigo gadu skaitu, bija jautajumi, kartoja eksamenu un varéja iegiit sertifikatu. Sodien
pirmreizéjo sertifikatu var iegiit tikai tad, ja cilvéks ir beidzis attiecigu programmu — vai {a ir internds terapijas masa
vai kirurgijas masa, kas specialitati iegust. Ja esi beidzis Medicinas koledzu, esi nostradajis attiecigo gadu skaitu
nodala, tad prieks kam ir vél jaiet Sie specializacijas kursi!? Rigas masam varbiit nav problematiski, bet masam, kuras
dzivo rajonos, izbraukat un izmdacities to gadu garumda ir gan materiala zina apgritinos§i, gan ar darbu ir griti
savienot. Es uzskatu, ka ta ir ari kartéja birokratija, kas to nelauj vienkarsot. Arstiem jau nav tada lieta — vini aizbrauc,
noliek eksamenu un viss, bet masam ir atkal kaut kas, nezin’ péc kadiem mérogiem. (..) Sobrid tas, kas notiek miisu
valstl, ka masinam, kuras ir beigusas Medicinas skolu lidz 1995. gadam, tagad liek parmacities vélreiz koledza, lai
iegiitu velreiz to pasu diplomu, bet tagad ka koledzu beigusam. Ta ir pilnigi nepamatota prasiba. Tagad ir daudzas
mdsas, kuras ir spiestas macities. Lai ari tas ir par Eiropas lidzekliem, bet vienalga ir jabrauc uz Rigu. (stacionars,
regions)

Maisinai apsola darbu Vicija (..). Vina iegist izglitibu, kur ir rakstits internas apriipes masa. Aizsiitot dokumentus uz
Vicijas darbavietu, kur sarunata darbavieta, vina aizsiita savus dokumentus ,,internds apriipes masa”, kas parada, ka
vipai ir koledzas izglitiba. Bet vina vél pieliek veco krievu laika pabeigto medicinas skolu. Aizsiita ari to diplomu. Labi,
ka vina aizsitija, jo cilveks, kurs tur pienems vinu darba, ko nozimé internas apripes masa, apriupes masa. Vini saprot
to, kad tas ir sanitars. Jo tapéc, ka tas ir apriapétajs. Vinu izpratné - Eiropa apripétajs. Labi, ka vinai bija ta veca
skola, ko vina aizsitija, uz tada dokumenta bazes vina dabiija darbu taja Vacija. Tad man ir jautajums, kada veida
dezinformé tas masinas. Jis pabeigsiet, varesiet braukt uz arzemem stradat. Ne, vinas var par apripétajiem stradat. Un
tad vipas nomdcas tos divus gadus, un tad vinas talak var iet studet, lai gan sakotméji vinam solija bakalauru. Loti
daudz tur ir nesaprotamas lietas. (stacionars, regions)

Podologa masa, kas strada pie diabéta kabineta, kopj pédas, ar nakamo gadu vinai obligats ir sertifikats. Un lai
ieguitu sertifikatu jamacas divi gadi. Ja ta masa jau strada padsmit gadus un dara savu darbu labi, kur tad vina tos
divus gadus atkal macisies pa jaunu? Peksni uzrodas kaut kads sertifikats. Manuprat, uz tiem kadriem, kas jau strada,
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bittu japieiet izvertejot, un vipa sertifikatu varetu dabiit, ka vinai tas darbs ir bijis, siudzibas nav bijusas. (..) Tas ir ar
atpakalejosu datumu. Tad lai nakoSie macas, tad vini jau laicigi zina tos speles noteikumus, kad vipiem biis jamacas,
lai vini iegiitu So te sertifikatu. (stacionars, regions)

Maisina speciali macas divus gadus par podiatrijas masinu, par kaju apripi. Izradas, ka vina Saja sfera nevar kaut kadu
apsverumu de], neviens neizsniedz vinai sertifikatu, kaut ari vipa ir apguvusi So profesiju un strada vipa un ar
atzistamam sekmém. Jo lik vipai to nevar iedot tapéc, ka vina nav pamata endokrinologijas masa. Un, lai vina biitu
endokrinologijas masa, tad vinai kas atkal jamdcas no jauna? Jaiet no jauna masu skola. Nu bet tas tacu ir pilnigi, nu
tas ir absurdi. Vina nevar tagad stradat uz savu vardu, jo litk vinai nav ta sertifikata, kaut ari vina ir specialu apmdacibu
izgdjusi. (stacionars, regions)

Probléma: masu iedalijjums specializacijas apgriitina elastigu darba organizaciju stacionaros.
Masu iedalijums un sertifikacija Saurakas specializacijas apgriitina vinu nodarbinaSanas iespgjas
stacionaros, kuru darba specifika nosaka, ka noteiktos brizos ir nepiecieSams nekavéjoss personala
papildinajums viena vai otra nodala. Tas nozimée, ka attieciba uz masam stacionari ir ieintereseti
tados nodarbinasanas nosacijumos, kas lauj efektivi reagét neparedz&tos gadijumos, piemé&ram,
nozimét viena nodala stradajosas masas uz citu nodalu, ja viena no tam darba slodze ir parak liela un
cita — nepietickama. Sobrid 3adas elastigas pieejas lietoSanu apgriitina arstniecibas personila
nodarbinatibas nosacijumi — pastavigi stradat specialitaté arstniecibas persona var tikai tad, ja ta ir
sertificeta attiecigaja nozar€ (sk. 2.5.b. logu). Tapéc stacionaro pakalpojumu sniedzgji uzskata, ka
lietderigak biitu apvienot masas plasakas specialitatés, kas lautu elastigak izmantot pieejamo
darbaspéeku. Stacionaro pakalpojumu sniedz€ji norada, ka darba specifika arstniecibas iestades prasa
atseviSski nodalit tikai atsevisku specialitaSu masas (piem@ram, reanimacija, dzemdnieciba,
anesteziologija).

2.5.b. logs. Masu specializaciju raditas nodarbinatibas griitibas

Ar masam mums ir drusku savadak. Nezinu, kade] pasa sakuma, veidojot So valsti un sis lietas, masas tika tik Sausmigi
saskalditas. Nu ir katra specialitate. Ir endokrinologijas masa, neirologijas mdsa, kirurgijas mdsa, hemolizes mdsa...
Un ta talak. Visas specialitates cik ir, tik vinas ir. Vairak ka 30. Un vienkarsi art iestades vadibai ir Joti griiti izmantot
So darbaspéku. Kaut vai nemot, es zinu drusku Zviedrijas pieredzi, ja kada nodala nav slimnieku, bet citd nodala ir
parpildits ar slimniekiem, tad ir Joti vienkarsi, attiecigi deziirmasa tiek pdarcelta uz to [noslogoto] nodaju, un vina
strada. Dotaja bridi, tas viss ir sasaistits. Nevar sis lietas, kad masai ir tada un tada specializacija, hemolizes masu
parcelt uz kirurgiju. Protams, atseviskas [nodalitas] nozares varétu but. Ta ir reanimdcijas masa, videjam med-
darbiniekam tas ir vecmates. Tas ir skaidrs. Bet visam citam specialitatém jau nu vajadzétu bit praktiski... [vairak
apvienotam specialitatém]. (stacionars, regions)

2.6. Laboratorijas arstu un citu specialistu sertifikacija un resertifikacija

Laboratorijas stradajoSo darbinieku sertifikaciju un resertifikaciju veic divas profesionalas
organizacijas — LAB un Latvijas Arstniecibas personu profesionalo organizaciju savieniba
(LAPPOS). Sads dalfjums ir ieviests tapéc, ka laboratorijas strada gan darbinieki, kuri ieguvusi arsta
izglitibu un ir tiesigi ar1 konsultét pacientu, gan biomedicinas laboranti (ar koledzas izglitibu), gan
darbinieki, kuri ieguvusi biologa vai kimika izglitibu. Lidz ar to laboratorijas arsti sertificgjas un
resertificéjas LAB, bet citi laboratorijas specialisti ar augstako izglitibu un biomedicinas laboranti —
LAPPOS. Atbilstosi $im specialistu noSkirumam laboratorijas arsti tiek registréti arstniecibas
personu registra, bet citi specialisti — arstniecibas personu atbalsta registra. Laboratoriju vaditaji
uzskata, ka $ads noSkirums ir formals, jo praksé ir loti maz funkciju, ko drikst veikt tikai
laboratorijas arsts.

Laboratorijas arstu sertifikacijas un resertifikacijas gadijuma administrativo slogu rada grutibas, ar
kuram sastopas visi arsti specialisti (sk. 2.4.2. sadalu). Savukart laboratorijas specialisti, kas ieguvusi
augstako izglitibu cita, ne arsta specialitat€ sastopas ar citam grutibam, kuras rada tiesi tas apstaklis,
ka vini nav ieguvusi arsta izglitibu.
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Lidzigi ka laboratorijas arstiem, ar1 laboratorijas specialistiem ir nepiecieSama pecdiploma izglitiba.
Ja arstiem ta ir pieejama, tad valsts apmaksata pecdiploma izglitiba laboratorijas specialistiem ar
biologijas vai kimijas specialitasu izglitibu nav pieejama. ST izglitiba tick Tstenota pa§macibas cela —
laboratorijas praktiska darba ietvaros, lidz ar to nav uzskatama par tik mérktiecigu un kvalitativu,
kada ta butu rezidentiiras ietvaros. Nemot véra laboratorijas arstu specialitates zemo prestizu jauno
specialistu viddi un no tas izrietoSo nozares darbinieku straujo novecoSanos, ir jaatbalsta jebkuras
atbilstosas nozares specialistu apmacibu profesija. Tad€jadi ieteicams valsts apmaksato pécdiploma
apmacibu izveidot arT laboratorijas specialistiem.

2.7. Rezidentu apmaciba

Stacionaro pakalpojumu sniedz€ji, kuri ir iesaistijusies rezidentu apmaciba, norada uz administrativo
slogu, kas veidojas saistiba ar noteikumiem, kas regulé rezidentu apmacibu. Slogu, pirmkart, veido
samera bieza finans€Sanas un rezidentu apmacibas organizacijas noteikumu maina, otrkart, rezidentu
apmacibu ietekmé virkne citu noteikumu, kas nav saskanoti sava starpa.

FinanséSanas un rezidentu apmacibas organizacijas noteikumu maina stacionaro pakalpojumu
sniedz€jiem rada nozimigu administrativo slogu tapéc, ka atbilsto$i grozijumiem ir japarstrada visi
sadarbibas ligumi ar citam rezidentu apmaciba iesaistitajam iestadém un rezidentiem.
Administrativais slogs §1 iemesla d€] pieaug proporcionali stacionara apmacito rezidentu un
sadarbibas iestazu skaitam.

Nemot véra specialistu trilkumu, regionalo stacionaro pakalpojumu sniedz&ji vélas iesaistities
rezidentu apmaciba un atbalsta t.s. rezidentu ,,sadales” principu, kad jaunie specialisti tiek noziméti
konkréta darbavieta uz noteiktu laiku. Rezidentu un jauno specialistu piesaistiSanai regionalie
stacionaro pakalpojumu sniedzg&ji pasi vai sadarbiba ar paSvaldibu piedavaja stipendijas un materialo
atbalstu, slédzot ligumus ar saistitbam jaunajam specialistam p&c rezidentiiras beigam nostradat
attiecigaja vieta noteiktu laiku, tom@r $adas inicitativas isteno tikai atseviski lielako Latvijas pils€tu
stacionaro pakalpojumu sniedz&ji. Mazakas apdzivotajas vietas izvietotie stacionari $adu praksi
neisteno un atbalsta t.s. rezidentu ,,sadales” principa ievieSanu, kas lautu nodroSinat jauno specialistu
pieejamibu vismaz kadu laiku.

Tomeér 2011. gada vasara Satversmes tiesa tika apstridéts 13.03.2001. MK noteikumu Nr. 120
,,Rezidentu sadales un rezidentiiras finanseSanas noteikumi” un 25.08.2009. MK noteikumu Nr. 972
,Rezidentu sadales un rezidentiiras finanséSanas noteikumi” vienotais regulé§jums (zaud&jusi speku
07.09.2011., stajoties speka 30.08.2011. MK noteikumiem Nr. 685 ,Rezidentu sadales un
rezidenttiras finans€Sanas noteikumi”). Tas bija pamats gan stacionaru praksei slégt l[igumus, gan ar1
prasija, lai p€c rezidentiiras beigSanas apmacita persona turpmakos tris gadus strada Latvijas
Republikas teritorija arstniecibas iestade, kurai ir noslégts ligums ar Veselibas norékinu centru
(Sobrid — NVD) vai kura veselibas apriipes pakalpojumus sniedz arpus Rigas, atbilstiba tiesibu
normam®. 2012. gada 3. maija Satversmes tiesa ir pienémusi spriedumu mingtaja lieta, kura atzina
apstridétajas normas ietverto reguléjumu par atbilstoSu Latvijas Republikas Satversmes 91. un 106.
pantam. JaatzZim€, ka stacionaro pakalpojumu sniedzgji ir sap€musi pret€ju informaciju par
Satversmes tiesas l€mumu, proti, ka apstridétas normas neatbilst Satversmei, kas v&l vairak
pastiprina spriedzi saistiba ar jauno arstu specialistu piesaistiSanas iesp&jam regionalajos stacionaros.

* Lieta Nr. 2011-14-03. Par Ministru kabineta 2001. gada 13. marta noteikumu 3.1 5. apakdpunkta un 11. punkta un
Ministru kabineta 2009. gada 25. augusta noteikumu Nr. 972 , Rezidentu sadales un rezidentiiras finansésanas noteikumi”
11. punkta atbilstibu Latvijas Republikas Satversmes 91. un 106. pantam. Sprieduma teksts lieta pieejams:
http://www.satv.tiesa.gov.lv/upload/2011-14-03_spriedums_lv.pdf
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Neskatoties uz So Satversmes tiesas l[emumu, tika izstradati un Sobrid ir speka 30.08.2011. MK
noteikumiem Nr. 685 ,,Rezidentu sadales un rezidentiiras finanséSanas noteikumi”, kuri ieprieksgjo
redakciju padara visparigaku un plasak interpret§jamu, proti, Sobrid ir noteikts, ka persona, kuras
apmaciba rezidentiira finans€ta no valsts budzeta lidzekliem, vismaz 36 kalendara ménesus piecu
gadu laika péc rezidentiiras beigSanas giist ienakumus Latvijas Republika un ir iedzivotaju ienakuma
nodokla maksataja no darba algas vai saimnieciskas darbibas (28. punkts), savukart 29. punkts
nosaka minimalo iedzivotaju ienakuma nodokla aprékinato apméru — vismaz 30% no valsts budZeta
izmaksam par personas apmacibu. Ja persona péc rezidentiiras beigSanas nepilda min&tos
nosacijumus vai ari partrauc apmacibas rezidentiira, Veselibas ministrija pienpem l€émumu par
rezidenta apmacibai izlietoto valsts budzeta Iidzeklu atmaksu. Biitiskakais princips, kas ir mainits
jaunajos noteikumos, ir nosacijums par arsta, kas beidzis rezidenturu, darbavietu. Ja ieprieks speka
esoSajos noteikumos bija noteikts, ka arsts strada tikai tada arstniecibas iestad€, kura ir noslégusi
ligumu ar NVD par valsts apmaksato veselibas apripes pakalpojumu sniegSanu, tad, stajoties speka
30.08.2011. MK noteikumiem Nr. 685, prasiba tika mikstinata. Sobrid, neskatoties uz valsts
finans€tu rezidenta apmacibu, jaunais arsts var stradat gan iestad€, kurai ir ligums ar NVD, gan
sniegt tikai maksas veselibas apriipes pakalpojumus.

Probléma: 30.08.2011. MK noteikumu Nr. 685 ,Rezidentu sadales un rezidenturas
finanseSanas noteikumi” radijusi papildu administrativo slogu rezidentu apmaciba
iesaistitajiem stacionaro pakalpojumu sniedzejiem.

2011. gada pienemtie jaunie noteikumi stacionariem, kas veic rezidentu apmacibu, radijusi papildu
administrativo slogu, kur§ saistits ar slimnicam izvirzitajam prasibam un ar apmacibu saistito
izpildamo dokumentu skaita pieaugumu. Turklat noteikumu pienemsanas jauna macibu gada sakuma
radija arT steigu, ka ar1 no augstskolam sanemtas informacijas neatbilstibu jaunajiem 30.08.2011. MK
noteikumu Nr. 685.

Probléma: normativaja reguléjuma nav noteikti rezidentu kvalifikacijai atbilstoSa atbildiba,
kuras ietvaros rezidents varétu pienemt lemumus patstavigi.

Stacionaro pakalpojumu sniedzgji un profesionalas asociacijas uzskata, ka normativaja regul&juma ir
nepiecieSams ieviest dazadas atbildibas pakapes, kuras apmacibas gaita sasniedz rezidents un kuras
atlautu vinam noteiktas situacijas piepemt I€mumus patstavigi. Pilnu atbildibu par savu darba arsts
uznemtos, iegiistot sertifikatu, tacu, ta ka arstu apmaciba Iidz sertifikata iegiiSanai ir pietiekami ilga
un tas laika tiek apgiitas noteiktas kompetences, kuru ietvaros lémumus varétu pienemt pastavigi, $1
prakse biitu janostiprina arl normativi. Nemot veéra §1 briza situaciju, politikas veidotajiem —
Veselibas ministrijai — javeido dialogs ar stacionariem, kas iesaistijusies rezidentu apmaciba, un/vai
apmacit tiesigajiem arstiem, lai izvert€tu iesp&jamos risinajumus rezidentu atbildibas pieaugumam
macibu procesa laika. Dialoga rezultata jaizverte visi ar rezidentu apmacibu saistitie jautajumi — gan
apmacibas finanséSana (piemeram, pieaugot rezidentu patstavibai, pieaug vina atalgojums, bet
samazinas par vigu atbildiga arsta atalgojums), gan grozijumu raditais administrativais slogs, gan
iesp&jamie ieguvumi un riski.

Rezidentu pakapeniskas atbildibas pieauguma noteikSana normativi palidzetu risinat vairakas, t.sk.,
administrativo slogu radosas, problémas. Pirmkart, $ada pakapeniski pieaugosa rezidentu atbildiba
samazinatu rezidentu darbu uzraugosa personala darba slodzi, un tuvinatu normativaja reguléjuma
noteikto normu atbilstibu praktiskajai darba organizacijai stacionaros. Otrkart, rezidenta atbildibas
noteikSana samazinatu administrativo slogu, pieméram, vajadzibu sertificEtam specialistam ar savu
parakstu apstiprinat rezidenta noteikto diagnozi vai noziméto arsté€Sanu, kas Sobrid ir ar1 viens no VI
konstattajiem parkapumiem $aja joma.
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2.7. logs. Rezidentu apmacibas organizeSanas gritibu piemeri

Faktiski jasaka ta, ka ta ir bijusi visu laiku politiska cina. Galvend, kas menedzeés rezidentu naudu. (..) Un tapéc ir cina
starp arstniecibas iestadéem un attiecigi augstskolam par to kas to naudu dabus. Tapéc ir vijpveidigi. Tad slimnicam
iedod naudu, vinas sledz ligumu ar arstniecibas iestadéem. (..) Mana uztveré pareizais variants tas, ka visu naudu dotu
universitates slimnicam, un tas menedzetu talak ar augstskolam tos ligumus, jo (..) pamatd rezidents ir slimnicas
darbinieks un vins strada slimnica, vins arsté pacientus, tai skaita kopa ar macibu procesu, nevis otradi, vins pamata ir
mdcibu procesa un ta, starp citu, paskatdas uz slimniekiem. Pagajusogad jaunie MK noteikumi Joti labi to izlaboja. (..)
Globalais finansu sadalijums ir Joti labs un to mainit nedrikst. To, ko tur atkal grib mainit. Tagad vairak naudu
augstskolam. Augstskolas cinds par savu naudu, kas vinam isti nepiendkas. (stacionars, Riga)

Sajos Ministru kabineta noteikumos iespéra ieksa tadas prasibas un izmainas, kuras prasa citu normativo aktu
izmainas, kuras neattiecas uz $o normativo aktu. Proti, ka pieméram, kardiologi, onkologi, onkokimijterapija ka
specialitates, tur man liekas bija vél viena, ir terapijas apaksspecialitates. Nu nevar péksni vienos MK noteikumos sadi
iestradat, ja nav citu noteikumu, kas to noregule, ja vispar Sadas programmas nav. Tad més kaut ko liekam darit ar
programmu, kura vispar vél neeksiste. (.) Un tresa lieta, ko iestradaja ieksa, tas obligatas deziras. Galigi
nepaskatoties uz to, ka macibu programmas tam nav vietas. (..) Un vél viena lieta, kas tajos MK noteikumos un tritkst
un netika iestradats ieksa, bija finansejums. Es saprot, ka finanséjums ir maz, tad varbiut vajag mazak to rezidentus
nemt. Mums rezidenti ir totali sociali neaizsargati. Vinam nav nekada apdrosinasana mediciniska. Tur nav absoliiti
paredzets finanséjums art virkni citam aktivitatém un iznak ta, ka tas ir viens no iemesliem, kapéc rezidenti no Latvijas
brauc projam. (stacionars, Riga)

Meés gribam, lai Sis jaunais drsts, ari rezidents, pa gadiem daritu arvien vairdk pats. Visi to grib. Més gribam politiski
un isteniba mes to gribam ari reali, lai més slimnica atlauti to daritu un lai mums nebiitu ar Veselibas inspekciju
problemas, mums ir jabut legalam pamatam. Legalais pamats ir apstiprindjums Sim kompetencém. Lai mes vinas
parbauditu slimnica un apstiprindatu, un kadam kaut ko Jautu vai nelautu darit, mums ir jabut Sim kompetencu
uzskaityjumam. Ja mums biitu korekts MK noteikumu specialitasu uzskaitijums, kur pirma gada rezidents mak un dara
to, otra gada mak un dara to, tresa dara to, tad balstoties uz to, més, attiecigi Sis kompetences parbaudot, varétu siem
arstiem legali laut kaut ko darit. (..) Piecus gadus neatbild ne par ko un péksni sestaja uzreiz par visu, péc tas
rezidentiiras. Tas nav pareizi péc bitibas un tas ari to arstu, kas vipu apmdaca lomu padara tadu... (..) vins§ tiek
pazemots. No sava viedokla, vins jau pat nevar isti tur pumpu nogriezt, ja vigs ir kirurgs, ceturta gada rezidents. Un
savukart arstniecibas iestadem tas ir [oti slikti, jo tad galu gald més jau tiem arstiem nevaram laut stradat, ka arzemes
vipiem [auj stradat. (stacionars, Riga)

Stacionara uznemsSand strada vairaki rezidenti un galvenais darsts. Tai bridi galvenais drsts ir nokravies ar darbiem, un
pat, ja rezidents vinam izstasta, ka tur tam un tam sapeéja tas un tas, vins pamaj ar galvu un pienem zinasanai. Vips
neaiziet vinu pétit, ja rezidents pasniedz zinu, ka viss ir skaidrs un diagnoze ir tada un tada, un vienojas, ka laiz vinu
madjas. Notiek mutiska komunikacija, bet né — dokumentos ir japarakstas sim atbildibu nesosajam arstam par vinu jauko
komunikdciju, jo vinam fiziski nav laika aiziet uz to pacientu velreiz paskatities un visu kartigi izskatit cauri, izdiskutet,
akadeémiski apspriesties un tad parakstit. (..) Reali normativo aktu prasiba ir, ka ir jabut atbildibu nesosajam arstam
parakstijusam rezidenta veikumu. (..) Vienkarsi principiali piekasities pie ta, ka tur nav divu cilvéku paraksti, nav péc
jégas. Vai tad, ja cilveks ir atnacis ar parsistu liipu, ir vajadzigs vel sertificéts arsts, kurs uz vinu velreiz paskatisies, lai
konstatétu, ka tiesam ir parsista lipa? Es domaju, ka né. Ir kaut kadi kompetences limeni, kas ir izvertejami.
(profesionala asociacija)

Neizdodas piesaistit pietiekoSa skaitd rezidentus no abam divam augstakam iestadéem, kas gatavo arstus. (..) Tur vairak
vai mazak ir slavends asociacijas un katedras, kuras tad attiecigi art sertificé specialistus, it ka sis cilveks varétu gribét
turpinat mdcities (..) [pie respondenta], un mes vipam to varam darit, bet vinam [tiek izteikta] tada maza piebilde:
., Atceries to, ka tev sertifikats biis jaiegist pie mums.” (stacionars, regions)

Ministru kabineta noteikumi, kas tagad reglamenté So te rezidentu kartibu ir pilnigi acgarni, neérti lietojami slimnicai.
Ja agrak rezidents varéja staigat, tad Sobrid vins mdcas (..) [vienas arstniecibas iestades nosaukums], péc tam vips
madcas (..) [citas arstniecibas iestades nosaukums], tad vél kaut kur. Universitate ar katru slédza ligumu, tad sobrid
Universitate piesaista rezidentu vienai slimnicai, piemeram, misu slimnicai un tad vinam vienalga St te apmaciba, ko
mes Seit nevaram nodrosinat uz vietas, ir jaiet taja pasa (..) vai vel kaut kur citur. Mums ir jaslédz sadarbibas ligumi ar
slimnicu, ar arstiem, kuri apmaca, kura mirkli, tad izsekot lidzi, kura mirklt, kura nedéla, pie kura specialista vips ir
macyjies, un tad vel samaksat tam, kurs vipu ir macyis. Tas ir milzigs slogs gramatveZiem, juristiem, arstiem, tur ir
anketéSanas sistemas — apmacitajs apmacamo un otradi. Man Skiet, ka, lai visu to nodroSinatu perfekti, ir tik daudz
Jjaiesaista personals, ka praktiski tas vairs neatmaksdjas. (stacionars, regions)
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2.8. Ieteikumi veselibas apriupes personala sertifikacijas un resertifikacijas
procediiras uzlaboSanai

e Lai mazinatu jauno gimenes arstu sertifikacijas procediras ilgumu, kas ir saistits ar
rezidentiras beigSanas, sertifikacijas eksamenu, sertifikata sanemsSanas procediiru
nesaskanotibu, ir iesp&jami vairaki risinajumi. Pirmkart, iesakam rezidentiiras beigSanu
apliecinosu dokumentu izsniegt uzreiz péc rezidentiiras pabeigSanas, ka ar1 izskatit rezidentu
un augstskolu savstarpgja liguma terminus. Otrkart, nodroSinat savlaicigu sertifikatu
sanemsSanu péc kvalifikacijas prasibu izpildes. Pedgja ieteikuma sakara svarigs faktors ir tas,
ka 25.07.2012. stajas speka Arstniecibas likuma grozijumi, kas nosaka, ka turpmak lémumu
par sertifikata pieskirSanu vai atteikumu pieskirt sertifikatu sertifikacijas institiicija pienem
triju ménesu laika no iesnieguma sanemsanas dienas. ST likuma norma var biit bitisks $kérslis
sertifikata sanemsSanas procediiras optimizesanai.

e Veidot dialogu ar rezidentu apmaciba iesaistitajiem arstiem un iestadém, lai mekletu
risinajumus, vai nepiecieSams un ka tiesiska reguléjuma IimenT noteikt pakapenisku rezidentu
atbildibas pieaugumu. Saskapa ar pétijuma istenoSanas bridi identific€tajiem ieguvumiem,
sada pakapeniski pieaugosa rezidentu atbildiba, pirmkart, samazinatu rezidentu darbu
uzraugosa personala darba slodzi, un tuvinatu normativaja reguléjuma noteikto normu
atbilstibu praktiskajai darba organizacijai stacionaros. Otrkart, rezidenta atbildibas noteikSana
samazinatu administrativo slogu, pieméram, vajadzibu sertificétam specialistam ar savu
parakstu apstiprinat rezidenta noteikto diagnozi vai nozimé&to arstésanu, kas Sobrid ir arT viens
no VI konstatetajiem parkapumiem $aja joma.

e [eteicams izskatit iesp&ju pilnveidot vai atcelt arstniecibas personu sertifikacijas atjaunosanai
iesniedzamo profesionalas darbibas parskata veidlapu ,,Praktiska darba atskaite”, kuras
aizpildiSana arstniecibas personu veért€juma ir drizak formala, nevis ataino realo situaciju.

e Attistit attalinatas talakizglitibas piedavajumu un iesp&u vakt kreditpunktus, apgistot
dazadus kursus un kartojot testa jautajumus tieSsaist€, vienlaikus nosakot pielaujamo
kredttpunktu skaitu par tieSsaistes talakizglitibas kursiem un kreditpunktu skaitu, kas jasavac
klatienes talakizglitibas aktivitat€s. lesakam izvertét iesp&ju atzit Latvija praktiz€joSam
arstniecibas personam arvalstis organizéto klatienes un neklatienes talakizglitibas pasakumu
kreditpunktus.

® [erosinam izvertet priekslikumu veikt katras arstniecibas personas talakizglitibu apliecino$o
kreditpunktu elektronisko uzskaiti (veidot datu bazi), kas lautu gan arstniecibas personai, gan
sertifikacijas institicijai kontrolet savakto punktu skaitu, gan optimizét resertifikacijas
procediiru. Sads priekslikums paredz, ka arstniecibas personai nebiitu jaiesniedz profesionalas
pilnveides kursu apmekl&jumu apliecinosie dokumenti sertifikacijas instittcijai, sertifikacijas
komisijai tie nebiitu jaizskata, ta vietd tikai parbaudot elektroniskas datu bazes sist€éma
attiecigas arstniecibas personas, kas pretendé uz sertifikata atjaunosanu, profesionalas
pilnveides rezultatus savakto kreditpunktu izteiksmé. Elektroniskas datu bazes izveidi un
uzturéSanu varétu veikt sertifikacijas institlicijas, kas sanem maksu par sertifikacijas
veikSanu.

e Resertifikacijas procediras izmaksu sloga samazinaSanu arstniecibas personai Istenot,
pirmkart, tuvinot resertifikacijas un registracijas atjaunoSanas (parregistracijas) arstniecibas
personu un arstniecibas personu atbalsta registra proceddras, tadgjadi samazinot to reizu
skaitu, kad personai jaierodas Riga; otrkart, izveidojot arstniecibas personas talakizglitoSanos
apliecinoSo kreditpunktu elektronisko uzskaiti un izstradajot attalinatas resertifikacijas
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karttbu, ja arstniecibas personas resertifikacija balstas uz kvalifikacijas pieredzes
apliecinaSanu un personai nav jakarto sertifikacijas parbaudijumi.

e Normativi noteikt prasibu, ka arstniecibas personu sertifikacijas eksamena jautajumus
parskatit ne retak ka reizi 10 gados (ja iesp€jams — parskatiSanu veikt reizi piecos gados).

e [esakam izvertet iesp&ju ieklaut arstniecibas personu sertifikacijas komisijas valsts delegétu
parstavi, tadgéjadi palielinot valsts kontroli par sertifikacijas procesu un novérSot risku, kad
profesionalo asociaciju amatpersonu riciba ir pretruna ar valsts planoto politiku, specialitates
tieck defin€tas parak Sauri, ka rezultata attiecigd nozares asociacija ar sertifikacijas
instrumenta palidzibu var ierobezot konkurenci nozaré.
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3. ARSTU PRAKSU UN ARSTNIECIBAS IESTAZU REGISTRACIJA UN
SERTIFIKACIJA

3.1. Tiesiskais reguléjums

Gimenes arstu prakSu un arstniecibas iestazu registraciju un sertifikaciju regulé $adi normativie akti,
kas ir npemti véra pétijjuma izstrade:

e 12.06.1997. Arstniecibas likums (redakcija uz 25.07.2012.);

e 24.04.1997. likuma ,,Par prakses arstiem” (redakcija uz 04.05.2011.);

e 08.03.2005. MK noteikumi Nr. 170 ,,Noteikumi par arstniecibas iestazu registru”;

e 19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046 ,,Veselibas apriipes organizéSanas un finanséSanas
kartiba”;

e 05.02.2008. MK noteikumi Nr.76 ,,Veselibas inspekcijas nolikums”.

Saskana ar Arstniecibas likuma 1. panta treSo dalu ,,arstniecibas iestades ir arstu prakses, valsts un
paSvaldibu iestades, komercsabiedribas, kas registrétas arstniecibas iestazu registra, atbilst
normativajos aktos noteiktajam obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam
un nodro$ina arstniecibas pakalpojumus”. Tas nozimé, ka arstniecibas iestade, kas nav registréta
arstniecibas iestazu registra, neatbilst arstniecibas iestades statusam un nav tiesiga sniegt
arstnieciskus pakalpojumus. Arstniecibas iestazu registra darbibu nosaka 08.03.2005. MK noteikumi
Nr. 170 ,,Noteikumi par arstniecibas iestazu registru”, kas ir izdoti saskana ar Arstniecibas likuma 9.
panta pirmo dalu. Arstniecibas iestazu registrs ir valsts informacijas sistémas dala, kura ir zinas par
visam arstniecibas iestadém valsti, neatkarigi no to TpaSuma formas un piederibas. Kops 2009. gada
1. oktobra arstniecibas iestazu registru uztur un papildina V1.

Saskana ar VI Vadibas zinojuma sniegto informaciju arstniecibas iestazu registra 2011. gada bija
registrétas 4807 arstniecibas iestades (t.sk. arstu prakses). Saskana ar arstniecibas iestazu registra
datiem 2011. gada tika registrétas 190 jaunas arstniecibas iestades un arstu prakses, 2012. gada I
ceturksni — 42 prakses. Savukart svitrotas no registra 2011. gada tika 248 arstniecibas iestades vai
prakses, 2012. gada I ceturksni — 55 iestades/ prakses. Ja no jauna registréto arstniecibas iestazu/
praksu skaits kops 2009. gada pakapeniski samazinas (no 372 arstniecibas iestadem 2009. gada lidz
190 iestadem 2011. gada), tad svitroto arstniecibas iestazu/ prakSu skaits apliikotaja laika posma
vari€, un tas liela mera ir saistits ar praktiz&joso arstu (pieméram, gimenes arstu) lémumu partraukt
darbibu un slégt praksi.

08.03.2005. MK noteikumi Nr. 170 ,,Noteikumi par arstniecibas iestazu registru” regulé arstniecibas
iestazu registracijas organizaciju un kartibu. Svariga prasiba, lai arstniecibas iestadi varétu registrét
arstniecibas iestazu registra, ir tas atbilstiba normativajos aktos noteiktajam obligatajam prasibam
arstniecibas iestadém un to strukttrvienibam (20.01.2009. MK noteikumi Nr. 60 ,,Noteikumi par
obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam”). Arstniecibas likuma 56. panta
pirma dala nosaka, ka arstniecibas iestazu un to struktiirvienibu sertifikacija ir brivpratiga. P&tfjuma
intervetas arstniecibas personu grupas pozitivi veértéja So normu, kas ir izmainita salidzinoSi nesen.
Tome@r svarigi piebilst, ka arsti ir vaji informéti par obligatas arstniecibas iestazu sertifikacijas
atcelSanu un par kartibu, kada tiek uzraudzita un kontroléta iestades atbilstiba obligatajam prasibam.
Atbilstosi speka esoSajam normativajam prasibam arstniecibas iestadém japazino arstniecibas iestazu
registram par iestades atbilstibu 20.01.2009. MK noteikumos Nr. 60 definétajam prasibam,
iesniedzot pazinojumu VI (pazinojums var tikt sastadits briva forma vai izmantojot VI majas lapa
piedavato pazinojuma paraugu). Savukart VI pienakums, ka tas ir noteikts 05.02.2008. MK
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noteikumu Nr. 76 ,,Veselibas inspekcijas nolikums” 3.17. punkta ir kontrol&t, vai arstniecibas
iestades atbilst normativajos aktos noteiktajam obligatajam prasibam. Jaunatvértas gimenes arstu
prakses VI kontrol€ ne vélak ka seSu ménesu laika p&c prakses darbibas uzsaksanas.

08.03.2005. MK noteikumu Nr. 170 1. pielikuma ,,Arstniecibas iestades registracijas iesniegums” ir
noradits, kadas zinas ir jasniedz par arstniecibas iestadi (I dala) un kadi ir iesniegumam
pievienojamie dokumenti (II dala) arstniecibas iestades registracijai. Atkariba no arstnieciba iestades
uznéméjdarbibas veida — arstniecibas iestade, kura ir registréta komercregistra, vai arsta prakse —
atSkiras pievienojamie dokumenti. Ka normativa akta trukums janorada nepreciza 1. pielikuma
informacija. Pieméram, ja arstniecibas iestade ir arsta prakse, tad saskanpa ar iesnieguma veidlapa
prasito informaciju ir janorada arstu prakses registra registracijas apliecibas numurs un japievieno arl
Latvijas Arstu biedribas (LAB) arstu prakses registra aplieciba, lai gan $ads registrs vairs nedarbojas
un prakses registréSanu taja nenosaka spéka esosie normativie akti. 24.04.1997. likuma ,,Par prakses
arstiem” IX nodala ,,Arsta prakses registracija” noteikts, ka ,,arsta praksi registré arstniecibas iestazu
registra” (37. panta pirma dala). Citas prasibas attieciba uz arsta prakses registraciju likuma ,,Par
prakses arstiem” nav minétas. Visas zinas, kas saistitas ar arsta prakses darbibu — atraSanas vietu,
darbibas izbeigSanu, aizstajéja atraSanu u.c. — arstam ir jazino arstniecibas iestazu registram.
Neprecizi formuléts ir art 08.03.2005. MK noteikumu Nr. 170 18. punkts, kura noteikts, ka
Arstniecibas registra dati ne retak ka divas reizes gada tiek salidzinati ar citu registru datiem, t.sk.
LAB arstu prakses registra informaciju. Tas, ka 08.03.2005. MK noteikumu Nr. 170 1. pielikums nav
aktualizets atbilstosi citu normativo aktu grozijumiem, rada administrativo slogu personam, kas vélas
registrét arstniecibas iestadi, jo atbilstoSaja normativaja akta par arstniecibas iestades registracijas
kartibu definétas prasibas nesaskan ar citiem saistitajiem speka esoSajiem normativajiem aktiem un
publiski pieejamo informaciju par arstniecibas iestades registracijas prasibam un procediru,
piem&ram, VI majas lapa.

Saistiba ar arstniecibas iestazu registra $i briza darbibu, jaatzimé divas problémas, kuras piemin
arstniecibas pakalpojumu sniedzgji un kuras ir fiksgjusi arT p&tijuma veicgji. Pirmkart, jaunas
arstniecibas iestades ierakstiSana registra ir vienkarSa procediira — registréjamas arstniecibas iestades
atbildiga amatpersona pazino par iestades atbilsttbu 20.01.2009. MK noteikumi Nr. 60 ,,Noteikumi
par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to strukttrvienibam”, tatu VI neveic sniegto zinu
atbilstibas novért§jumu pirms iestades registracijas. Ta vieta VI pusgada laika kop$ registracijas
briZa censSas veikt attiecigaja arstniecibas iestad€ planveida kontroli. Veselibas apriipes pakalpojumu
sniedzg&ji uzskata, ka $ada parbaude biitu javeic pirms arstniecibas iestades registracijas tapéc, ka
arstniecibas iestades svitrosana no registra ir komplicéta procediira. Visbiezak $o aspektu akcenté
stacionaro pakalpojumu sniedzgji, uzskatot, ka savstarp€ji nesaméerotds prasibas attieciba uz
ierakstiSanu registra un svitroSanu no ta var novest pie veselibas apripes pakalpojumu kvalitates
pazeminasanas.

Otrkart, publiski piecejamas arstniecibas iestazu registra dalas lietoSanu apgriitina tas, ka registra
joprojam iespé€ja atlasit datus tiek piedavata tikai péc tam administrativi teritorialajam vienibam, kas
bija speka pirms administrativi teritorialas reformas 2009. gada (t.i., pagastu un pilsétu griezuma).
Lai gan Sobrid speka esoSas administrativi teritorialas vienibas ir ieklautas apdzivoto vietu saraksta,
izmantojot tas ka mekléSanas atslégas vardu, registrs neatlasa (un neparada) attiecigaja teritorija
registrétas arstniecibas iestades. Sobrid un ieprieks speka eso$o administrativi teritorialo vienibu
uzskaitijums registra meklétaja atslégas vardu saraksta un iespéja atrast arstniecibas iestadi tikai péc
ieprieks¢jas apdzivotas vietas nosaukuma apgritina lietotaja darbu ar registra datiem. Nemot veéra, ka
administrativi teritoriala reforma notika 2009. gada, ieprieks$€jo un $1 briza administrativo vienibu
uzskaitijums registra nav pamatots, un informacijas mekléSanas iesp&jas atbilstosi aktualajai
situacijai ir jauzlabo pec iesp&jas tuvakaja laika.
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3.2. Gimenes arstu praksu registracija

Kopuma intervétie gimenes arsti pasu prakses ka arstniecibas iestades registraciju veérte ka vienkarsu
procediru. Lielakas gritibas gimenes arstiem sagada prakses iekartoSana atbilsto$i izvirzitajam
tehniska nodro$inajuma prasibam un informacijas pieejamiba gan par §STm prasibam, gan par prakses
registréSanas kartibu. P&tljuma rezultati par prasibu izpildi attieciba uz arstniecibas iestades tehnisko
nodro$inajumu, ko regulé 20.01.2009. MK noteikumi Nr. 60 ,,Noteikumi par obligatajam prasibam
arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam”, ir atspoguloti starpzinojuma 4. dala. Saja nodala ir
apkopoti petljuma rezultati par gimenes arstu praksu pirmreiz€jo registraciju.

Probléma: informacijas pieejamiba un kvalitate par gimenes arsta prakses registracijas un
sertifikacijas prasibam ir neapmierinosa.

Vertgjot gimenes arsta prakses registréSanai iesniedzamos dokumentus, intervétie arsti atzina, ka
iesniedzamo dokumentu paketé nav lieku vai formalu dokumentu, prasibas ir pamatotas. Tacu
arstiem ir bijuSas griitibas saprast, kadi dokumenti viniem ir jaiesniedz. Lielaka dala intervéto arstu
savas prakses ir registréjusi 90. gados, tap&c vinu vertejums par informacijas pieejamibu neatspogulo
pasreizgjo situaciju.

Jaunie gimenes arsti, kas plano atvert savas prakses, intervijas noradija, ka viniem nav skaidrs, kadas
darbibas ir javeic un kadi dokumenti ir jaiesniedz, ja gimenes arsts vélas registrét savu praksi. Tomer
svarigi piebilst, ka prakses registracijas jautajumu jaunie specialisti sasaista ar prasibam, kas ir
izvirzitas arstniecibas iestazu tehniskajam nodroSinagjumam. Tapat jaunajiem gimenes arstiem trikst
informacijas par prasibam, kas ir izvirzitas, lai varétu pretend@t uz valsts finans€juma sanemsSanu
prakses iekartosanai. Gimenes arsti izteica priekSlikumu izveidot vienotas vadlinijas par prakses
iekartosanu un registrésanu, kas butiski atvieglotu tiesiskaja reguléjuma definéto prasibu izpildi. Ka
atzina citi respondenti, NVD jau Sobrid nodroSina profesionalus ar $adu informaciju, tapat
informacija par iesniedzamajiem dokumentiem un registracijas kartibu ir pieejama VI majas lapa.
Neraugoties uz esosSo informacijas izplatiSanas praksi, petijjuma rezultati liecina, ka ir nepiecieSams
nodroSinat augstaku $is informacijas pieejamibu mérka grupas vidd, izmantojot arT citus informacijas
kanalus, piem&ram, profesionalas asociacijas un augstskolas.

3.2.a. logs. Informdcijas pieejamiba par gimenes arsta prakses registraciju

Diezgan sarezgiti ir isteniba. To, kas ir nepieciesSams, lai uzsaktu savu praksi, nav tik vienkarsi atrast to informaciju. Nav
nekur tas apkopots saprotami. Kaut kur viss ir pakartots, bet vienkarsa veida un atri pieejams nav. (jauns GA, Riga)

(..) ir parak daudz informdcijas, pie kuras iestades kad jaiet un kas jaiesniedz un kapéc (..). Mums nav izstastita ta
sistéma, kadi biitu dokumenti, kas ir vajadzigs, lai, pieméram, praksi uzsaktu. Isteniba man ta Joti skaidrs nav, tagad es
gribésu uzsakt savu praksi, ar ko tad man ir jasak? Un isti art nav nekur tadas ka vadlinijas, es nezinu, ka jasak ar to vai
to. (..) kaut ka no zila gaisa, es nezinu, kam ko prasit, ka veidot to praksi. Varbut tas ir griiti jaunajiem pilnigi no nulles
sakt, ja nav ne pacienti, ne cits kas, tu isti nesaproti, no kuras vietas, ar ko ir jasak. (jauns GA, regions)

NVD iedeva dokumentu sarakstu, kas man ir jaizdara, lai varu slégt ligumu. Man nebija daudz laika, lai to visu izdaritu,
bet es visu paspéju, un viss bija normali un kartiba. Es atnacu uz Veselibas inspekciju ar dokumentu sarakstu. Tur viss
bija skaidrs, kadi dokumenti ir jasavac. Un viss, tad es registréju savu praksi. (jauns GA, Riga)

Probléma: gimenes arsta darbibas vietas registréSana gadijumos, kad arsts praktizé dazadas
vietas dazadas specialitates.

Atsevisks jautajums, kas saistits ar gimenes arsta prakses registraciju, ir gadijumi, kad gimenes arsti,
kuriem ir vél citas specialitates, pienem vairakas vietas. Ka atzina kads no gimenes arstiem, vinam
nav saprotams, kapéc ir nepiecieSams registrét arstniecibas iestazu registra visas adreses, kuras vins$
pienem pacientus. Piem&ram, gimenes arstam ir registréta sava gimenes arsta prakse, bet ka
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dermatologs $is arsts reizi ménesi, balstoties uz savstarpgju ires ligumu, pienem pacientus cita
arstniecibas iestade, kas ir registréta arstniecibas iestazu registra ka cita arsta pamata prakses vieta.
P&c arsta domam, prasiba registrét visu savu pienemsanas vietu adreses arstniecibas iestazu registra
ir apgritinoSa un nav pamatota. TaCu pétijums rada, ka §1 probléma nerada biitisku administrativo
slogu. Gimenes arstam, tapat ka citam arstniecibas personam, kas ir registréjusas savas prakses
arstniecibas iestazu registra, ir pienakums sniegt registram informaciju par arstniecibas iestades (Saja
gadljuma - gimenes arsta prakses) patstavigo struktiirvienibu skaitu, juridisko adresi un faktisko
adresi, talruna un faksa numuru, elektroniska pasta adresi (08.03.2005. MK noteikumi Nr. 170, 5.7.
punkts). Veiktas analizes rezultata uzskatam, ka normativaja akta definéta prasiba ir pamatota.

3.2.b. logs. Arsta darbibas registréSana gadijumos, kad arsts praktizé daiadas vietas daiadas specialitates

Piemeram, es esmu art dermatologs péc specialitates. Un, ja mani kolege uzaicina sava prakse reizi ménest konsultet ka
dermatologam uz savstarpeja liguma par telpu iri uz vienu dienu, tad kapéc man ir jaregistre tas telpas, jo tas nav manas
telpas, un vina tur jau ir registréjusi tas ka savas telpas. Tas ir pilnigs absurds! Es Sodien tur esmu, bet pec pusgada
varu izdomat, ka man tas ir neizdevigi, un es vairak tur nebrauksu, bet man ir saraksts ar tam manam registretajam
vietam. Tas ir pilnigi nelogiski. Vajadzétu registrét to pamata vietu, kuru esi uzradijis VID. Kada starpiba, kur tu vel esi?
Ja tu strada vairakas vietdas un tev ar attiecigo iestadi ir ligums, vini jau tapat tev maksa naudu, par kuru tu VID
atskaities. Kade] ta vieta ir jaregistre? Tas ir absurdi. (GA, Riga)

3.3. Gimenes arstu prakSu mantoSana

P&tijuma tika apzinati gimenes arstu viedokli par priekslikumu par gimenes arstu prakSu mantoSanas
tiestbam. STs tiesibas paredzétu, ka gimenes arstu prakses var nodot tre$ajam personam, tas mantojot,
pardodot vai davinot. Gimenes arstu nostaja $aja jautdjuma nav viennozimiga — tika sniegti
argumenti gan par, gan pret $adu priekslikumu. Svarigi uzsvert, ka, analizjot gimenes arstu prakses
mantosanas priekSlikumu, ir janodala viedokli un argumenti, kas attiecas uz prakses materialo
vertibu nodosanu tresajai personai, un argumenti, kas ir saistiti ar gimenes arsta praks¢ registrétajiem
pacientiem.

3.3.1. ,,Par” argumenti

Pirma atbalstoSo argumentu grupa ir saistita ar finansialo aspektu. Proti, §1 argumenta aizstavji
uzsver, ka ir ieguldijusi lielus personigos finanSu Iidzeklus prakses vietas izveid€ un tehniska
aprikojuma sagadasana. Turklat ari NVD pieskirto finans€jumu Siem mérkiem arsti uztver ka savu
finans€jumu, kuru valsts viniem ir pieSkirusi, lai vini varétu ar to rikoties. Arstu izpratng vini var §o
naudu novirzit ka savam atalgojumam, ta prakses uzturésanai.

Otra argumentu grupa ir saistita ar gimenes arstu paaudZzu nomainas sekméSanu. Pastav viedoklis, ka
iesp&ja pardot savu praksi un tadgjadi uzlabot, stabilizét vai ilgtermina nodro$inat savu finansialo
stavokli iedroSinatu pensijas vecuma arstus partraukt savu profesionalo darbibu un dot iesp&ju stradat
jaunajiem gimenes arstiem. PaSreiz€ja pensionéSanas sistéma un pensiju apmérs liek daudziem
gimenes arstiem izskirties par labu stradasanai ari pensijas gados, nevis sanemt pensiju un nestradat.
Savukart jaunajiem gimenes arstiem nebiitu jasaskaras ar griittbam iekartot obligatajam prasibam
atbilstosu praksi. Tacu min€tie argumenti attiecas tikai uz prakses materialajam veértibam — telpam,
mebelém, aprikojumu, medicinas instrumentiem un iekartam. Fragmenti no intervijam ar gimenes
arstiem, kas atbalsta gimenes arstu prak$u mantoSanu un pardosanu, sk. 3.3.1.a. loga.
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3.3.1.a. logs. Gimenes arsta prakses mantoSana: ,par” argumenti

Tikai pozitivi. Es esmu Joti daudz ieguldijusi Saja prakse. Viss tas, ko Jiis redziet, es lielako daju esmu nopirkusi pilnigi
pa savu naudu. Tatad es esmu kaut ko liegusi savai majai, savai gimenei, sev, un es esmu ieguldijusi. Tad, sakiet, kapéc
man to vienkarsi vajadzétu kadam atdot? Ta ir mana nauda, tie ir mani lidzek]i. Nedomdju, ka es to gribétu kdadam
vienkarsi uzdavinat. (GA, regions)

Es domaju, ka ta butu loti laba prakse. Man ir savakts savs pacientu loks. Es to savu loku esmu kopusi un tiesam
cinijusies par vipiem, savstarpeja komunikacija. Man pensijas laiks ir péc diviem gadiem. Es ceru, ka es busu spéjiga
pastradat vel kadu gadu, bet, ja es péc tiem diviem gadiem aizeju pensija, kur viss Sitas paliek? Tas ir loti lielas
iestrades! Loti lielas! Un ja tas tagad viss izskist, jo mana vieta kam nakt uz sitienu?! Es stipri Saubos, vai biis kads, kas
gribés nakt te [pilséta, regions). Riga vel ir kaut kada dakteru gaiditaju rinda, bet, vai vins te gribés nakt [pilséta,
regions] ta ipasi, ta uz sitienu parpemt praksi. (..) pardodot So praksi, es varu uzlabot finansiali savas vecumdienas.
Prakses cena varétu bit puse no prakses gada iendkumiem. Ja valsts apmaksdatam jaunajam gimenes arstam ar
normaliem kredita nosacijumiem, vins varétu sakt uzreiz stradat pilnigi gatava praksé, es vipam visu nodotu, visu
paradu, visu pastastu, un vipu ievadu Saja prakse, es to pardodu, vip§ man samaksa naudinu. (pediatrs, regions)

Normali. Tas Joti atvieglotu visu organizaciju. Tas ir diezgan pozitivi. Tad varbiit jaunaki arsti atrak dabiutu sev darbu.
Tiem, kuri jau ir nogurusi un Saubds iet pensija tadu apsvérumu déj, tas viss notiktu daudz vieglak. (jauns GA, Riga)

(..) ja ir jasak no pirma krésla, tad tas nav [oti viegli un loti ilgu laiku tev ir jaiegulda sava nauda savas prakses
veidoSand. Ja prakses biitu pardodamas vai mantojamas, tas atvieglotu, jo tad kdadam arstam nevajadzétu sakt no pirma
kresla. Tikai ir japardoma kartibas principi, ka to mantoSanu vai pardosanu var organizet. (jauns GA, Riga)

Tas vairak ir saistits ar vecajiem gimenes arstiem, kuri taisas iet pensija. Es esmu rundjusi ar saviem kolégiem un es to
atbalstu. Tad ir mazak problemas ar prakSu parnemSanam un pacientu talako nodoSanu. Es atbalstu. (GA, Riga,
maksas)

Ja nebiis iespéja praksi pardot, tad més netiksim val@ no pensija esosiem dakteriem. (GA, regions)

Praksé ta biitu [oti laba iespéja — ipasi jauniem arstiem beidzot tikt pie savas prakses. Jo ir Joti daudzi arsti, kas varbiit
ir nogurusi, kas, es neko nesaku kolegiem, katrs — es nezinu, lidz cik gadiem es stradasu. Bet, pieméram, 70-73-75 gadi
dakterim, vini strada un vini nedod to vietu jaunajiem arstiem. Rezultata jaunie arsti brauc prom vai parkvalificéjas vai
td talak. Ja biitu $7 iespéja pirkt, tad es domdju, ka valsts varétu dot kaut kddus kreditus vai bankas labprat dotu, jo tas ir
tas garantéts ieguldijums. Un arsti biitu motivéti un vecaki arsti biitu motivéti varbiit aiziet laicigi, jauniem arstiem biitu
iespéja sakt stradat. (jauns GA, regions)

Gimenes arsti, kas atbalsta priekslikumu par prakSu mantoSanu, uzskata, ka §ada kartiba lautu ari
sakartot jautdjumu par pacientu piesaisti konkrétam arstam (sk. 3.3.1.b. logu). Atbilstosi Sai viedoklu
grupai arstam ir svarigi, ka, izv€loties arstu, kam pardot vai nodot mantojuma savu praksi, vin$
vienlaikus izv€las arT cilvéku, kuram ir gatavs uztic€t savus pacientus. Loti svarigs Siem arstiem ir
jautajums par to, kas izv€las arstu, kuram tiek nodota prakse kopa ar pacientiem. P&c gimenes arstu
domam, mantotaju nedrikst izraudzities cita persona vai institiicija (piem&ram, NVD), tai ir jabit
paSa arsta izv€lei. Gimenes arstam, kas nodod savu praksi, ir jauznemas atbildiba par prakses
parp@méja kandidatiiras izvertesanu. Savukart tiesiskaja reguléjuma butu skaidri jadefing prasibas,
kadam jaatbilst arstniecibas personai, kas manto vai pérk gimenes arsta praksi, ja ar to tiek saprasta
ar1 pacientu parregistracija, ne tikai mantisko vértibu nodosana. Gimenes arsti intervijas min&ja ari
vairakus ieteikumus, ka $o jautajumu var€tu risinat. Proti, pacientu parregistracija ir viens no
galvenajiem gimenes arstu prakSu mantoSanas priekslikuma pretargumentiem (sk. 3.3.2. sadalu).

3.3.1.b. logs. Gimenes arsta prakses mantoSana: pacientu jautajums

Ja es samekletu piemérotu kandidatiiru, kas varétu pilnvertigi stradat ar maniem pacientiem, tad kapéc ne? Nevis, ka
kads man atsititu un pateiktu, ka vins te stradas mana vieta, bet es pati izvertetu. Katram uzticéties nevar. Pardot ir tikai
normali. Ja es pardodu cilvékam, kuram es uzticos, kuram es varu uzticet pacientus, kas mani ir izvélejusies, tad, es
uzskatu, ka tas biitu tikai normali, ja likumdosana tas biitu sakartots. Tas jau nav sakartots. (GA, regions)

Kapéc gan né? (..) Pirmkart, man ka arstam ir diezgan svarigi, kur tie mani pacienti paliek. (..) Ja es izdomatu pamest
So valsti vai ar mani kaut kas notiktu, man biitu svarigi, pie ka pacienti turpina arstéties. (GA, Riga, maksas)
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Dakterim ir jalauj izveleties arstu, kas naks vina vietda. Ja vins nevar to izdarit vai atrast, tad vins var liigt palidzibu art
NVD. (GA, Riga, maksas)

To varétu darit, jo daudzi arsti biitu ieintereséti pardot savas prakses, bet juridiski nevar pardot pacientus. Var pardot
aprikojumu, statusu, vietu, bet ko darit ar pacientiem? Ta ir [oti sarezgita lieta. Teikt, ka viennozimigi vajadzetu pirkt un
pardot prakses, ir diezgan parsteidzigi. (..) Vai Sads gajiens ir pienemams sabiedribai, pacientiem? Par to vajadzétu
veikt aptaujas, vai pasi pacienti tam piekrit. Varbiit, ka var veidot ta, ka jaunais arsts, nopérkot sSo praksi, ar katru
pacientu no jauna tiekas un sledz ligumu. Viens otrs pacients jau vipu nepazis. Ta ir zinama problema. Ja cilvéks grib iet
pensija, (..), vini diezgan daudzi labprat pardotu So praksi, tomér ne ipasi iedzifinoties, ko par to teiks pacienti, jo tas art
nav arsta uzdevums. Meés ka arsti neapstridam otra arsta kvalifikaciju. Mums nav tadu tiesibu. Savukart izvértét
attiecibas, kadas varéetu veidoties starp vina pacientiem un jauno arstu, nav reali. To nevar izvértét. Ta ir visgritaka
lieta, jo tas ir Joti intimas attiectbas daudzos jautd@jumos. (profesionala asociacija)

3.3.2. ,,Pret” argumenti

Kritiskie argumenti pret gimenes arstu prakSu mantoSanu pamatd ir saistiti ar pacientu
parregistraciju, kas arstu verte¢juma ir ari &tikas jautajums. Galvenais iebildums §is nostajas
piekritéjiem ir pacientu ,,pardoSana”. Pirmkart, likuma ,Par prakses arstiem” (24.04.1997.) arsta
prakse ir definéta ka ,,ipasSi iekartota darba vieta, kur prakses arsts veic arstniecibas darbibu” (1.panta
tre$a dala). Tatad, izvertgjot prakses mantoSanas iesp€jas, runa ir par arsta darba vietas mantiskajam
vertibam, nevis pacientiem. Otrkart, jau Sobrid pastav kartiba, kada pacienti tick atregistréti no viena
gimenes arsta un parregistréti pie cita. Saskana ar spéka esoso tiesisko regulgjumu gadijumos, kad
arsts partrauc savu darbibu un ligumattiecibas ar NVD, t.sk. arsta naves gadijuma, pacienti tiek
informéti par iesp&ju parregistréties pie NVD noteikta arsta vai jebkura cita gimenes arsta, kuram ir
ligums ar NVD un kas praktize attiecigaja teritorija. Ja pacients seSu méneSu laika pats neizvélas sev
jaunu gimenes arstu un nenokarto parregistraciju, vin$ tiek automatiski parregistréts pie NVD
izveleta gimenes arsta. Lidz ar to profesionalu un tiesibu specialistu vida batu jadiskuté par kartibu,
kada notiek masveida pacientu parregistracija, ja tiek partrauktas gimenes arsta un NVD
ligumattiecibas, jo So kartibu var attiecinat arT uz gadijumiem, kad prakses tiek nodotas mantojuma,
davinatas vai pardotas, vienlaikus partraucot ari ligumattiecibas ar NVD. Kaut ar1 Sis jautajums
netika padzilinati pétits, pétijums paradija, ka tas nav lidz galam sakartots, jo vairakos gadijumos ir
bijusas administrativas un &tiskas problémas ar pacientu parregistraciju (sk. 3.3.2. logu).

Vairakas intervijas arsti, kuriem ir Iigums ar NVD un kas sanem lidzeklus prakses darbibas
nodroSinasanai no NVD, neuztver savu praksi ka privatu uznpémumu, ar kuru vini varétu brivi
rikoties péc saviem ieskatiem, t.sk. nodot mantojuma, davinat vai pardot nekustamo mantu, kas
atrodas praks€ un kas netieck nomata no citas fiziskas vai juridiskas personas. P&c biitibas tas ir vél
viens pretarguments gimenes arstu prakses manto$anai — nevar mantot, pardot vai cita veida nodot
treSajai personai mantu, kura valsts ir ieguldijusi savus lidzeklus, pieskirot finans€jumu prakses
iekartoSanai un uzturésanai.

3.3.2. logs. Gimenes arsta prakses mantoSana: ,,pret” argumenti

Stulbi. Tad korupcijai paveras iespéjas. Ka var pardot? Kurs vairak maksas, tam pardosu? Man tas neiet kopa. Man
sandca bit Sai poliklinika, kad tikko bija nomiris viens gimenes arsts, kuru es aizvietoju, bet tad vel viens gimenes arsts
nomira. Tie pacienti it kd palika bez arsta, bet bija gimenes arsti, kas vienkarsi néma un parrakstija pie sevis — vienkarsi
graba to pacientu skaitu. Rezidenti, kas straddja zem gimenes arsta, néma tos bez arsta palikusos pacientus, bet, kuri
bija piekerusies Sai poliklinikai. Vini vienkarsi brutali vinus parrakstija pie sevis ar domu, ka tad, kad pabeigs
rezidentiiru, tad tai gimenes arstei, pie kuras vipi biis, bis kadi 4000 pacientu, kurus vini sadalts uz pusém. Vini jau
nodrosindja sev pacientu skaitu, kad bits beigusi rezidentiiru, bet tas nav godigi. Ja tai mantoSanai nebiitu zemiidens
akmenu, ka dabii tos pacientus, tad varbiit ir OK, bet es saskaros ar §im lietam. Isteniba ir jabit ta, ka pacientam ir
briva izvele, pie ka iet. Ja patiks tas rezidents, tad art turpinds iet pie ta pasa. Bet pardot ar visiem pacientiem! Kaut gan
pacientus jau var pardot, bet vini péc tam var aiziet. Nezinu. Neesmu par to dzili domdajusi. (jauns GA, Riga)

Atkal més atgrieZamies pie jautajuma - kas ir gimenes arsta prakse? Tie ir tie 2000 pacienti. Es nevaru pardot pacientus,
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vai ne? Es varu pardot galdu, es varu pardot kuseti. Ja tam pacientam nepatiks, (..) vins aizies. Katra gadijuma, kada
jega man pirkt ir? (..) Es esmu ar mieru ieguldit vairak, panemt aiznémumu, lai varu nopirkt labaku aparatiru. (GA,
regions)

Es domaju, ka diez vai tas ir normali, jo tas ir ari valsts nodrosinats pakalpojums pacientiem. Nav ipasi laba ideja. (GA,
Riga)

Vispirms vajadzétu sakartot valsts un privatas medicinas attiectbas ka tadas, un tad varétu sakt runat par praksu
pardosanu. Ja ta ir mana privata prakse, tad tur jau nav problému — to es varu pardot, bet, ka tas izskatisies, ka es
cilvékus pardodu, kas ir mana prakse!? Ir valstis, kurds ta tas notiek no seniem laikiem, bet man ir griiti to iedomaties,
kd tas reali bitu pie Sis visnotal nesakartotdas kopejas sistemas un pie ta, ka likumdosana tiek mainita ik péc tris
ménesiem. Tas ir stipri juridisks jautajums. (GA, regions)

3.4. FeldSerpunktu registracija un veselibas apriipes pakalpojumu pieejamiba
Latvijas lauku teritorijas

Uz feldSerpunktiem un to registraciju arstniecibas iestazu registra attiecas visas tas pasas prasibas,
kas uz gimenes arstu praksém. P&étijuma aptvertie feldSerpunkti (kopa 37 punkti visa Latvija) ir
registréti arstniecibas iestazu registra laika, kad tas tika izveidots. Visi feldSerpunkti péc savas
ipasuma formas ir pasvaldibas iestades. Tapéc ar feldSerpunktu registraciju arstniecibas iestazu
registra veic paSvaldiba. Ta ka registracijas vajadzibam bija nepiecieSama ari sertifikacija, tad
lielakas griitibas feldSerpunktiem ir bijuSas tiesi ar sertifikacijas prasibu izpildi (sk. 4. starpzinojuma
dalu).

FeldSerpunktu registracijas konteksta pétijuma ir izveértéta So arstniecibas iestazu loma veselibas
apripes pakalpojumu pieejamibas nodros§inaSana un to darbibas sociala nozime Latvijas lauku
teritorijas. Veselibas apriipes organizé€Sanas un finansé€Sanas kartiba paredz — lai pagasta atvertu
feldserpunktu, attalumam Iidz tuvakajai gimenes arsta prakses vietai jabut lielakam par 10
kilometriem vai ta apkalpes zona jabiit deklarétiem ne mazak ka 500 iedzivotajiem (19.12.2006. MK
noteikumi Nr. 1046, 74. punkts). Ja, neraugoties uz Siem nosacijumiem, pasSvaldiba uzskata, ka
feldSerpunktam ir jabut, ta drikst atvert arstniecibas iestadi, tacu tad ta nesanem valsts finansgjumu
nedz uzturéSanas izdevumiem, nedz sniegtajiem primaras veselibas apriipes pakalpojumiem. No 161
feldSerpunkta Iigums ar NVD Latvija ir tikai 68 arstniecibas iestadém. Daudzviet feldSerpunktu
pastavéSana un veselibas apriipes pakalpojumu pieejamiba Latvijas lauku iedzivotajiem ir atkariga
tikai no pasvaldibas finansu iesp&jam un socialas atbildibas. Tacu arT tajos gadijumos, kad pasvaldiba
sanem finans€jumu no valsts, stajoties ligumattiecibas ar NVD par veselibas apriipes pakalpojumu
sniegSanu, tas nesedz visas nepiecieSamas izmaksas punkta uzturéSanai un feldSera atalgojuma
nodro$inasanai.

Izvertgjot feldSerpunktu darbibu praks€, var secinat, ka tie ir loti vajadzigi gan no pirmas palidzibas
sniegSanas viedokla, gan no primaras veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanas pec iesp€jas tuvak
iedzivotaju dzives vietai viedokla, gan sociala viedokla. Turklat feldSerpunkti veic nozimigu
profilaktisko darbu (sekojot Iidzi vakcinacijas kalendaram, katra pacienta individuali noteiktajam
dazadu specialistu profilaktiskajam parbaudém, veicot skolas vecuma bérnu profilaktiskas apskates
u.c.), ko vareétu vel paplaSinat, izmantojot feldSerpunktu aprikojumu un organizgjot dazadu
specialistu profilaktiskas apskates $ajas lauku arstniecibas iestadés. Tas ir Tpasi svarigi sarezgitajos
sociali ekonomiskajos apstaklos, kad laukos ir augsts bezdarba limenis, attiecigi zemi ienakumi,
problémas ar sabiedriska transporta infrastruktiru. Kaut ar1 visas minétas arsta paligu funkcijas
(pamatuzdevumi) ir jau definétas 19.12.2006. MK noteikumu Nr. 1046, 15. pielikuma, $o noteikumu
74. punkts ierobezo feldSerpunktu atvérSanu un darbibu gadijumos, ja pasvaldiba nevar atvélet tiem
nepiecieSamos finanSu resursus, nodrosSinot ne tikai punktu saimnieciskas uzturSanas izmaksas,
apmaksajot feldSera sniegtos veselibas apriipes pakalpojumus, bet arT ievérojot un nodroSinot visas
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obligatas prasibas, kas ir izvirzitas arstniecibas iestadém. Taja pasa laika ne feldSeri, ne gimenes arsti
nevélas, lai vinu sadarbiba bitu finansiali atkariga, jo daudzkart veidojas konflikti starp gimenes
arstiem un arsta paligiem par valsts pieskirta finans€juma sadali (sk. 4.3.1. sadalu par feldSerpunktu
finans€Sanas nosacijumiem un 8.3. nodalu par feldSeru atalgojumu).

3.4.a. logs. FeldSerpunktu nozime veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibas nodroSinasana Latvijas
laukos

(..) vienu bridi feldseru punkti nebija vélami, vienu bridi vipi vispar bija nekas, kad saka veidoties gimenes arsta ita te
institiicija, vardu sakot, ari gimenes arsti pretigi skatijas, ka més viniem atsaucam darbu vai kaut ko tamlidzigu, jo
laukos tomer Joti ilgi bija tada tradicija — feldSeritis laukos, pie ta visu varéja nokdartot. Bet gimenes arsts bija
ieintereseéts savakt cilvécinus, lai pie viniem iet, ne pie mums. Sakard ar to pirmais — klinikas lapas nesniedzam, slimibas
lapas nedrikstejam rakstit, ipasas receptes nedrikstejam rakstit, tas bija ka oficiali vai neoficiali, bet bija aizliegts. Nu,
vini gribéja, lai iet visa publika tur. Tad, kad viniem tapa par griitu, tad més tagad sakam atdzimt. FeldSerpunkti. (..) ta
bija lieldaka klida, ko varéja izdarit. Jo, lai vai ka gimenes arsts labi stradatu, vin§ nav kontakta ar to nabaga tautu,
kuri dzivo tepat, un es starp viniem. Tagad izveidojas tda, ka vinam vajag miega zaliti, kur sivénmadte nospragusi, vinam
tur vajag vienas piecas dienas pagulét, es vinam nevaru uzrakstit, jabrauc pie gimenes arsta. Vai tas biitu ta isti riktigi?
(NVD finanséts FP)

Saka jau, ka ar laiku vispar slégs Sos punktus. Tas iedzivotajiem biis Joti slikti. Ja man arsts nepiemaksatu un es stradatu
tikai divas dienas, tad tas ari iedzivotajiem biitu slikti, jo, pieméram, ja ir radikulits, cilvekam ir Cetrreiz nedéla regulari
Jjaiet uz injekcijam. Divreiz nedéla tas ir pavisam maz. Ja kadam ir antibiotikas nozimétas, tad to vispar vajag katru
dienu vena vai muskuli spricet, jo slimnica gulét art ir dargi cilvekiem. Ne jau visiem ir nauda. Vispar pie mums
daudziem ir tricigo izzinas. Bez medicinas biis griiti vienkarSajiem iedzivotajiem. Kadu laiku veél feldserpunkti ir
vajadzigi. Es saprotu, ka iedzivotaju kjist mazak laukos un pilsétas ari, jo mirst vairak, neka dzimst. (NVD finanséts FP)

Vispar jau es domdju, ka prieks tiem laukiem vajag tos feldSerpunktus, jo tas cilvékiem tieSam sarezgis dzivi. Loti pie tam
vel. (..) lai mums tas funkcijas, ja salidzina, ka kadreiz, ir mazakas. (..) Skola man atrodas turpat blakus. Uz
profapskatém es vipus visus pasaucu, nosveru, noméru, acis parbaudu. ledodu lapu vinam katram un stitu pie gimenes
arsta ar to profapskati. Tie, kas ir Seit pie dakteres rakstiti, skolai ir autobuss vinus te pa divi lagi sasédindaja un atveda
Seit, un tad daktere vinus apskatijas. (..) paréjie, teiksu ta, kam ir gimenes dakteri [tuvaka pilséta), (..) [oti mazs procents
ir tas, kas man atnak atpakal ar tam lapam. Vini vienkarsi neatbrauc, neiziet. Tapéc es vinus vismaz nosveru, nomeéru,
acis, lai vismaz kaut kas man paliek. (pasvaldibas finanséts FP)

Ir ieteicams nodro$inat finanséjumu feldSerpunktu darbibai, izskatot divus iesp&amos risindjumus un
to TstenoSanas ieguvumus un riskus. Pirmais risinajums ir veidot feldSerpunktus ka neatkarigu
primaras veselibas apripes pakalpojumu pieejamibas nodroSinasanas apakSsisttmu, un otrais
risinajums — integrét feldSerpunktus primaras veselibas apripes sist€ma, nosakot, ka visiem
feldSeriem Iigumattiecibu veida jabut piesaistitiem vinu darbibas teritorija dzivojoSo pacientu
gimenes arstam(iem). Pirma risinajuma istenoSana paredz valsts finans€juma pieskirSanu (atlaujot
paSvaldibam slégt ligumu ar NVD par valsts apmaksatajiem veselibas apriipes pakalpojumiem)
visiem feldSerpunktiem neatkarigi no to attaluma lidz tuvakajai gimenes arsta praksei. No vienas
puses, $ada pieeja palielinatu kopgjo valsts finans€jumu feldSerpunktu uzturésanai un feldSeru darba
atalgojumam (aptuveni par 200 000 LVL gada), bet, no otras puses, tas biitu loti liels ieguldijums
ripé€s par sabiedribas veselibu, veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibas nodrosinasana, tas lautu
samazinat ielaistu slimibu un hronisko slimibu arstéSanas izdevumus, ka arT neatlickamas palidzibas
dienesta un stacionaru darbibas apjomu. Otra risindgjuma istenoSana paredz visu feldSerpunktu
piesaisti gimenes arstiem, to darbibas finans€$anu nodroSinot caur gimenes arstu finans€jumu
(prakses uzturé$anai un gimenes arsta algota personila izmaksam). Sis risindjums rada risku, ka
feldSerpunktu darbibas uzturé$ana ir atkariga no gimenes arsta lémuma. Savukart gimenes arstu
pieredze liecina, ka nepiecieSams mainit nosacijumus, kados vini var pienemt darba otro masu, kas
Sobrid ir viens no SkérSliem, kapéc gimenes arsti médz izvairities slégt ligumus ar feldSerpunktos
stradajoSiem arstu paligiem (feldSeriem).

Izvertgjot feldSeru vecuma struktiiru, secinams, ka lielaka dala arsta paligu ir pirmspensijas vai jau
pensijas vecuma. Nemot véra arsta paligu vid€ja atalgojuma apméru un dzives apstaklus laukos,
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kopg&jo sociali ekonomisko situaciju, socialo klimatu, transporta infrastruktiras ierobezojumus,
pastav pamatots risks, ka nebiis kas parnem un turpina So feldSeru darbu (sk. 3.4.b. logu).

3.4.b. logs. FeldSeru novecoSana ka nozimigs feldSerpunktu darbibas riska faktors

Kad es aiziesu pensija, tad tas biis dzivibas un naves jautdjums par to, kurs te naks par tadu algu uz laukiem stradat?
Aizvérsies iestdde vispar un bis krahs. Un viss! Ta jau mirst cilveki, jo nav pieejami arsti. [Regiona centrs] ir tikai 50
kilometri no Sejienes. Aizvediet tagad slimnieku uz turieni! Un griezas jau tad, kad tiesam vajag palidzibu. Tas ir
briesmigi, protams. (NVD finanséts FP)

Man ir 62 gadi un es eju projam. 40 gadu stazs. Mani neviens nedzen prom, es vienkarsi eju projam veselibas apstakju
dé] (..). Es vel mekleju [aizvietotaju]. Visiem pajautdju, piedavaju. (..) no septembra saksies nodarbibas medicinas skola,
diezgan laba medicinas skola (..). Es gribu iet pie macibu dalas vaditajas un vienkarsi parunat, varbit te kads art
sagribes. (..) Darbs nav parslogots, varbut ziema ir gritak, bet tagad ir brivak. Lai iet kads no jauniesiem. Daudzi tacu
strada vairakas darba vietdas — kads neatliekamaja palidziba, kads vél klat naktis slimnicas piestrada. Ir ta, ka viens
feldseris apkalpo divus feldSerpunktus. Es jautaju pazinam, varbit ir kads bez darba. Es nezinu, kurs te biis, bet gribétos,
lai kads te bitu. Te ir skola, bérnudarzs un Joti daudz pensionaru, invalidi. (pasvaldibas finanséts FP)

(..) diezin vai mums laukos biis iespéjams atrast aizvietotdju, jo més parsvard musu rajond straddjam visi jau pensijas
gados, gandriz vai visi, un, ja més aiziesim projam, ta veca blice, tad vispar nezinu, vai biis kas strada feldserpunktos.
(pasvaldibas finanséts FP)

Lai nodroSinatu feldSerpunktu darbibas péctecibu, nepiecieSams izstradat stratégiju un kartibu, ka
nakotné piesaistit gan feldSerus, gan gimenes arstus lauku arstniecibas iestadém. Pirmkart, ir
nepiecieSams stabils feldSerpunktu uztur€Sanas Iidzfinans€jums no valsts. Otrkart, ir jaizverte
priekslikums veidot jauno gimenes arstu prakses vietas feldSerpunktos, kuros stradajosie arsta paligi
dodas pensija vai citu iemeslu dél partrauc savu profesionalo darbibu, piedavajot §is vietas gimenes
arstu gaidiSanas rinda esoSajiem arstiem. Jaunajiem gimenes arstiem tas atvieglotu prakses
iekartosanu, jo gan gimenes arstu praksém, gan feldSerpunktiem ir vienotas obligatas prasibas ka
arstniecibas iestadém. V&l viens risinajums ir noteikt ka obligatu prasibu jaunajiem gimenes arstiem
vai arsta paligiem, kas ir ieguvusi valsts finans€tu izglitibu, praktizé€t noteiktu laika periodu,
piem&ram, tris lidz piecus gadus, kada no Latvijas feldSerpunktiem ar tiestbam péc tam turpinat
darbu $aja vieta. Sada pieeja lautu nodro§inat valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu
pieejamibu pagastos, kur trikst nepiecieSamo cilveékresursu — atbilstoSas kvalifikacijas veselibas
apriipes darbinieku. Problematisks paliek jautajums par $adu uz feldSerpunktu materiali tehniskas
bazes jaunizveidotu gimenes arstu praksu pacientu loka izveidosanu, jo visiem lauku iedzivotajiem
jau ir savs gimenes arsts, savukart, organizéta parregistracija ir pretruna ar gimenes arsta brivas
izveles principu. Ta ka pastav vairakas risinajumu alternativas un ir iesp&jams tos integrét ar citu
problému risindjumiem (pieméram, gimenes arstu gaidiSanas rindas paatrinaSanu), ir ieteicams
izveidot starpinstitucionalu darba grupu, kuras uzdevums ir izstradat feldSerpunktu atbalsta un
veselibas apriipes personala piesaistes programmu feldSerpunktos.

3.5. Sekundaras veselibas apriipes iestades registréSana un atbilstibas
novertejums

Vairums aptaujato sekundaras apriipes pakalpojumu sniedz&ji registréjusies arstniecibas iestazu
registra ir sen — laika, kad registrs tika izveidots, tapéc arstniecibas iestazu registracijas procediru
koment&t nesp€j. Tie respondenti, kuri pédéjo divu gadu laika bija registréjusi arsta praksi vai
arstniecibas iestadi (t.sk. jaunu iestades struktiirvienibu) registra, uzskatija, ka procediira ir vienkarsa.
Tomer, ta ka pedejo gadu laika ir notikuSas butiskas izmainas arstu prakSu un arstniecibas iestazu
registracija un atbilstibas noveért&juma, visi sekundaras veselibas apripes pakalpojumu sniedzgji
komentgja, ka vini verté §1 briza registracijas kartibu, kadi ir ieguvumi un riski, arstniecibas iestazu
atbilstibas novertejumu aizstajot ar pazinojumu par atbilstibu 20.01.2009. MK noteikumi Nr. 60
,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktirvienibam”.
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Probléma: griitibas atrast aktualo informaciju, kadi dokumenti un procediiras jaiziet, lai
registrétu jaunu arsta praksi.

Lidzigi ka jaunie gimenes arsti, ari arsti specialisti, kuri registréjusi praksi peédéjo divu gadu laika,
norada, ka vislielakas grutibas vigiem ir sagadajusas griitibas atrast informaciju, kadi ir prakses
registracijas soli un uz kuram iestadém jadodas, lai registrétu praksi. Sis griitibas saistitas ari ar
dazadu institiiciju majas lapas atrodamas informacijas savstarp&jo noskirtibu, proti, Valsts ieneémumu
dienesta (VID) majas lapa iesp€jams iegiit tikai to informacijas dalu, kas saistita ar vienu no prakses
dibinasanas soliem — arsta registraciju par saimnieciskas darbibas veicgju, tacu nav noradita papildu
informacija par nepiecieSamibu registréties arstniecibas iestazu registra. Savukart VI majas lapa
atrodama informacija nevies skaidribu par prakses registracijas solu secigumu. Ta rezultata jaunie
specialisti ir spiesti iztaujat savus kolégus, atkartoti vérsties VID, lai noskaidrotu sev nepiecieSamo
informaciju. Lai risinatu So situaciju, ieteicams uzlabot pieejamo informaciju VI (vienkarSot,
aprakstit lietotajam draudziga forma) un ievietot parskatamu informaciju LAB majas lapa saistiba ar
prakses registracijas jautajumiem.

Problema: informacijas trikums par apliecinajuma par kabineta atbilstibas 20.01.2009. MK
noteikumi Nr. 60 jégu, it seviSki gadijumos, kad kabinets ar pilnu aprikojumu tiek 1réts no cita
arstniecibas pakalpojumu sniedzeja.

Arsti specialisti, kuri registréjusi praksi pedéjo divu gadu laika, atzist, ka viniem nav bijusi skaidra
apliecinajuma par kabineta atbilstibas 20.01.2009. MK noteikumi Nr. 60 jéga gadijumos, kad
kabinets ar pilnu aprikojumu tiek Tréts no cita arstniecibas pakalpojumu sniedzgja. ST jauno
specialistu dala uzskata, ka atbilstibu par kabineta aprikojumu ir jauznemas izirétajam. Nemot véra,
ka katrai arsta prakses amatpersonai ir jauznemas atbildiba par savu darba vidi, VI, registréjot arsta
praksi un piegemot apliecindjumus, nepiecieSams informét jaunos arstus par procediiras nozimi,
atbildigo personu un iesp&jamo talako risinajumu. Lai gan VI norada, ka informativs buklets,
registréjot arstniecibas iestadi, tiek izsniegts atbildigajai personai, arstu pieredz liecina, ka Sadam
bukletam jabiit pieejamam pirms arstniecibas iestades registracijas. Tadgjadi nepiecieSams meklét
risinagjumus, ka informaciju par arstniecibas iestades registraciju nodot icinteresétajam pusém péc
iesp&jas agraka iestades dibinaSanas stadija. Viens risinajums butu $adu izskaidrojoSo materialu
(bukletu) izplatiSana sadarbiba ar profesionalajam biedribam, iesp€jams, arstiem kartojot
sertifikaciju, lai informacija saistiba ar prakSu registraciju un tas atbilsttbu normativajam
regulé§jumam arstiem ir pieejama darbibas uzsakSanas sakumposma. Otrs risindgjums varétu biit
bukletu izplatisana sadarbiba ar VID un attiecigas informacijas ievietoSana ari VID majas lapa, jo
pirmais arstniecibas kontakts vairumam arstniecibas personu ir ar VID. Turklat ir jaladz VID
aktualizét iestades majas lapa icklauto informaciju, kadi dokumenti ir jaiesniedz, registréjoties par
saimnieciskas darbibas veicgju (t.i., registréjot arsta praksi), jo Sobrid taja paradas novecojusi
informacija (pieméram, norade, ka jaiesniedz arsta prakses registracijas aplieciba, kuru izsniegusi
LAB).

Obligata arstniecibas iestaZzu atbilstibas noveért€§juma aizstaSana ar pazigojumu par atbilstibu
20.01.2009. MK noteikumi Nr. 60 ,,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to
struktiirvienibam” sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgji saskata gan ieguvumus, gan
zaud€jumus. Vienlaikus arstniecibas iestades norada, ka, kaut arT administrativais slogs un prasibas
arstniecibas iestadém 2009. gada sakuma tika bitiski samazinatas, tas atkal pakapeniski tiek
paaugstinatas, piem&ram, mainot prasibas atseviskam stacionaro pakalpojumu sniedz&ju nodalam,
ievieSot prasibu ieviest kvalitates vadibas sisteémas, veidojot atseviSsku arstniecibas iestazu sarakstu,
kuras tiesigas sniegt pakalpojumus medicinas tiirisma ietvaros u.tml. Arstniecibas iestades uzskata,
ka biitisku slogu personalam rada tieSi normativa reguléjuma biezas izmainas, ka arT nepietickamais
finans€jums, kas ierobezo iespgjas izpildit normativa regul&juma izvirzitas prasibas.
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3.5.a. logs. Jaunas arsta prakses un arstniecibas iestades registracijas procediiras vertejums un iespéjamo
problemu piemeri

Lai nodibinatu praksi, neko daudz jau nevajag. Ir tikai ires ligums. Tas art viss. Loti vienkarsi Sobrid ir nodibinat.
Agrak bija stipri gratak. Tur bija jaiziet prakses sertifikacija, bet tas viss tagad ir atcelts. (arsts specialists, regions)

Agrak jau bija ar milzigam papira kaudzém jabrauc uz Lavendela kantori [Veselibas statistikas un medicinas
tehnologiju valsts agentiru]. Tagad atbrauc Veselibas inspekcijas parstavis pie kartejas parbaudes un redz jaunos
kabinetus, kas ir iekartoti, un vai tie atbilst pilniba prasibam. Tas ir pozitivi. Ar registraciju nekadu aizkersanos nav.
(stacionars, Riga)

Man bija sarezgiti tapéc, ka nevaréju atrast informdciju, tas ir, ja es gribu atvért individualo darbitbu — kas man tam ir
vajadzigs? Es nevaréju atrast nekadu avotu, kur biitu viss detalizéti aprakstits, ka vajag iznemt, registrét, pec tam vajag
iet uz nodokju dienestu. Es paprasiju vienam kolégim, kurs ar to nodarbojas, vins pateica, ka es to dariju desmit gadus
atpakal, es jau pusi neatceros...aizeju pie cita, pamekléju, aizeju uz nodokju dienestu, tur atbild, ka vajag to, to un fto,
tadus dokumentus. Plus ir griiti, jo, ja kaut ka nav, atkal jabrauc uz Rigu kaut ko iznemt. Vairakas reizes zvanijam, lai
noskaidrotu, kadi dokumenti nepieciesami. Tapeéc, ka, ja kaut ko aizmirsisi, ir griti. Tas, ka nav nekada avota, kur
uzreiz viss uzrakstits. Varbiit es nemaku atrast. (zobarstniecibas pakalpojumu sniedzgjs, regions)

Zvaniju, man pateica, kadus dokumentus man vajag. Neko neaizmirsu, viss pagaja [oti labi. Vienigais, ko es nezindju,
man peéc tam iedeva veidlapu. Man teica to aizpildit, ka tas bus apstiprindjums tam, ka kabinets atbilst Ministru
kabineta noteikumiem. Man it ka visu paskaidroja, bet ka vienmér péc tam saka, ka jaraksta sertifikata numuru, tad veél
kaut kadu kodu. Kaut ko es sajaucu vietam, kaut ko pierakstija ne ta kd vajag, aizsitiju internetd, man atbildeja, ka tur
kaut kas nav pareizi. Nacas otru reizi nositit. Labi, ka nevajadzéja braukt. (..) Es nedaudz nesapratu...man iedeva
veidlapu, saistiba ar kabinetu...es to parakstiju, bet neviens neparbauda [atbilstibu]. Ja atnaktu komisija, kas
parbaudis... es parakstiju un ta izradijas formalitate tapéc, ka nav nekada parbauditaja, kas atnaktu un parbauditu, ka
kabinets [tieSam)] atbilst, ka tur ir viss pirmajai palidzibai... Kabinets ir sertificéts tam, kas to iziré, viss ir...bet sanak
tada formalitate. Tas ir cita arsta kabinets, un es esmu ka irnieks. Es ireju gatavu kabinetu. Més pamazam iepérkam
materialus, bet ta kabinets un viss aprikojums — tur jau viss ir. Es it kd apstiprinu, bet taja pasa bridi tas jau viss
apstiprindts pie §i cilvéka, kas iziré kabinetu. (zobarstniecibas pakalpojumu sniedzgjs, regions)

Ka ieguvumus, aizstajot arstniecibas iestazu atbilstibas noveért€§jumu ar pazinojumu, sekundaras
veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgji redz atbildibas skaidru deleg&jumu iestades vaditajam, kur§
ir atbildigs, ka iestade vienmer atbilst normativa reguléjuma prasibam, ka arT izmaksu samazinajumu,
jo ieprieks, neskatoties uz to, ka atbilstibas noveért€§jumu veica valsts iestade, par to bija jamaksa
nodeva.

Ka zaud@jumus sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&ji noradija, ka Sobrid vairs nav
mehanisma, ka parbaudit, ka arstniecibas iestade sp&j sniegt attiecigos pakalpojumus. Pieméram, ja
ieprieks, veicot atbilstibas novertejumu, tika analiz€ts, vai arstniecibas iestadei ir visi materiali
tehniskie un cilvéku resursi noteiktu funkciju veikSanai, tad tagad iestade deklarg, ka veiks noteiktas
funkcijas bez tas riciba esoSiem resursiem, tos nepiecieSamibas gadijuma 1réjot no citiem
pakalpojumu sniedz€jiem, t.i., darbojoties drizak ka starpnieki, nevis reali pakalpojumu sniedzgji.
AtseviSki stacionaro pakalpojumu sniedzgji uzsver, ka atbilstibas noveértejuma atcelSana ir pretruna
ar pasaules tendencém, kur pieaug prakse noteikt skaidrus kriterijus arstniecibas iestadém.

Probléma: atcelot atbilstibas novertéjumu, kura rezultata tika izsniegts sertifikats ar noteiktu
deriguma terminu, nav radits nekads to aizvietojoSs dokuments.

Atbilstibas novertéjuma, kuru atc€la 2009. gada, rezultata arstniecibas iestades sané€ma sertifikatu,
kur§ bija derigs noteiktu laika posmu (p&dgjie izdoti ar deriguma terminu — pieci gadi). Atcelot So
procediiru, jauns dokuments, kur§ to aizvietotu, radits netika. Saskana ar Sobrid spéka esoSo
normativo regul&umu, tiek uzskatits, ka Sobrid derigs ir pedgjais atbilstibas novert§juma rezultata
izsniegtais sertifikats, taCu dalai arstniecibas iestazu sertifikata noraditais deriguma termins$ ir
pagajis. Sada situacija rada konflikta situacijas sadarbiba ar dazadam citam valsts institiicijam un
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pacientiem, kuri nav inform@&ti par veselibas apriipes joma notikusajam reformam, jo tiek apSaubits,
vai iestade drikst sniegt veselibas apriipes pakalpojumus.

Lai atrisinatu So situaciju, ir iesp&jami vairaki risinajumi. Pirmkart, jaatcel prasiba arstniecibas
iestadei publiska vieta izvietot atbilstibas noveértejuma sertifikatu, citam valsts institiicijam noradot,
ka informacija par registrétajam arstniecibas iestadém ir pieejama VI arstniecibas iestazu registra.
Otrkart, ja tiek saglabata prasiba, ka arstniecibas iestadém ir jauzrada registracijas aplieciba (vai
sertifikats), tas ir jaizsniedz ar beztermina darbibas ilgumu, un visam iestadém, kuram Sobrid ir
sertifikati ar noslégusos deriguma terminu, ir jaizsniedz jaunas, beztermina ilguma registracijas
apliecibas.

3.5.b. logs. Atbilsttbas novertéjuma atcelSanas vertéjums un ar to saistitas gritibas arstniecibas iestazu
skatijuma

Tas no vadibas viedokla un kvalitates kontroles viedokla isteniba ir vajadzigs process. Bet, vai nabadzigos apstakjos ir
vajadziga iestade, kura tomér prasa lielus budzeta resursus un kura faktiski neuznemas atbildibu. Respektivi, ta atbrauc
sertificet, (..) bet ta iestade, kas pec tam ir tevi nosertificéjusi, neuznemas atbildibu par to, ka atbilst. Atbildibu $a vai ta
tu uznemies pats — uznémuma vaditajs. (stacionars, regions)

Dotaja bridi mums pasiem ir ta ka jadeklare, ko mes ari pildam. Domaju, ka situdcija nav pasliktindjusies. Nak klat
dazas jaunas lietas — laboratorijai bija kvalitates prasibas, dzemdibu nodala atseviskas lietas, kas saistitas ar
noteikumiem. Griiti pateikt, manuprat, més vienmeér tomér esam centusies to pildit. (..) Resertifikdcija atkartojas ik pa
pieciem gadiem, un tad bija bums — gaidija iestades sertifikdaciju. Tad bija atslabums uz nakosSiem pieciem gadiem.
Tagad, zinot to, ka Veselibas inspekcija var iebraukt jebkurda diend, parbaudot jebkuru situaciju, vél piekert klat
iekartas, vai darbiniekus, vai tehnologijas un pateikt, vai St iestade atbilst vai neatbilst, manuprat, ka metode ir labaka.
Nav tas kritums. lestadei visu laiku ir jabiit moZai. (stacionars, Riga)

Ja, atcéla so te novertejumu, sertifikaciju, kas, godigi sakot, bija [oti biitiska, un més tagad redzam lielas problémas,
pieméram, no misu auditoriem, kas nak misu klinisko petijumu sakara. Man viniem nav dokumentu, ko paradit, ka
miisu ta vai cita struktiirvieniba atbilst kaut kam. (stacionars, Riga)

Mums sertifikats ir lidz (..) gadam, bet to vairs nevajag. Ir tikai zinamas prasibas, kuras mums ir jaievero, un Veselibas
inspekcijai mums ir jadeklaré, ka més atbilstam $im obligatajam prasibam. Vini brauc un parbauda to. Sobrid ir
interesanta situdcija, jo jaunajam iestadem nav tada juridiska dokumenta, kas apstiprinatu, ka iestade atbilst Stm
prasibam, jo tas sertifikats, kurs mums ir, vairs nav vajadzigs un ir nederigs, bet jaunu dokumentu ka tdadu nav.
Vienigais Veselibas inspekcijas majas lapa ir saraksts ar iestadém, kuras sevi ir deklaréjusas un kada joma sevi ir
deklaréjusas, bet tas, vai tas atbilst un vai kads tas ir parbaudijis, tas nekur netiek atzimets. (stacionars, regions)

Es neizjiitu izmainas. Dazreiz tikai kontroléjosds institiicijas to isti nesaprot, kad tev ir jauzrada arstniecibas iestades
sertifikats, bet tu uzradi veco sertifikatu, kuram ir beidzies deriguma termins. Tas ir stulbi. Istenibd nav neviena
apliecinosa dokumenta, ka més esam arstniecibas iestade. Tas dazreiz apgritina darbu ar Eiropas fondiem. Tad es
saku, lai iet Veselibas inspekcijas mdjas lapa, bet tai informdcijai nav juridiska spéka. (..) Pasi pacienti art jauta, jo
leja uz informacijas déla ir jabit izliktam sertifikatam. Mums tas tur stav, bet deriguma termins ir beidzies. Pacienti
prasa, kapéc ir vecs sertifikats pie sienas? (stacionars, regions)

3.6. Laboratoriju akreditacija

P&tijuma istenoSanas bridi aktuals jautajums bija 20.01.2009. MK noteikumu Nr. 60 ,,Noteikumi par
obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktiirvientbam” 185. punkta izvirzitas prasibas
pamatotiba. ST prasiba nosaka, ka daudzprofilu slimnica lidz 2013. gada 31. decembrim nodrosina
laboratorijas akreditaciju atbilstosi standartam LVS EN ISO 15189 ,,Medicinas laboratorijas. Ipasas
prasibas attieciba uz kvalitati un kompetenci”. Viedokli par prasibas istenoSanas lietderibu un
iesp&jamajiem Ské&rSliem sniedza stacionaro pakalpojumu, laboratorijas pakalpojumu sniedzg&ji un
profesionalo asociaciju parstavji.
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Vairums stacionaro pakalpojumu sniedz€u noradija, ka §1 briza apstaklos prasiba nodroSinat
laboratorijas akreditaciju rada papildu administrativo slogu, jo akreditacijas process ir saistits ar
apjomigu dokumentu sagatavoSanu, kas ir vienlaikus gan finansu, gan cilvékresursu ietilpiga.

Viens no biitiskakajiem argumentiem pret obligatu daudzprofilu slimnicu laboratoriju akreditaciju ir
fakts, ka Sobrid lielakaja dala Eiropas Savienibas valstu tas ir brivpratigs process (obligata ta ir tikai
Francija un Belgija)’. Ari Latvija lidz §im laboratoriju akreditacija ir bijusi brivpratiga. Kaut ari
stacionaro un laboratorijas pakalpojumu sniedz€ji nenoliedz, ka laboratoriju novertejums ir lietderigs
process un ka lielakie stacionari (kliniskas universitates slimnicas, regionalas daudzprofilu slimnicas)
pakapeniski gatavojas akreditacijai neatkarigi no normativa reguléjuma prasibam, tomér aptaujatie
norada, ka Sobrid noteiktais akreditacijas termins (2013. gada 31. decembris) ir parak ss.

Dala aptaujato uzskata, ka akreditacija péc biitibas nepaaugstinas laboratorijas pakalpojumu kvalitati,
jo process prasa kvalitates vadibas sist€émas u.tml. dokumentu izstradi, kam nav tieSas ietekmes uz
izmekl&jumu kvalitati.

Atseviski stacionaro pakalpojumu sniedzgji uzskata, ka obligatas akreditacijas prasiba ir privato
arstniecibas pakalpojumu sniedz&ju intereSu aizstavibas rezultata panakts grozijums. Izpildot prasibu
akreditgties, neizdevigaka pozicija atrodas tas arstniecibas iestades, kuras veic reti pieprasitus un loti
dargus laboratoriskos izmekléjumus — tie nav ekonomiski izdevigi, tacu to veikSanai nepiecieSams
lielaks skaits iekartu, ka rezultata laboratorijas akreditacijas izmaksas ir augstakas neka tiem
pakalpojumu sniedzgjiem, kuri $adus unikalus izmekl€jumus neveic.

Stacionaro un laboratorijas pakalpojumu sniedzgji, kuri atbalstija obligato laboratoriju akreditaciju,
noradija, ka tas nepiecieSams tapéc, ka pec arstniecibas iestazu atbilstibas novertéjuma atcelSanas un
ekonomiskas lejupslides izraisita budzeta samazindjuma ir butiski samazinajusies izdevumi par
procesiem, kuri garant&ja laboratorijas pakalpojumu kvalitati. Atseviski aptaujatie norada, ka art VI
kapacitate veikt laboratoriju noveérté§jumu planveida kontrolu ietvaros ir ierobezota (parbauzu plasa
aptvéruma un laboratoriju specifika izglitotu cilvékresursu trikuma del), akreditacija varétu bt
alternativs process, ka nodrosinat pakalpojumu kvalitati. Vienlaikus akreditacijas atbalstitaji izsaka
priekSlikumu noteikt akreditaciju ka obligatu visiem laboratorijas pakalpojumu sniedzgjiem, lai
izvairitos no situacijas, kad viena iestade garant€ veikto izmekl&jumu kvalitati un cita — n&. Tas lautu
izvairities no situacijam, kadas ir sastopamas jau Sobrid, kad, pacientam iestajoties liclakas nozimes
stacionara, laboratoriskie izmeklgjumi tiek veikti atkaroti, neuzticoties ieprieks€jo izmekl&jumu
rezultatiem.

Vienlaikus ar diskusijam par nepiecieSamibu akreditét daudzprofilu slimnicu laboratorijas
sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedz€ji norada, ka Sobrid tick nepamatoti atbalstita
ekspresdiagnostikas iekartu (cukura Ilimena u.tml. noteikSanai) izmantoSana laboratorijas
izmekl&jumu veikSanai gimenes arstu praksés. Aptaujatie norada, ka $is iekartas ir domatas tam, lai
pacients varétu majas apstaklos veikt ekspresdiagnostiku, tacu to lietoSanas gimenes arstu prakses
atbalstiSana arT tiek uzskatita ar iekarotu razotaju darfjuma interesu aizstavibu.

3.6. logs. Daudzprofilu slimnicu laboratoriju akreditacijas prasibas vertéjums

Akreditacijas prasibas ir augstakas neka sertifikacijas prasibas. Ar ko vinas atskiras? Atskiras ar dokumentaciju. Tatad
mums viena lieta ir perfekti jasakarto visa St analizu kvalitate, no otras puses jauzraksta vél ta arpratigi liela
dokumentacija. (profesionala asociacija)

5 Sada informacija sniegta lekcija: Zima, Tomas (Czech Republic, on behalf of EFLM), ,,Accreditation of clinical
laboratories in Europe: benefits and negation”, kas nolasita 2012. gada 12. maija, 11. Baltijas Laboratorijas medicinas
kongresa (11th Baltic Congress of Laboratory Medicine), kas notika Lietuva, Vilpa.
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Taja zina es it ka piekritu, ka jebkurai metodei, ar kuru més méram ir jabit akreditétai, jo lidz ar to més apliecinam, ka
vini, Sie rezultati ir ticami, bet diemzél tas panem Joti daudz. Ka aisberga sléptas dalas. Tatad izmaksas So iekartu
uzturéSanam, nosacyjumi no valsts prasibam, kada veida vinas ir jauztur. Tikai pie Sts apmaksas, Sie kriteriji nez’ kapéec
tiek aizmirsti ielikt ieksa. Cik maksa inspekcijas parbaude katram analizatoram, cik maksa vinpu materialu iepirksana,
cik maksa uzturésana uz kvalitates kontrolém ikdiend un ta talak. Ta ka te ir ta dilemma. (stacionars, Riga)

Eiropa ta vispar ir atzita ka brivpratiga iespéja. Parsvarad visur, ar [oti reti iznémumiem, bet nezin’ kapéc tas ir miisu
valsti. Es pielauju, ka tas ir lobijs, cina par biznesa nisam. Slimnicas laboratorijas pieder slimnicam, bet tiek attiecinati
Sie obligatie akreditacijas noteikumi. Mums laboratorija stradd péc sertifikacijas atbilstibas novértésanas noteikumiem.
Laboratorijas tapat veic iekséjas un aréjas kontroles, kas ir atrakstitas un kuras tiek pilditas. Laboratoriju sagatavot
akreditdcijai ir nenormals darbs un prasa Sausmigus cilveku resursus. (..) Laboratoriju akreditacija ir tikai tris valstis
Eiropa — Belgija, Latvija un Francija. (..) Citur nemaz nav! Tad kapéc Latvijai bez lidzekliem to vajag akreditet?
(stacionars, regions)

Eiropas liment laboratoriju akreditacija ir brivpratigs process, bet tagad jau divas reizes ir pagarindts akreditacijas
sakums, jo ir art sertifikacija, ko vini iziet un kuru limeni vini uztur. Tas augstakais limenis ir brivpratigs princips, jo, ja
tu gribi startét kada starptautiska pétyjuma vai tirgi, tad tu to vari, bet to tagad grib izvirzit ka obligatu prasibu visam
slimnicam. Tas termins tagad ir parcelts uz 2014. gadu, bet ir tadas lietas ka Sis piemérs, kur mums nevajadzetu
censties realizét realaja dzive, jo pietiktu jau ar tam prastbam, kas ir lidz §im izvirzitas. (stacionars, regions)

Es domaju, ka neliela izméra slimnicai tas ir Joti apgritinoss pasakums. (..) laboratorijas vaditdja apgalvo, ka to vina
pati nemaz nevar izdarit dé| zinasanu tritkuma, (..) japieaicina cilvéks, un tas ir summas desmitos tikstosus, ko vipi
prasa, lai to laboratoriju sakartotu akreditacijai. No tadas puses, tas ir ta [oti savadi. Pie slimnicu novértésanas tacu
tapat laboratoriju sertificé. (..). Rezultata drosi vien paliks viena laboratorija. Ja, biisim spiesti pievienoties kadam dé|
td, ka nevaram to finansiali izdarit. (stacionars, regions)

Akreditdcija principa ir versta uz to, lai iznicinatu mazas laboratorijas, jo akrediticiju pie neliela apgrozijuma nevar
veikt, jo tas ir Sausmigas izmaksas. Cik saprotu, tas ir no 10 000 - 20 000 [netick precizéta valiita, kura noteiktas
izmaksas). Ja tev gada apgrozijums ir 50 000, tu nemaz nevari nopelnit, lai to akreditétu. Tas ir vérst uz to, lai lokali
nekas nebiitu iespéjams. Principa ta ir lielo laboratoriju lobésana. Kvalitates sistemam ir jabut, tas ir normalas
prasitbas un to visu var izpildit, jo tam ta ir jabit, ja tu gribi, lai tavas analizes nem par pilnu, bet pie misdienu
aparatiras un reagentiem, to visu dara datorizéti, jo cilveku darbs tur Sobrid ir minimals. (stacionars, regions)

Ari ja nem par So lobésanu, tad blakus stav sertificéta laboratorija, gimenes arstam piemaksd, ka vins taisa analizes. Es
piekritu, ka var piemaksat gimenes arstam analizes, ja vips séz laukos, teiksim 20-30 km no centra, bet (..) [liclas
apdzivotas vietas nosaukums) nem asins analizi uz aparata, kas masveida, kas orientéjosi analizi vél noteikt orientéjosi
domats, nem un par to analizi piemaksat. (stacionars, regions)

Nemot vera aptaujato viedokli un akreditacijas radito administrativo slogu stacionaro pakalpojumu
sniedzgjiem, ieteicams ir (a) atcelt daudzprofilu slimnicam noteikto obligatas akreditacijas prasibu
vai (b) pagarinat 20.01.2009. MK noteikumu Nr. 60 ,Noteikumi par obligatajam prasibam
arstniecibas iestadém un to struktirvienibam” 185. punkta noteikto akreditacijas terminu Iidz
aptuveni 2016. gadam.

3.7. Ieteikumi arstniecibas iestaZzu registracijas procediiras uzlabosanai un
feldSerpunktu darbibas péctecibas nodroSinasanai

e 08.03.2005. MK noteikumos Nr. 170 ,,Noteikumi par arstniecibas iestazu registru” ieteicams
aktualizét institicijas defin€jumu, kas ir atbildiga par registra izveidi, papildinasanu un
uzturéSanu. Grozit So noteikumu 3. punktu — Veselibas statistikas un medicinas tehnologiju
valsts agentiiru nomainit ar paSreizéjo arstniecibas iestazu registra parzini un turétaju —
Veselibas inspekciju. Sads preciz&jums ir nepiecie$ams tapec, ka personas, kas vélas registrét
arstniecibas iestadi, primari iepazistas ar tieSajiem normativajiem aktiem.

e Grozit 08.03.2005. MK noteikumu Nr. 170 ,,Noteikumi par arstniecibas iestazu registru” 18.
punktu par arstniecibas iestazu registra datu salidzinaSanu ar citiem registriem, svitrojot LAB
arstu prakses registru, kas vairs nepastav. Atbilsto$i Siem grozijumiem lagt VID precizét
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majas lapa ieklauto informaciju par iesniedzamajiem dokumentiem arsta prakses
(saimnieciskas darbibas) registrésanai.

e 08.03.2005. MK noteikumos Nr. 170 ,,Noteikumi par arstniecibas iestazu registru” precizét 1.
pielikumu — precizét arstniecibas iestades registracijas iesnieguma veidlapu un redigét
nepiecieSamo dokumentu sarakstu, kas iesniedzami arstniecibas iestades registracijai,
svitrojot LAB arstu prakses registracijas apliecibu.

e Nodrosinat augstaku informacijas pieejamibu arstniecibas personu vidii par arstniecibas
iestades registracijas procediiras kartibu, izmantojot ari citus informacijas kanalus, piem&ram,
profesionalas asociacijas un veselibas apriipes personalu izglitojosas augstskolas. Ieteicams
vienkarSot, aprakstit lietotajam draudziga forma pieejamo informaciju VI un ievietot
parskatamu informaciju LAB majas lapa par arsta prakses registraciju.

e Izstradat gimenes arstu prakSu mantoSanas (t.sk. pardoSanas un davinasanas) kartibu,
paredzot gan gimenes arsta darba vietas (prakses) mantisko vertibu nodoSanas kartibu, gan
gimenes arsta praks¢ registréto pacientu atregistracijas un parregistracijas kartibu, ievérojot
pacientu tiesibas brivi izvél&ties savu gimenes arstu.

e Jeteicams rast iesp&u izveidot starpinstitucionalu darba grupu ar merki izstradat
feldSerpunktu atbalsta un veselibas apriipes personala piesaistes programmu feldSerpunktos,
tadgjadi nodroSinot feldSerpunktu darbibas pectecibu Latvijas lauku teritorijas, veselibas
aprupes pakalpojumu pieejamibu peéc iesp&jas tuvak iedzivotaju dzives vietai, ka arl
saglabajot feldSerpunktu sociala atbalsta funkcijas viet€jas kopienas. Darba grupa ieklaut
parstavjus no vismaz $adam institiicijam — VM, LM, atbilstosas profesionalas asociacijas un
organizacijas, veselibas apriipes personalu izglitojosas augstskolas, Pagvaldibu savienibas.

e [esakam atcelt prasibu arstniecibas iestadei publiska vieta izvietot tas atbilstibas obligatajam
prasibam novert€juma sertifikatu, noradi par tas atbilstibu ieklaujot arstniecibas iestades
registracijas aplieciba. Ja tiek saglabata prasiba, ka arstniecibas iestadém ir jauzrada
registracijas aplieciba un/vai sertifikats, ta ir jaizsniedz ar beztermina darbibas ilgumu, un
visam iestadém, kuram Sobrid ir sertifikati ar noslégusos deriguma terminu, ir jaizsniedz
jaunas, beztermina ilguma registracijas apliecibas.

e Nemot véra laboratoriju akreditacijas radito administrativo slogu stacionaro pakalpojumu
sniedzgjiem, ir ieteicams (a) atcelt daudzprofilu slimnicam noteikto obligatas akreditacijas
prasibu vai (b) pagarinat 20.01.2009. MK noteikumu Nr. 60 , Noteikumi par obligatajam
prasibam arstniecibas iestadém un to struktirvienibam” 185. punkta noteikto akreditacijas
terminu lidz aptuveni 2016. gadam.
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4. PRASIBAS ARSTNIECIBAS IESTAZU DARBIBAS NODROSINAJUMAM

4.1. Tiesiskais reguléjums

Arstniecibas iestazu darbibas nodrosinajumu regul&josie normativie akti, kas ir nemti vera pétijuma
1zstrade:

e 12.06.1997. Arstniecibas likums (redakcija uz 25.07.2012.);

e 24.04.1997. likums ,,Par prakses arstiem” (redakcija uz 04.05.2011.);

e 19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046 ,,Veselibas apriipes organizéSanas un finans€Sanas
kartiba™;

e 20.06.2010. MK noteikumi Nr. 595 , Noteikumi par zemako méneSalgu un specialo piemaksu
arstniecibas personam”;

e 08.03.2005. MK noteikumi Nr. 170 ,,Noteikumi par arstniecibas iestazu registru”;

e 20.01.2009. MK noteikumi Nr. 60 ,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas
iestadém un to struktiirvienibam” (redakcija uz 01.06.2012.);

e 25.07.2006. MK noteikumi Nr. 611 ,,Dzemdibu palidzibas nodrosinasanas kartiba”;

e 26.09.2000. MK noteikumi Nr. 330 ,,Vakcinacijas noteikumi”;

e 11.07.2006. MK noteikumi Nr. 574 ,Noteikumi par higi€niska un pretepidémiska rezima
pamatprasibam arstniecibas iestade”;

e 01.06.1999. MK noteikumi Nr. 203 ,,Dezinfekcijas, dezinsekcijas un deratizacijas pasakumu
veikSanas kartiba”;

e 06.07.2010. MK noteikumi Nr. 618 ,Dezinfekcijas, dezinsekcijas un deratizacijas
noteikumi”;

e 26.06.2007. MK noteikumi Nr. 416 ,,Zalu izplatiSanas un kvalitates kontroles kartiba”;

e 27.03.2007. MK noteikumi Nr. 220 ,,Zalu iegades, uzglabasanas, izlietoSanas, uzskaites un
iznicinasanas kartiba arstniecibas iestad€s un socialas apripes institiicijas”;

e 31.05.2005. MK noteikumi Nr. 377 ,Spirta aprites kartiba farmaceitiskas darbibas
uznémumos, veterinarfarmaceitiskas darbibas uznémumos, aptiekas, arstniecibas iestadés un
veterinarmedicina”;

e 22.05.2012. MK noteikumi Nr. 353 . Arstniecibas iestadés raduSos atkritumu
apsaimniekoSanas prasibas”;

e 12.05.1998. MK noteikumi Nr. 177 ,Prakses arsta civiltiesiskas atbildibas obligatas
apdroSinasanas kartiba”;

e 24.03.2012 MK noteikumi Nr. 268 , Noteikumi par arstniecibas personu un studgjoso, kuri
apgust pirma vai otra Itmena profesionalas augstakas mediciniskas izglitibas programmas,
kompetenci arstnieciba un So personu teorétisko un praktisko zinasanu apjomu”;

e 05.02.2008. MK noteikumi Nr. 76 ,,Veselibas inspekcijas nolikums”;

e 01.11.2011. MK noteikumi Nr. 850 ,,Nacionala veselibas dienesta nolikums”.

4.2. Prasibas gimenes arstu praksu darbibas nodroSinajumam

Saja pétijuma starpzinojuma nodala ir apliikoti $adi jautajumi, kas ir saistiti ar gimenes arstu praksu
darbibas nodro$inajumu:

e gimenes arsta prakses vietas aprikoSanas finanséjuma avoti un to piesaistiSanas prakses;
e prasibas gimenes arsta prakses tehniskajam nodro$inajumam;
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prasibas par gimenes arsta prakses civiltiesiskas atbildibas obligato apdrosinasanu;
prasibas par gimenes arsta darba stundu skaitu un pacientu pienemsanas laiku;

prasibas par aizstajéju gimenes arsta prombiitnes laika;

prasibas par zalu iegadi gimenes arsta prakse;

prasibas par vakcinacijas organizéSanas kartibu;

prasibas gimenes arsta prakses darbinieku kvalifikacijai, skaitam, minimalajam atalgojuma
un darba apstakliem.

4.2.1. Gimenes arsta prakses vietas aprikoSanas finanséjuma avoti un to piesaistiSanas prakses

Gimenes arstu prakSu aprikoSanai tiek izmantoti dazadi finanSu avoti — NVD dotacija no jauna
atveramo gimenes arstu praksu aprikosanai, NVD pieskirtais ikmeénesa fiksétais maksajums gimenes
arsta praksei, pasvaldibas finans€jums, arvalstu finanSu instrumentu lidzekli (piem&ram, Pasaules
Bankas finanséjums, PHARE programmas projektu finans€jums u.c.), privato personu finansu
lidzekli, t.sk. kreditlidzekli. Pétijuma iegitie kvantitativie raditdji no 30 gimenes arstu praksém
liecina, ka visbiezak mingtais gimenes arsta prakses izveido$anas finansgjuma avots ir savs vai cits
privats finanséjums, ko izmantojusi 17 no 25 gimenes arstiem, kas sniedza atbildi uz $o jautajumu.
Vairakos gadijumos tas nozimé, ka gimenes arsti ir uznémusies kreditsaistibas. Seit gan jauzsver, ka
raksturigi ir uztvert valsts pieSkirto kop€jo finans€jumu gimenes arsta darbibas nodros§inasanai ka
privatos lidzeklus (tapat ka atalgojumu). Proti, gimenes arsti nenoskir dazadam vajadzibam
pieskirtos finanSu Iidzeklus. Pieci gimenes arsti ir izmantojusi citu finanséjumu. TreSais biezak
mingtais finans€juma avots (4 respondenti) gimenes arsta prakses izveidoSanai bija NVD
finans€jums. Tikai viens respondents noradija, ka bija sanémis pasvaldibas finanséjumu.

Probléma: arvalstu finanSu instrumentu atbalsta izmantoSana gimenes arstu praksu
aprikoSanai.

Tikai atsevi$kos gadijumos gimenes arstiem ir bijusi iesp&ja piesaistit arvalstu finan$u instrumentu
lidzeklus. Gimenes arstu vidu ir vérojama ar kritiska attieksme pret arvalstu finanséjuma piesaisti,
iesaistoties dazados projektos. Galvenie pretargumenti ir projektu finans€taju izvirzitie nosacijumi
medicinas instrumentu un iekartu iegadei. Tas nozimg, ka gimenes arstiem ir ierobezota izvéle, kadu
aprikojumu un par kadam cenam iegadaties. Otrs lielakais apgriitinajums ir finanSu lidzeklu apguves
administréSana (sk. 4.2.1. logu).

4.2.1.a. logs. Gimenes arstu prakSu aprikoSanas finanséjuma avoti

Man bija tas Pasaules bankas variants. Visa (..) regiond, t.s. (..) slimokasé, kas bija (..) un (..) rajond més bijam divas
dakteres, kuram bija pilnigi neatkarigi no pasvaldibas iestadém, un (..) bija tris. Un tad es paliku viena (..) rajona, un
bija tris dakterites no (..), kas dabiija praksei. (..) Toreiz, es ta ka garam ejot pieteicos. Es pat biju aizmirsusi, ko es biju
uzrakstijusi. Jautajums bija par to, ka tas atbilst man. Vairdk es neesmu pieteikusies, jo mani daudz kas nepamierindja
taja, ka tas notika. Es aizbraucu, paklausos, ko stdsta, bet, ja es to lietu, 100% pérkot pati, varu nopirkt létak, tad,
piedodiet, man nevajag So finanséjumu, par ko es vél zinamu laiku esmu atbildiga. Man par to vél ir jarupéjas,
JjanodroSina nenozagSana utt. Rinda nosacijumu, kuri ir jaizpilda Joti kartigi. Faksa aparats man saplisa péc ménesa, tas
nebija manas vainas de|, bet par remontu bija jamaksa 100 pari lati, beigas es par 90 latiem nopirku jaunu ar letakiem
aprikojumiem. (GA, regions)

Fonds ir fonds. Labi, tas, ka var uzrakstit atskaiti par to vai sito. Es gribéju viena projekta piedalities no Eiropas fonda,
bet tapat tad janem ir kredits. Manos gados neviena banka vairs kreditu nedos viens. Otrs — tur ir kepa uzlikta virsi. Es
gribu tadas mebeles, bet tur ir saraksts, ka var tikai tadas, bet man tdadas nevajag. Es no labas firmas nopirku dargu
kuseti — man nevajag koceni. Jo uz kocenes ir jaliek matracis virsi, bet man te jau viss ir. Es nevaru izvérsties. Tad vel
tas parbaudes, ka izlieto lidzekjus. Tas nav prieks manis. (..) Ja, man ir lizingi un krediti. (GA, regions)
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Probléma: valsts finanséjuma sanemsana jaunatvérto gimenes arstu praksSu aprikoSanai.
Saskapa ar 19.12.2006. MK noteikumiem Nr. 1046 ,Veselibas apriipes organiz€Sanas un
finansésanas kartiba” valsts var pieskirt dotaciju jaunatvértajam gimenes arstu praksém, ja NVD ir
noteicis prakses nepiecieSamibu attiecigaja teritorija, gimenes arsts nav arstniecibas iestades
darbinieks, gimenes arsts jau iepriek$ nav sanémis dotaciju prakses aprikoSanai, gimenes arsta prakse
ligumattiecibas ar NVD ir ne ilgak ka 12 méneSus un gimenes arsta saraksta ir ne mazak ka 600
pacienti (pediatru gadijuma — 300 bérni). Dotacijas jaunatveramo gimenes arstu prakSu aprikoSanai
tiek pieskiras gimenes arstu iesniegumu sanemsanas seciba (19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046,
67." punkts). Mingtie nosacijumi paredz, ka gimenes arstam jau pirms $adas dotacijas sanemsanas ir
janodrosina prakses atbilstiba obligatajam prasibam, jo pret€ja gadijuma vin§ nav tiesigs sniegt
veselibas apriipes pakalpojumus.

P&tijuma intervéto jauno gimenes arstu vertéjuma Sie nosacijumi rada apgritindjumu sanemt valsts
atbalstu savas prakses atvér$anai un aprikosanai. Tap&c prakse jaunie gimenes arsti sakotngji strada
ka darba némgji arstniecibas iestades, kas nodrofina vinus ar prasibam atbilstosu darba vietu. Sis
periods ir nepiecieSams ari, lai izveidotu savu pacientu loku minimalaja apmeéra (600 pacienti). Ka
probléma verte§jama ari zema mérka grupas informétiba par iesp&ju sanemt valsts dotaciju
jaunatverto gimenes arsta praksu aprikosanai.

Saja konteksta ka viens no papildu risindgjumiem ir gimenes arstu prakSu mantodanas (t.sk.
pardosanas) kartibas izstrade, kas atvieglotu jaunajiem gimenes arstiem prakses aprikoSanu. Lai
gimenes arsta prakses mantosana biitu reals problémas risinajums, ir nepiecieSams ari izstradat valsts
aizdevuma pieskirSanas kartibu jaunajiem gimenes arstiem, kas parnem cita gimenes arsta praksi.

Probléma: gimenes arsta prakses aprikoSanai nepiecieSama finanséjuma lielais apjoms.
P&tijuma intervétie gimenes arsti atzina, ka prakses izveidoSanai un apriko$anai ir nepiecieSami lieli
finansu lidzekli. Kads gimenes arsts aplésa, ka $im mérkim ir vajadzigi 10 000 LVL. Praksé
finans€juma piesaiste notiek dazadi. Ja gimenes arsta darba vieta atrodas arstniecibas iestade, kas
nodro§ina visu nepiecieSamo aprikojumu, tas ievérojami atvieglo gimenes arsta prakses darbibas
nodro$inasanu atbilstoSi obligatajam prasibam. Prakse rada, ka S$ados gadijumos dala prakses
materialo vertibu ir iegadatas par gimenes arsta privatajiem lidzekliem, dalu nodroSina arstniecibas
iestade — attiecigi tas ir privatais vai paSvaldibas finans€jums. Neraugoties uz arstniecibas iestazu
atbalstu, jaunatvértajam gimenes arstu praksém, ir gadijumi, kad iestade nodroSina tikai telpas, bet
visu pargjo aprikojumu gimenes arstam ir jaiegadajas paSam vai ari janoma no arstniecibas iestades,
izmantojot gan savus Iidzeklus, gan NVD pieskirto finans§jumu prakses uzturéSanai 240 LVL
apméra ménest (19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046, 12. pielikums, 1. punkts). Vairakos gadijumos
gimenes arsti atzina, ka ir pémusi aiznémumus banka, lai pilniba nodro$inatu savu praksi ar visu
nepiecieS$amo materialo un medicinisko aprikojumu. Lai optimiz€tu kop€jas izmaksas, koppraksu
gadijumos gimenes arsti ir iegadajusies noteiktas mediciniskas ierices nevis katram arstam atseviski,
bet vienu ierici (pieméram, ginekologisko kréslu) uz kopgjo prakses vietu, attiecigi péc tam slédzot
savstarpgjus ligumus par S§is ierices izmantoSanu. Petfjums lauj izvirzit pienémumu, ka lielakas
grutibas savas prakses iekartoSanai ir primaras veselibas apripes pediatriem, kuriem ir lielaki
ierobezojumi sanemt valsts dotaciju prakses aprikoSanai.

4.2.1.b. logs. Gimenes arsta prakSu aprikoSana izmantotie finanSu avoti: problemas un risindjumi

Ja man biitu uzreiz finanséjums, es varétu sakartot, bet ta ka gadu es gandriz sédeju uz veca, veca galda, ko man pieskira
te vietejie ja, tad nu. Viens skapis, tads salauztam durvim. (..) ka ir iesakt cilvekam stradat, ja tev nav naudas. Tev iedod
telpu ar Cetram sienam, saka, ka te tu vari sikt veidot praksi tagad. Sis krans un endoskops vien astondesmit latus
maksa. (pediatrs, Riga)
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Visu esam pasas pirkusas. Reizém més kaut ko kopa perkam pa abam praksem, piemeram, elpinamais aparats un urina
aparats. (pediatrs, regions)

(..) dazas lietas kardiografu, tur kuSetiti un tad medikamentu skapi mums nopirka pasvaldiba. Tas ir pasvaldibas
ipasums un més vinu lietojam. Tas nav miisu, bet paréjais gan. Un ari més iréjam telpas pasvaldiba. (GA, regions)

Bijusi slimo kase mums katru ménesi dod finanséjumu. Tur ir atrundts apjoms. Mums tas ir atrundts ar ligumu. To
naudu dod par pacientiem, bet més dajeji to naudu varam izmantot ari savas prakses organizésanai. Meés varam pirkt
jebkadus aparatus — ne tikai aparatu spiediena mérisanai, bet ari otoskopu, elektrokardiografu, jo tas ir padargs. Tas
man ari ir. Es varu ne tikai nodibinat savu praksi, bet art papildinat to. (pediatrs, Riga)

Ta ka es atndcu Seit un pati izveidoju telpas, tad es sakumd nemu kreditu, lai varétu izremontéet, pieldgot, nodrosinat tas
prasibas, kas ir vajadzigas — ar izlietném, uzbrauktuvem, aprikojumu, kas nepieciesams sertifikacijai, un visu paréjo.
(GA, pediatrs, regions)

(..) ne ta ka gimenes arstiem, kam ir desmit titkstoSi vai cik, viniem pieskir bez ta vél, prakses iekartosanai. (..) ta art
pateica, tapéc, ka Jums ir pediatra prakse. Finanséjums pienakas gimenes arstu praksem. (pediatrs, Riga)

4.2.2. Prasibas gimenes arsta prakses tehniskajam nodrosinajumam: telpas un mediciniskais
aprikojums

Saja starpzinojuma sadala ir analizéti galvenokart tie jautajumi, kurus reguleé 20.01.2009. MK
noteikumi Nr. 60 ,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to
struktiirvienibam” (redakcija uz 01.06.2012.). Svarigi noradit, ka gimenes arstu prakSu tehniska
nodroSinajuma prasibas izriet arl no §is arstniecibas personu grupas kompetencu prasibam, kuras
nosaka 24.03.2012. MK noteikumi Nr. 268 ,,Noteikumi par arstniecibas personu un studgjoso, kuri
apgist pirma vai otra Iimena profesionalas augstakas mediciniskas izglitibas programmas,
kompetenci arstnieciba un So personu teorétisko un praktisko zinasanu apjomu”.

Savu vertejumu, cik vienkarSa vai sarezgita bija gimenes arsta prakses iekartosana (ieskaitot telpu
iekartosanu, materiali tehniska nodro$inajuma iegadi u.tml.), sniedza 27 respondenti no 30 gimenes
arstiem. Vairak ka puse intervéto gimenes arstu prakses iekartosanu vertejusi ka sarezgitu vai drizak
sarezgitu (attiecigi 10 un 6 respondenti). Savukart 11 gimenes arstiem prakses iekartoSana bijusi
drizak vienkarsa (8 respondenti) vai vienkarsa (3 respondenti). Savu viedokli, vai biitu nepieciesSams
mainit prasibas, kas izvirzitas gimenes arstu praksu iekartoSanai, pauda 22 respondenti, no kuriem 20
aptaujato uzskata, ka ir jamaina, bet pargjie divi gimenes arsti noradija, ka tas nav nepiecieSams.

Probléma: normativo prasibu zinasanu triikkums par aktualajam obligatajam prasibam
gimenes arstu praksém.

Analizgjot gimenes arstu sniegtas atbildes par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém, var
secinat, ka daudzos gadijumos arsti vadas pec ieprieks€jiem normativajiem aktiem — 02.06.1998. MK
noteikumiem Nr. 207 ,,Obligatas prasibas ambulatorajam arstniecibas iestadem”, 19.02.2002. MK
noteikumiem Nr. 77 ,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to
struktlirvienibam”, kas ir zaud&jusi spéku. Speka esosSajos 20.01.2009. MK noteikumos Nr. 60
,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to strukttirvienibam” prasibu apmers
primaras veselibas apripes arstniecibas iestadém, t.sk. gimenes arstu praksém, ir samazinats. Ir
virkne prasibu, pret kuram gimenes arsti iebilst, bet kuras jau ir atceltas vai mikstinatas, piem&ram,
prasibas, lai prakse biitu ginekologiskais krésls, dzemdibu pienemsanas komplekts, negatoskops u.c.
ierices. Gandriz visas intervijas gimenes arsti apSaubija dzemdibu komplekta nepiecieSamibu,
uzsverot, ka situacija, ja pacientei saktos dzemdibas, tiktu izsaukts neatlickamas mediciniskas
palidzibas dienests, lai pacienti hospitaliz&tu.

Lai atvieglotu gimenes arsta prakses iekartosanu un celtu arstu informé&tibas Iimeni, ka atzina
pétijuma dalibnieki, Latvijas Gimenes arstu asociacija ir izstradajusi gimenes arsta prakses
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iekartosanas vadlinijas, kas atbilst speka eso$ajam obligatajam prasibam. Sada iniciativa ir vértgjama
ka pozitiva prakse, ko ir ieteicams izplatit, proti, ir nepiecieSams regulari atjaunot izstradatas
vadlinijas un izplatit So materialu (informaciju) gimenes arstu vidi, Tpasi jauno gimenes arstu vidi.

Probléma: jaunatvértas gimenes arsta prakses iekartosana atbilstoSi obligatajam prasibam
arstniecibas iestadém un to struktiirvientbam.

Lidzsingjas pieredzes izp&te par gimenes arstu praksu iekartosanu liecina, ka gimenes arstiem, kas
atdalijas no poliklinikam (veselibas centriem), nebija lielu griitibu iekartot savas prakses, jo viniem
bija iesp&ja parnemt dalu tas arstniecibas iestades aprikojuma, kura vini lidz tam stradaja. Tapéc
daudzos gadijumos, ka stastija respondenti, viniem nebija vajadzigi nozimigi finansu lidzekli. Sobrid
tie gimenes arsti, kuru prakses atrodas veselibas centros vai viena &ka ar neatlickamas mediciniskas
palidzibas punktu, uzskata, ka izvirzitas prasibas tehniskajam nodrosinajumam nav gruti izpildit, jo
vigiem ir iesp&ja izmantot attiecigas iestades tehnisko aprikojumu — mediciniskas ierices, pieméram,
procediru kabinetus, ginekologiskas apskates kabinetus, vakcinacijas kabinetus u.tml. Tacu dala
gimenes arstu nav apmierinati ar kop&jo izmaksu apjomu, ko sastada ligumi ar veselibas centru par
attiecigo kabinetu un ieri¢u izmantoSanu. Kopuma gimenes arsti atzist, ka situacija, ja viss ir
janodrosina viena praksé vienam gimenes arstam, tas ir loti sarezgiti un prasa lielus finanSu resursu
ieguldijumus. Pastav nopietns apgrutinajums izpildit visas prasibas, kas izvirzitas gimenes arstu
prakSu tehniskajam nodroSinajumam, ja prakse ir jaiekarto no nulles. Nemot véra pieejamo valsts
finans€jumu un ta pieskirSanas procediru (sk. 4.2.1. sadalu), izplatita prakse gimenes arstu vida
sadas situacijas ir npemt aiznpémumu banka. Tacu, ka noradija gimenes arsti, pasSreiz&jas veselibas
apriipes pakalpojumu finans€juma sistémas ietvaros tas ir nozimigs risks.

Kopuma gimenes arstiem ir neviennozimiga nostaja attieciba uz prasibu vértéjumu par mediciniska
aprikojuma nodrosinajumu. No vienas puses, respondenti min virkni medictnisko iericu, ko vini sava
ikdienas darba praktiski neizmanto un kas sastada Skietami liekas izmaksas; no otras puses, vini
apzinas riskus, kas saistiti ar neparedzamiem un akiitiem gadijumiem, kad atbilstoSas mediciniskas
palidzibas nodro$inasanai ir nepiecieSami prasibas ieklautas ierices vai medikamenti.

Turpinajuma ir apkopoti gimenes arstu viedokli par to, kadi principi un faktori ir janem véra, izvirzot
prasibas gimenes arstu praksu tehniskajam nodros§inajumam, ar to saprotot gan prasibas telpam, gan
medicinisko iericém.

Probléma: nodroSinat medicinisko aprikojumu, kas gimenes arsta praksé netiek izmantots, jo
arsts neveic attiecigas manipulacijas.

Gimenes arstu vidd ir raksturigs viedoklis, ka prakses mediciniskajam aprikojumam jabiit
atbilstosam arsta sniegto pakalpojumu klastam. Vairakas intervijas gimenes arsti, kas prakses ir
iekartojusi par saviem lidzekliem, atzina, ka ir daudzas mediciniskas ierices, kuras vini sava darba
neizmanto, bet kuram saskana ar tiesisko reguléjumu ir jabut. Gimenes arstu vert§juma So iericu
iegade ir gan laikietilpiga, gan prasa nozimigus finanSu resursus. Biitisks respondentu arguments par
noteikta aprikojuma nodrosinasanas formalo raksturu ir tas, ka, nelietojot konkr&tus instrumentus vai
ierices, arsts nenostiprina un neattista savas prasmes attiecigo manipulaciju veikSanai, lidz ar to art
kritiskas situacijas arsts mekles cita arsta specialista palidzibu vai sauks neatlieckamo medicinisko
palidzibu. V&l viens gimenes arstu arguments ir tas, ka specialistiem konkrétajas jomas (piem&ram,
ginekologija, kirurgija) ir ievérojami augstakas prasmes konkréto manipulaciju, izmekl&jumu,
diagnostikas un arst€Sanas veikSanai neka tas ir gimenes arstam.

4.2.2.a. loga ir atspoguloti pétijuma intervéto gimenes arstu viedokli. Nemot véra veselibas apriipes
politikas nostadnes par gimenes arsta institiitu, kura mérkis ir nodro§inat péc iesp&jas savlaicigaku
veselibas apripes pakalpojumu pieejamibu, samazinot pacientu plismu pie specialistiem, viedokli
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par gimenes arstu praksu aprikojuma atbilstibu gimenes arsta veicamajam arstniecibas darbibam ir
pretruna ar valsts veselibas apriipes politikas pamatnostadném. Tapéc nebiitu nepiecieSams diferencét
aprikojuma prasibas atkariba no gimenes arsta reali veiktajam arstniecibas darbibam. Vienlaikus
jauzsver, ka pétijums parada, ka administrativas procediiras (Saja gadijuma - obligatas prasibas
ambulatorajam arstniecibas iestadém) nepalidz€s risinat problému par gimenes arsta institlta
darbibas nodroSinasanu atbilstoSi veselibas apriipes politikas nostadném, jo jau Sobrid tehniska
aprikojuma problémas gimenes arsti risina, slédzot savstarp&jus ligumus ar citam arstu praksém vai
arstniecibas iestadém par atbilsto$a aprikojuma izmantoSanas iesp€jam, neraugoties uz to, vai tas
reali tiek lietots manipulacijam vai né.

4.2.2.a. logs. Mediciniska aprikojuma prasibu atbilstiba gimenes arsta sniegtajiem pakalpojumiem

Vienkarsi ir jaskatas, ko arsts dara, un attiecigi tam tad art ir jabit vai nav nepiecieSamibas. Ja netaisa manipulacijas
kaut kadas, tad tev nav, un tu art attiecigi nevari sanemt par to naudu un otradi. (GA, Riga)

Es domdju, ka jabiit ir tam, ko es daru. Ja man stav lidzek]i iegulditi lietds, ko es nelietoju, tad tas ir stulbi, bet nekad
nebiis ta, ka més visi darisim visu, ari to, kas paredzeéts péc reglamenta. Laukos tas ir drusku savadak. Es esmu spiesta
darit ari to, ko es varbiit nedaru katru dienu, bet daru daudz retak. Ja es to daru, tad tam ir jabiit mand prakse. Ja es
to nedaru, tad tas ir garam. Ja kads nesuj, tad vins nesis. Ja vips nav sacis Sit lidz 50 gadiem, tad 50 gados ir maz
ticams, vai saks sut. Un vél jau ir svarigi, ka mes katrs esam izaugusi. Més esam izaugusi no lielajam poliklinikam, es
domdju, ka tapéc daudzi arsti nedara to, ko vini nav darijusi kops macibu vai prakse slaika. Iemanas rodas stradajot.
(GA, regions)

Loti vienkarsa, man tas pamazam naca. Es dariju to, ko es maku darit. Jo vairak es dariju, jo vairak es iegadajos.
Sakumd lietotas lietas, péc tam ari jaunas lietas. Loti lenam. Man tas ta dabigi izndca. Man nebija ne arvienu saistibas.
Es biju viena. Es domaju, ka Sodien to izdarit ir neskaitamas reizes gritak, jo ir izaugusas cenas. (..) Katram ir jabit
tikai tam, ko vins redli dara. Ja gimenes arsts kaut ko nedara, tad aizsiita pie specialista. Ka to noregulét, es nevaru
pateikt. Katrs pazino to, ko vips dara. Regulét to, ka no ta, kas ir paredzéts normativajos aktos, tu kaut ko dari un kaut ko
nedari. Es daru gandriz visu — Suju, lapu, kardiologija, griitniecu apriipe. (GA, regions)

Laukos gan ir jabiit par visu — par ginekologu, par loru un art par kirurgu, kas taisa mikro procediiras. Es ari to varu,
bet, ja blakus ir operaciju bloks un parsienamd zale, kur ir kirurgs un masina, kas to diendiend dara, un kura to noteikti
izdaris profesionalak, tad nevajag taisit méginajumus ar pacientiem. Tehniskas iemanas nevar salidzinat tam, kas to
dara ikdiend, un tam, kas to dara reizi gada. (GA, Riga, maksas)

(..) realitate ir tada, ka, pieméram, traheostomas cauruliti izmisuma bridi nevar uzlikt, ja to ikdiena nedara, kaut tu to
kursu esi izgajis, jo mums gimenes arstiem ir obligata prasiba reizi piecos gados iziet neatliekamas palidzibas kursu.
Realitate viens cilveks to var neizdarit. Tur ir jabut diviem, bet tas ne vienmér ir iespejams. Tad ir jautajums, ko tas dod?
Formali dod, bet reali? Diemzél ta ir formala pieeja. (..) tas, ka ir [instruments), nenodrosina, ka tas tiks piemérots.
(profesionala asociacija)

(..) man sagadatu joti lielas gritibas [iekartot savu gimenes arsta praksi), jo tur ir prasitas tadas lietas, ko es sava praksé
nemiiZam neizmantosu, jo, pirmkart, es uzskatu, ka més atrodamies Rigas centra, un to cilvéku ir lietderigak un ir
iespejams aizsiitit pie specidalista, kas konkreto jomu parzina labak, jo gimenes arsti nespéj zinat visu. Tapéc art cies
arstésanas kvalitate, ka gimenes arsti censas darit visu. (..) Es nenodarbojos ar ginekologiju. Man ir labs ginekologs,
pie kura es aizsiitu pacientes. Lauku teritorija, kur ginekologa nav, tad ir skaidrs, ka to kréslu tur vajag. Vel ir kaut kadi
uretroskopi un citas lietas, ko vispar nekad neizmantosi. Es zinu, ka kolegi dara ta, ka vienam tas ir slimnica un tad vini
aiznemas uz to sertifikacijas bridi, uzrada, ka ir, un péc tam atdod atpakal. Tas ir mujkigi. (GA, Riga, maksas)

Probléma: vienotas prasibas primaras veselibas apriipes arstniecibas iestadém neatkarigi no to
atraSanas vietas.

P&c arstu domam, ir jaizstrada diferencétas mediciniska aprikojuma prasibas atkariba no arstniecibas
iestades (gimenes arsta prakses) atrasanas vietas (sk. 4.2.2.b. logu). Pieméram, gimenes arstu
praksém, kuru telpas atrodas veselibas centros vai ir kopprakses (vairaku gimenes arstu prakses
vienas telpas, doktorati), buitu janosaka prasiba, ka noteiktas mediciniskas ierices ir janodrosSina viena
eksemplara, nevis katram arstam sava vieniba. P&tijums paradija, ka kopprakSu veidoSana ir
risinajums, ka nodros$inat obligato prasibu izpildi arstniecibas iestadém, jo $ada pieeja lauj bitiski
samazinat kopgjos izdevumus prakses vietas aprikoSanai, ka arT telpu prasibu ievéroSanai. Janorada,
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ka jau Sobrid 20.01.2009. MK noteikumi Nr. 60 nosaka, ka, piemeram, skabekla ierice, sterils
dzemdibu komplekts, ierices veédera izejas aiztures noverSanai un ierices urina aiztures vai
nesaturéSanas gadijuma ir janodroSina ambulatora arstniecibas iestadé, kura ir tris vai vairak
arstniecibas vai diagnostikas kabineti (27. punkts).

4.2.2.b. logs. Mediciniska aprikojuma obligato prasibu diferencidacija atkaribd no gimenes arsta prakses
atraSandas vietas

Ir jaskatas, kur tda prakse atrodas un cik talu ir augsti kvalificéta arstniecibas iestade. No manis lidz slimnicai var léna
gaita ar kajam aiziet 15 minités, bet no [mazpilsétas] tie ir 27 km. Lidz ar to, vai man ir nepieciesams dzemdibu
palidzibas komplekts? Domdju, ka ne. Es katrreiz to pérku jaunu un katrreiz to metu lauka. Ta ir vienkarsi lidzek]u
nelietderiga iztérésana, ko es varétu iztéret labakam lietam. 15 minisu laika dzemdibas nenotiks mand kantort. Protams,
ka ir situdcijas, jo lauku doktorats atskiras no pilsétas doktorata un slimnicas esosam telpam. Tas viss atSkiras un tapec
uz to visu vajadzétu skatities realistiski. Protams, ir neatliekamd terapija, kam ir jabit, un glabsanas dienestam ir jabiit,
bet, es atvainojos, te ir viena no lielakajam republikas vadosajam slimnicam, kur reanimadcija strada labi un atra
palidziba nav ilgi jagaida. (GA, regions)

Ja td ir gimenes arsta prakse, kas ir atseviski kaut kur rajond, kur tuvaka medicinas iestade ar specializétu aparatiiru
atrodas vairaku kilometru attaluma, tad tam ir japaliek tadam pasam, bet, ja tas ir Riga, kur ir Joti daudz visadu
medicinas iestaZu ar visvisadu nozaru aprikojumu, tad nevajadzétu tik [oti sarezgit to gimenes arsta prakses vietu. (GA,
Riga, maksas)

Man daléji ir értak, jo mums ir kopéjas telpas. Procediiru kabinets ir kopéjs. Mums nevajag organizét savu kabinetu.
Mums ir visi specialisti blakus, pat ginekologs, un man nav japerk to ginekologisko kréslu. Més varam izmantot visus
instrumentus. (..) Ir griiti uzspiest visus tos kirurgiskos instrumentus, jo tur vajag sterilizaciju. Kur es nemsu sterilizatoru,
Jja es stradaju atseviski kaut kur, jo ta ir baigi lield nauda to nopirkt. Labi, ka mums viss ir uz vietas. (pediatrs, Riga)

Man péc prasibam vajag biit procediiru kabinetam. Saja poliklinika es noslédzu ligumu starp mani un administraciju, ka
varu izmantot gan to ginekologisko kréslu, gan procediiru kabinetu utt. Man ir kaudze ar ligumiem, kas gala rezultata
nemaz tik léti nemaksa. Drusku tds izvirzitds prasibas nesakrit ar realitati. (..) So probléemu esmu novirzijis ar ligumu
palidzibu uz polikliniku, kura es stradaju. (..) Es nevaru nopirkt ginekologisko kréslu un konkurét ar specialistiem. Lai to
prasibu izpilditu, tad vajag nemt papildus telpas, bet tur ire uzreiz paaugstinas. Man izdevigaks ir ligums par St kabineta
izmantoSanu. (GA, regions)

Ir jabiit pirmas neatliekamas mediciniskas palidzibas somai, jabut ieksa tur ir skabeklim, pieméram. Ari vips mums te
stav. Ja es stradatu tada [neliels ciems), kur ari es esmu viena pati, feldserpunkta, tad varbiit man tur tam ir nozime, bet
mums ir tepat atra palidziba, un kamér es to aparatu vienu reizi pa 20 gadiem meginasu sastellét kopa, ko jau es esmu
aizmirsusi, ka tas tur darbojas, es noteikti atrak vinu [pacientu] aizstiepsu lidz atrai palidzibai, reanimdcijai. (..) ja man
atnes te uz galda noliek bernu, kurs ir pilnigi lengans. Es saprotu, ka es vinam te divu sekunzu laika neko neizdarisu, es
vinu pakeru uz rokam un skrienu tepat uz reanimdciju. Viss beidzas labi. Vel pa celam nometu kréslu un paelpindju, vél
tagad atceros. (..) [Mate] ieskrien, nomet, palidziet. Nu, tad reali, es te meklesu skabekli vinam, it kda vajadzétu, bet
kamer es to izdarisu, tas vispar biis, es nezinu. Es nesaprotu, ka meés varétu to skabekli izmantot. Kam janotiek ir tagad
te, miisu iestade? Citur tieSam varbut. Tada [neliels ciems), ja es biitu, tad es pielieku skabekli, lieku masina, ja nevaru
sasaukt kaut kadu atro palidzibu uz sitiena, un tad vedu ar to skabekli. (pediatrs, regions)

Ta ka sada diferencéta pieeja ietver zinamus riskus, ka pacientiem netiks sniegta nepiecieSama
mediciniska palidziba, iesp&jams paredzet ieks€jo normativo aktu vai savstarp€jo vienoSanos starp
arstniecibas personam vai arstniecibas personu un arstniecibas iestadi par noteikta mediciniska
aprikojuma lietoSanu. No vienas puses, Sada dokumenta ievieSana vert€§jama ka papildu
administrativais slogs, no otras puses, Sis risinajums arstniecibas personam ir finansiali izdevigaks.
Tapéc ieteicams izskatit iesp&ju laut arstniecibas personam izvéleties istenot vienu no diviem
variantiem — (a) noslégt savstarp&jo vienosanos (ieks$€ju normativo aktu) par noteikta mediciniska
aprikojuma kopigu izmantosanu vai (b) nodroSinat So aprikojumu katra arsta prakse.

Tapat arstu skatijuma zinama prasibu diferenciacija varétu bt attieciba uz pilsétu un lauku teritoriju
praksém atkariba no attaluma lidz tuvakajam stacionaram vai veselibas centram, kura var sapemt
sekundaro medicinisko palidzibu.
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Probléma: vides pieejamibas prasibu nodroSinasana personam ar ierobezZotam funkcionalam
spejam.

Gimenes arstu praksém izvirzitas prasibas telpu nodroSinagjumam intervétie gimenes arsti verté ka
atbilstoSas un izpildamas. Lielakas gritibas sagada vides pieejamibas prasibu nodroSinasana
personam ar ierobezotam funkcionalam sp&am atbilstosi 20.01.2009. MK noteikumu Nr. 60 3.
punktam. So prasibu izpilde ir lielaks apgritinajums tie$i mazajam gimenes arstu praksém, kuras
pienem viens gimenes arsts. 27 gimenes arstu praksés no 154, kuras tika veiktas VI kontroles laika
no 2011. gada oktobra lidz 2012. gada martam, tika konstateti prasibu parkapumi $aja joma, sanemot
,B” verte§jumu (pastav neatbilstiba normativo aktu prasibam, bet tas bitiski neietekmé veselibas
apriipes pakalpojuma droSumu un/vai veselibas apriipes pakalpojuma pieejamibu). Ka liecina
petijuma apzinata primaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&ju pieredze, gimenes arsti un
feldSeri, kuru pienemsSanas vietas nav nodroSinata vides pieejamiba, pacientus ar ierobezotam
funkcionalajam spg&jam apkalpo majas.

Tadgjadi viens no iespgjamiem problémas risindjumiem ir ricibas plana izstrade gadijumos, kad arsta
praks€ ir pamatotas griitibas nodroSinat vides pieejamibu atbilsto$i normativo aktu prasibam. Tacu
S$ads risinajums ietver ar1 papildu administrativas barjeras risku. Problémas risindgjuma turpmakaja
izvert€Sana butiski ir saskanot arstniecibas iestadém izvirzitas vides pieejaminas prasibas ar realo
situdciju (arstniecibas iestades atraSanas vieta, arsta apripé eoSo pacientu ar ierobezotam
funkcionalam sp&jam skaits), lai resursu ieguldijumi vides pieejamibas nodro$inasanai atbilstu to
pielietojumam.

4.2.2.c. logs. Vides pieejamibas prasibu nodroSinasanas gritibas

Iznemot par to invalidu pieejamibu, paréjo jau var izpildit. Es esmu pietiekami daudz pa arzemem braukdjis. Es tikko
biju Barselond un tur nav ta, ka katra vieta tas invalids tiek ieksa. Ta ir veca ES dalibvalsts. Londona dzivoju uz ielas,
kur bija bieza slant gimenes arstu prakses. Mazajas arstu praksés nekadas invalidu uzbrauktuves nebija. Ta ir Londona!
Miiséjie ir td ka aptrakusi. Var jau saprast, jo biivniekiem darbs ir janodrosina. Bet katra lauku ambulancé to ... Tas ir
vienkarsi smiekligi. Tas ir viennozimigs lobijs. (GA, regions)

Otrd prakses vieta man ir pirmaja stava, daudzdzivoklu mdja un tur nav invalidiem uzbrauktuve, man bija likts lidz
novembrim vai decembrim uzrikot. Praktiski, lai to uztaisitu ir diezgan neiespejami. Es vipiem [Veselibas inspekcijai]
zvaniju un teicu, ka uz doto bridi man nav neviena ratinkresla. Ir cilveki, kas pavisam neiet no majas ara, pie tiem meés
aizbraucam mdjas vizite. Nav tadas problémas. Seit pamata prakses vietd, man ir kur tikt ieksa. Sesi kilometri mums ir
starp tam prakses vietam un, ja vins var aizbraukt ar masinu uz turieni, tad var atbraukt art uz Sejieni, iebrauc ieksa un
meés tiksim gala. Kaut kadu lielu naudu ieguldit un tas, ka ta uzbrauktuve ir tikai arpusé, tas neko nemaina, jo iekSpusé ir
vél Cetri pakapieni uz pirmo stavu. Tur ari kaut kas neiet kopa. Es nezinu vai tam ir jéga, bet tada prasiba ir. (GA,
pediatrs, regions)

(..) gimenes arsts zina, ka vipam ir tris pacienti ritepkréslos un vins noteikti par viniem uzpemsies atbildibu, brauks uz
mdjas vizitem un visada veida vinus apripés, bet viniem biis japasaka, ka diemzel praksé vipiem nebiis iespéjams nokliit,
jo nav to iespeju. Viena dala gimenes arstu tagad liek tos pacelamos liftus, bet art tos ne visur var uzlikt. Tur vajag
specialas virsmas un platformai ir jabiut gana lielai, lai to varétu darit. Veco maju durvis un tualetes ari nav iespéjams
paplasinat tik daudz un plasi, lai tur varétu iebraukt ar ratiniem. Gimenes arstu praksés es noteikti esmu par ricibas
planu likumiska veida. (profesionala asociacija)

Probléma: neatlieckamas mediciniskas palidzibas sniegSanai nepiecieSamais aprikojums un
medikamentu daudzums.

Saskana ar VI datiem 33 gimenes arstu praks€s no 154, kuras tika veiktas VI kontroles laika no 2011.
gada oktobra Iidz 2012. gada martam, tika konstatéti ,,B” un ,,C” limena parkapumi prasibas par
neatlickamas mediciniskas palidzibas sniegSanai nepiecieSamo aprikojumu un medikamentu
daudzumu. Gimenes arstu veért€juma, kaut ari ir samazinatas prasibas neatlickamas mediciniskas
palidzibas sniegSanai nepiecieSamajam aprikojumam un medikamentu daudzumam, tomér joprojam
pastav griitibas §1s prasibas pilniba izpildit. Piem&ram, viens problémgadijums no intervijas ar kadu
gimenes arstu, kas strada veselibas centra (sk. 4.2.2.d. logu).
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4.2.2.d. logs. Prastbas neatliekamdas mediciniskas palidzibas sniegSanas aprikojumam un medikamentiem

(..) neatliekama soma, kas ir milziga, kur maindas termini. Medikamentus, kurus nevar dabiit, vinus taja pasa laika ir
jatur neatliekamaja soma. Ir tas pats Tramadols, kurs nedrikst tur bit. Diapazama ampulai ir jabiit nevis somd, bet
ledusskapi aiz atslegas. Tur ir biskin tas vajprats, kad dazadi likumi medikamentu liek turét nosaciti divas vietas — soma
ir viend vieta, ledusskapis ir cita vieta. (..) tam ir jabut vienkarsi ledusskapi, nevis nosauktam pie ta somas satura.
NakoSais, nu vel tas somas saturs ta biskin realaks, mand uztvere butu vajadzigs. Nu biskin kaut kas no mediciniska.
(GA, Riga)

Saskana ar gimenes arsta stastito obligato medikamentu saraksta ir tadi medikamenti, kas ir
jauzglaba ledusskapt. Tas nozimg, ka tie nevar atrasties neatlickamas mediciniskas palidzibas soma.
Lidz ar to viena no prasibam tiek parkapta — medikamentu uzglabaSana (ja konkrétais medikaments
ir soma) vai somas saturs (ja medikaments atrodas ledusskapi). Izvert&jot So problémgadijumu no
speka esosa tiesiska reguléjuma viedokla, jasecina, ka pastav griitibas saskanoti ieveérot vairakos
normativajos aktos izvirzitas prasibas. 20.01.2009. MK noteikumi Nr. 60 nosaka, ka par
neatliekamas mediciniskas palidzibas sniegSanai nepiecieSamo medikamentu nosaukumiem un
daudzumu lem;j arstniecibas iestades vaditajs atbilstoS$i iestades noslodzei un neatlickamas
mediciniskas palidzibas sniegSanas gadijumu skaitam (15. punkts). Attiecigi, ja Saja saraksta ir
ieklauti medikamenti, kas ir jauzglaba ledusskapi, tad rodas gritibas ieveérot prasibas nodroSinat
neatlickamas mediciniskas palidzibas soma saraksta ieklautos medikamentus. Vienlaikus S$is
gadijums parada, ka paSas arstniecibas personas rada sev administrativo slogu, jo 20.01.2009. MK
noteikumos Nr. 60 nav definéta prasiba gimenes arsta praksé nodroSinat neatlickamas mediciniskas
palidzibas somu, bet gan nodroSinat $adas palidzibas sniegSanai nepiecieSamo aprikojumu un
medikamentu daudzumu saskana ar So noteikumu 14., 15., 26. un 27. punktu.

4.2.3. Prasibas par gimenes arsta prakses civiltiesiskas atbildibas obligato apdroSinasanu

Atbilstosi Arstniecibas likuma 17. pantam prasibas par gimenes arsta prakses civiltiesiskas atbildibas
obligato apdrosinasanu regulé 12.05.1998. MK noteikumi Nr. 177 ,Prakses arsta civiltiesiskas
atbildibas obligatas apdro§inasanas kartiba”. So noteikumu 4. punkts nosaka, ka apdrosinasanas
minimala apdroSinajuma summa ir 1000 LVL gada.

Probléma: zems civiltiesiskas atbildibas obligatas apdroSinasanas prémijas apmers.

Liclaka dala pétijuma intervéto gimenes arstu uzskata, ka prasiba veikt prakses arsta civiltiesiskas
atbildibas obligato apdroSinasanu ir formala. Galvenais respondentu arguments ir zema
apdroSinasanas prémija — parasti apdroSinasanas ligumi tiek slégti par 1000,00 LVL, bet maksimala
iespgjama summa, ko piedava apdroSinaSanas uzpe€mumi, ir 5000 LVL ar paSrisku. P&tijuma
identificéta prakse rada, ka gimenes arsti reizi gada formali pagarina civiltiesiskas atbildibas
apdro$inasanas ligumu. Gimenes arsti atzist, ka apdroSinasanai vajadz€tu bit, bet tadai, kas reali
darbotos un nepiecie$amibas gadijuma segtu ar apdrosinasanas gadfjumu saistitas izmaksas. Sobrid,
ka noradija vairaki pétijuma dalibnieki, nav skaidribas par apdroSinasanas lietderibu, tapec ta tiek
vertéta ka drizak formala procediira. Eso$a apdroSinasanas prémija apdroS§inasanas gadijuma arstu
vertéjuma nesegtu tiesvedibas un juridisko pakalpojumu izmaksas. Taja pasa laika arsti atzist, ka
iedzivotaju vidu arvien izplatitaka klist prakse stidz€ties par sapemtajiem veselibas apriipes
pakalpojumiem, tapec jautajums par apdrosinasanu ir aktuals. Dala intervéto gimenes arstu atbalstu
apdroSinasanas gadijumos drizak sagaida no Latvijas Gimenes arstu asociacijas, jo apzinas, ka
standarta apdroSinasanas pakalpojums neparedz adekvatu aizstavibu.
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4.2.3. logs. Gimenes arsta civiltiesiskas atbildibas obligata apdroSinasana

Man vipa ir visu laiku. Es nevaréeju noregistret. Vinai ir jabit lielakai summai. Ja més ejam uz to amerikanisko stilu, ka
mani var iesidzét par vienalga ko, man péc jamégina attaisnoties — man vajag juristu, advokatu utt. Un es uzskatu, ka Sai
summai jabiit lieldkai, ipasi tad, ja ta ir mana privatprakse. Tai ir jabit atbilstigai kaut kadam tiesu izmaksam, kaut vai
elementaram. Sobrid ir ta, ka man atnak apdrosinatdja un es reizi gada automatiski apdrosinos pa 1000 latiem. St
summa — 1000 lati — ta nesedz gandriz neko. (..) automatiski tas notiek. Man atnak, saka: ,,Sledzam ligumu!?” ,,Ja,
sledzam ligumu!” Un viss. Vina atnak un tur jau tie 1000 lati ir ierakstiti. Un es tos 6 latus gada samaksaju, tas jau art
nav daudz. Tiesam varétu vairak. (GA, regions)

Pasreiz miisu valstt maksimala atlidziba, ko mums piedava civiltiesiska apdrosinasana, ir 3000 lati vai 5000 lati ar
pasrisku, kas ir mistiski maz. Tas ir drizak formali, bet tas ir viens no iemesliem, kas ir vajadzigs, lai registrétu praksi.
Reali ta apdrosinasanas summa nevareés segt tos izdevumus, ja nu gadijuma kas. Tas nespés to glabt. (GA, Riga, maksas)

(-.) apdrosinasana par 1000 latiem, kas visu laiku garinds uz prieksu. 1000 lati laikam nav nekada summa, principa, jo
iet runa par to, ka tauta grib sidzéties un patik vinpiem sidzéties. (..) ir prasiba, ka ir jaapdrosinas, nu apdroSinamies,
nedomaju par to vairak. Labuma no ta nekada nav. Katru gadu atskaita to summu, vina nav liela uz tiem 100 latiem, bet
es nezinu, ka tas biitu, ja tieSam kaut kas notiktos. Nav ne jausmas. (pediatrs, regions)

Par 10 000, bet es domdaju, ka logiski biitu to vél pacelt, jo, manuprat, pacienti mazak par miljonu neprasa. Viniem vajag
miljonu, divus vai tris. Tai summai ir jabit tadai, jo ipasi tagad, kad ir parsvard komunikacijas problémas, kad es kaut
ko nepaskaidroju, vai es pasaku iet uz Stradiniem, bet aizbrauc uz Gailezeru vai otradak, kas péc tam var biit lielaka un
nopietnéka probléma, nekd vienreiz gada samaksat par apdrosinasanu. (GA, Riga)

Miisu valsti laikam nav jéga. Tapat nekas nebis. Tur ir 1000 [lati]. Kas tas ir? Ja tevi iesiidzeés, tad par miljonu vai
50 000. Ta ka misu valsti nav nekadi arstu aizsardzibas likumi un arsti isteniba tapat nav aizsargati, tad jebkurs, kurs
tevi iesudzes, tas vinnes. Kada jega katru gadu maksat? Es neticu tam. (GA, Riga)

4.2.4. Prasibas par gimenes arsta darba stundu skaitu un pacientu pienemsanas laiku

Gimenes arstu darba laika un pacientu pienemsanas prasibas nosaka 19.12.2006.MK noteikumu Nr.
1046 ,,Veselibas apriipes organizé€Sanas un finansé€Sanas kartiba” 44. punkts. Atbilsto$i S$im
reguléjumam gimenes arsta pacientu pienemsanas laiks ir ne mazaks par 20 stundam nedéla, ja
registréto pacientu skaits praksé ir lidz 2000, un ne mazaks par 25 stundam ned¢la, ja gimenes arsta
aprupé ir vairak par 2000 pacientiem. Gimenes arstiem ir janodro$ina pienemsana gan no rita (laika
no plkst.8.00 Iidz plkst.13.00), gan vakara (laika no plkst.13.00 lidz plkst.19.00), katru dienu ir jabiit
vismaz vienai stundai, kuras laika tiek pienemti akiitie pacienti bez pieraksta. Kop&jam prakses darba
laikam nedgla ir jabut 40 stundas, nodroSinot $aja laika prakses vieta gimenes arsta, masas vai arsta
paliga pieejamibu. Papildus janem véra, ka Arstniecibas likuma 53." panta 3. dala nosaka — ,,Lai
nodro$inatu arstniecibas pieejamibu, p&c arstniecibas personas vai arstniecibas iestades iniciativas
arstniecibas personai var noteikt pagarinatu normalo darba laiku, kas neparsniedz 60 stundas nedéla
un 240 stundas ménesi”. Tacu pétijuma iegitie dati liecina, ka gimenes arsti §1 likuma normu praksé
neizmanto, par darba laika pagarinajumu neinformé VI, ka to nosaka 53." panta 6. dala, un attiecigi
arl neveic virsstundu uzskaiti, lai varétu pretendét uz §1 darba apmaksu saskana ar citiem
normativajiem aktiem.

P&tijuma intervétie gimenes arsti uzskata, ka tiesiskaja reguléjuma noteiktas prasibas darba laikam
un pacientu pienemsanas laikam kopuma ir atbilstoSas un nerada viniem bitisku administrativo
slogu, kaut ari vairuma gadijumu realais gimenes arstu darba laika sadalijums ir citads, ievérojot
pacientu vajadzibas. Galvena probléma, ar ko saskaras arsti, ir virsstundu darbs, lai nodroSinatu
veselibas apripes pakalpojumu pieejamibu normativajos aktos noteiktaja laika.
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Probléma: gimenes arstu virsstundu darbs, kas izriet no gimenes arsta pieejamibas
nodroSinasanas un no mediciniskas dokumentacijas sagatavoSanas prasibam.

Teju visi intervétie gimenes arsti noradija, ka regulari strada virsstundas, parsniedzot tiesiskaja
regul&juma noteiktas prasibas gan pacientu pienemsanai atvélétajam laikam, gan akiito slimnieku
pienemsSanas laikam, gan kopgjam prakses darba laikam, kas ir 40 stundas nedg]a. Ipasi raksturiga $1
probléma ir gimenes arstiem, kuriem ir liels praksé registréto pacientu skaits. Gimenes arsti uzsvéra
— lai iev@rotu pacientu pienemsanas laika prasibas un vienlaikus prasibu par primaras veselibas
apriipes pakalpojumu nodroSinaSanu piecu darbdienu laika, vienam pacientam vini var veltit ne
vairak ka 10 I[idz 15 minites laika, kas nav pietieckami, lai veiktu izmekl€Sanu un sakartotu visu
medicinisko dokumentaciju atbilstosi mediciniskas lietvedibas prasibam. Tapéc realais pacientu
pienemsSanas laiks parasti parsniedz likumiski noteikto. Kaut gan normativais akts paredz, ka
gimenes arstam péc nepiecieSamibas ir japagarina savs darba laiks, tomér arstu vértéjuma $1 prasiba
ir formala, jo darba laiks tiek parsniegts regulari, nevis arkartas situacijas. Tapat arsti uzskata, ka
formala ir prasiba nodroSinat akiito pacientu piepemsSanas stundu, jo akiitam pacientam ir
nepiecieSama tulit€ja palidziba, vin$ nevar gaidit ieplanoto pienemsanas laiku. Turklat regulari
arstiem ir griitibas apkalpot visus akiitos slimniekus viniem atv€l&taja pienemsanas laika.

4.2.4.a. logs. Gimenes arstu prakses darba laiks un pacientu pienemsanas laiks

(..) més stradajam ka laba kroga lidz pedejam apmekletajam. Mums ir jabiit uz sienas papiram, ka es nodroSinu cilveka
pienemsSanu cetru dienu laika. Smiekligi. Es vinu nodroSinu tas pasas dienas laika. Maksimali nak nakosd diend, ja es
varu pa telefonu sarunat. Receptes jaizraksta tur cik dienu laika. Mulkibas! Hroniskie slimnieki pazvana pa telefonu, es
receptes izrakstu un atstaju registratiira. (GA-pediatrs, regions)

Tas ir pamatotas, bet redli tas stundas nesakrit. Es nezinu, kad es bitu stradajusi 8 stundas diend. Pa tam 15 miniitem uz
pacientu es nevaru sarakstit receptes, izmeklet pacientu un sarakstit papirus, bet tas kaudzes ar papiriem art ir mans
darbs un laiks. (..) Ja, likuma ir rakstits, ka, ja ir vajadzigs, tad gimenes arstam ir japagarina savs darba laiks, bet tas
notiek regulari. Art visi pacienti var sarundat ar mani tikt akiitaja stunda, jo es naku arl pirms pienemsanas, kas ir
diezgan ierasti. Ta ka gimenes arsta darba laiks ir Joti liels. Es stradaju lidz pedéjam apmekiétajam un péc tam ir
telefons garas stundas. (jauns GA, Riga)

Es [noteikto darba laiku] parstraddju. Es straddju tik ilgi, cik ir pacienti. Man ir garakas pienemsanas stundu skaits
akiitiem pacientiem, tapéc rinda nav tieSam gardka par piecam dienam. (GA, regions)

Gimenes arstam td ir diezgan divaina prasiba. Mums prasa noradit akiito pacientu pienemsSanas laiku. Ka es to varu
noradit? Tas peéc definicijas jau ir idiotiska prasiba. Es nevaru ieplanot akiitu pacientu. Ta ir absoliti idiotiska
prasiba. Es nevaru iedomdties medicinisku iestadi, kur varétu izdalit, ka tagad pienems tikai akiitos, bet citd laika, lai
vini sé un gaida. Tas ir td neizprotami. (GA, regions)

Atseviski Latvijas mazpilsétas un lauku teritorijas praktizéjoSie gimenes arsti, kas piedalijas
pétijuma, uzskata par nepamatotu un formalu prasibu nodroSinat vakara pienems$anu lidz plkst.
19.00, jo Saja laika pacientiem ir apgriitinata nokltiSana uz pienemsanu gan transporta ierobezojumu
del, gan diennakts tumsa laika del rudens un ziemas sezonas (sk. 4.2.4.b. logu).

4.2.4.b. logs. Gimenes arsta vakara pienem3anas laiks lauku teritorijas

Reali tas, kas notiek lauku teritorija — mes pilnigi noteikti nevaram tikai ar tam Cetram pienemsanas stundam tikt gala.
Ja cilvéks atnak un es esmu darba arpus tas pienemsanas stundas, es vinu pienemu art tad. Nekad netiek pateikts — viss
pienemsana ir beigusies, naciet rit. (..) Loti diskutéjami ir tas, ka joprojam Ministru kabineta noteikumos ir, ka vienu
dienu ir jabit vakara pienemsSanai lidz septiniem. Ziemas perioda pédejais transports, kas aiziet no centra uz periferiju ir
ap pieciem. Tie cilveki ari nenak. Meés te varam sédeét lidz septiniem, lidz astoniem. Varbit, ka kads centra cilvéks atnak.
Bet jégas tam nav. Bet noteikumi ir, ka jabiit te lidz septiniem un japienem. Naciondlais veselibas dienests piedava, ka
meés varam stradat Sis vakara stundas un par tam samaksa, ka ari sestdienas un svétku dienas — samaksa varbiit 7 latus
par pienemsanas stundu. Es neuzskatu, ka man te tas biitu jadara. Ja cilvéki grib kaut ko piepelnit klat, vipi to var darit.
Cits arsts saka — es tapat ndku un stradaju, tad es labak par to vel sanemu. Biitu jau jarespekté ari tas arsta laiks. (GA,
pediatrs, regions)
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Gimenes arsti, kas sniedz maksas veselibas apriipes pakalpojumus un kuriem nav liguma ar NVD par
valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu, savu darba laiku organizé vadoties péc
pacientu pliismas un realajam vajadzibam, sadalot laiku starp pienemsanu praksé un majas vizit€ém
atbilstos$i konkr€tajai situacijai vai sezonas Ipatnibam (piemé&ram, ziemas sezona vairak laika ir
jaatvelta majas vizitém). Gimenes arsti uzskata, ka prasibas par pacientu pienemsanas laiku varétu
but atvertakas, laujot paSiem arstiem brivak noteikt pacientu pienemsSanas laiku un ta sadalijumu,
ievérojot pamatprasibu par veselibas apripes pakalpojumu nodrosinasanu piecu darbdienu laika un
kop€jo prakses darba laiku 40 stundu apméra nedéla (sk. 4.2.4.c. logu). Jau Sobrid gimenes arstiem ir
iesp&ja brivi noteikt pacientu piepemsSanas laiku, ieveérojot pamata nosacijumus. Sniedzot gimenes
arstiem lielaku brivibu noteikt pienemsSanas stundas, t.sk., atcelot obligato prasibu vismaz vienu reizi
nedéla pienemt pacientus no plkst. 8.00 rita vai lidz plkst. 19.00 vakara, pastav primaras veselibas
apripes pakalpojumu pieejamibas ierobezojumu risks gadijumos, kad gimenes arsts nepems véra
pacienta vajadzibas tikt pienemtam pirms vai péc standarta darba laika (9.00 Iidz 18.00).

4.2.4.c. logs. Gimenes arsta darba laika ierobeZojumu atcelSanas pamatojums

(..) valsts nevar ta isti strategiski pienemt to domu, kas, manuprat, ir netaisniba, ka gimenes arsts pats nosaka savu
darbu, laiku, stilu, veidu un efektivitati, ko regulé péec darba apjoma. Gimenes arsts it ka ir gabaldarba veicéjs. Vipam ir
tik un tik pacienti, kuri ir jaapriapeé. Un Siem pacientiem pie vipa ir janonak piecu darbdienu laika, ka likums nosaka, bet
tai pat laikd likums nevar noteikt, ka tev jabit loti labam — tavu darba kvalitati likums nevar regulét. Ja ari regule, tad
tikai caur sodiem, ja kaut ko sliktu esi darijis. (..) Respektivi, darba organizdcijas jautajumu vairak vajag atdot pasam
arstam. Darba laiks nebiitu jarespekté. Arstam darba laikam nevajadzétu biit. Vins pats varétu noteikt, cik stundas
stradat. (..) Arstam ir javadas péc situdcijas. Ja vinam ir smags pacients, tad vipam ir jalasa gramatas, bet, kad vins to
daris, ja vinam 8 stundas ir jasez praksée? 8 stundas neprasa, bet prasiba ir, lai tdas 4-5 sédétu, neatkarigi no ta, vai ir
darbs vai nav. Ja ir neliela prakse, kur tai diend pierakstito pacientu nav, vins it ka tai diend varétu iet prom, bet vinam
tur ir jaatrodas, jo kads var atnak. Ja, varbit var atnakt, bet, manuprat, biis labak, ja arsts tai laika bis darijis kaut ko
vertigaku. Gimenes arsts ir vienlaicigi art uznémejs, kuram ir sava prakse vai SIA. Vins atbild par visu — rékiniem,
kontiem, vins organizé un atved receptes, dara menedzmenta darbu. Es saprotu ministrijas ideju, ka vini grib to drosibu,
ka tas pacients tai laika pie arsta nonak. (..) ta doma, kas ir iestradata, jo tu vairak sédi, jo pie tevis vairak nak [pacienti]
un tu vairak kaut ko dari, tad esi labaks. Ta nav pareizi. Arstam ir otradi — jo tu mazak kaut ko dari, jo tu esi labaks. Ja
es ar vienu konsultaciju palidzu un jus veselu gadu pie manis nenakat, tad es esmu labaks neka tas [arsts], kas jiis
nepartraukti konsulté piecu gadu laika. (GA, regions)

4.2.5. Prasibas par aizvietotaju gimenes arsta prombiitnes laika

Prasibas par gimenes arsta aizvietoSanu vina prombiitnes laika ir noteiktas 19.12.2006. MK
noteikumos Nr. 1046 ,,Veselibas apriipes organizé€Sanas un finanséSanas kartiba” (48., 49., 50., 51.
punkts), ka art 24.04.1997. likuma ,,Par prakses arstiem” (VI nodala). Gan MK noteikumi Nr. 1046,
gan likums ,,Par prakses arstiem” nosaka, ka gimenes arstam ir janodro$ina sev aizvietotajs, ja vina
prombiitne ir ilgaka par piecam dienam. Normativie akti paredz, ka gimenes arstam par to ir
jainformé gan arstniecibas iestazu registrs, gan NVD, ja gimenes arstam ir ligumattiecibas ar
dienestu.

Prasiba atrast aizvietotaju savas prombiitnes laika nesagada gritibas gimenes arstiem, kas strada
lielakas arstniecibas iestades, veselibas apripes centros vai ka darba néméji, jo tiesiskais regul&jums
nosaka, ja gimenes arsts ir darbinieks arstniecibas iestad€, tad gimenes arsta aizvietoSanu nodrosina
arstniecibas iestade (MK noteikumi Nr.1046, 51. punkts). Tapat ta nav probléma gimenes arstiem,
kas strada koppraksés vai dala savu praksi ar citu gimenes arstu, jo tad $i prasiba tiek ievérota,
balstoties uz savstarpgjas aizvietoSanas principu. Savukart gadijumos, kad gimenes arstam ir
sadarbiba ar arsta paligu (feldSeri), gimenes arsta aizvietoSanas funkciju uznemas feldseris un otradi
— gimenes arsts nodro$ina savu pieejamibu laika, kad feldSeris ir atvalinajuma vai kvalifikacijas
cel3anas kursos. Sada prakse gan balstas uz 19.12.2006. MK noteikumu Nr. 1046 44.2. punktu, kas
nosaka, ka gimenes arsta prakses darba laika ir janodroSina gimenes arsta vai masas, vai feldSera
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pieejamiba. Tapéc gadijumos, kad feldSeris aizvieto gimenes arstu, tiek parkaptas normativas
prasibas, jo 24.04.1997. likuma ,,Par prakses arstiem” 28. pants nosaka, ka prakses arstu drikst aizstat
tikai tas pasas specialitates arsts.

Probléma: atrast gimenes arsta prakses aizvietotaju gadijumos, ja gimenes arsts nav darba
néméjs lielaka arstniecibas iestadé (veselibas apriipes centra), nestrada gimenes arstu
koppraksé (doktorata), bet sava prakse strada viens pats.

Liclas grutibas atrast gimenes arsta aizvietotaju ir tiem arstiem, kas savas prakses vietu nedala ar
kadu citu gimenes arstu. Raksturigi, ka S$ajos gadijumos gimenes arsti nemaz nemekle sev
aizvietotaju. Dala no viniem uzskata, ka nevar atlauties ilgdk par piecam dienam biit prom no
pacientiem, jo pecak ir loti liels darba apjoms, kas ir saistits gan ar pacientu apkalpoSanu, gan ar
mediciniskas dokumentacijas sakartoSanu. Vairakas intervijas atklajas, ka gimenes arsti oficiali
nenoform& savu prombiitni, bet vienojas ar masu vai citas praksés stradajosSiem koleégiem par
palidzibas sniegSanu akiitajiem pacientiem vai hroniskajiem slimniekiem.

4.2.5.a. logs. Gimenes arsta aizvietotdja nodroSinasanas prakse un gritibas

(..) aizstaSana praksém, kur gimenes arsti strada vieni pasi, ir loti liela probléema. Kad es vél gaju rezidentiira, es
palidzeju vienai gimenes arstei, kura nebija 3-4 gadus gajusi atvalina@jumd. Vipa pat neatlavas slimot. Vipa bija jau lidz
tadai robezai, ka vinai pasai bija nepiecieSama palidziba. Un vina ta art neatrada aizstajéju. Es gaju bez sertifikata vinai
vienkarsi to nedéju palidzét, jo vina nevaréja atrast. Nav tadu brivo rotéjoso gimenes arstu, kas aizstas kadu. Visiem ir
savas prakses. Katram ir pari par 2500 pacientu. Vini pasi ir lidz ausim darba. Vini nevar panemt to nedélu. Vel varétu
vienu vai divas dienas [aizvietot]. Nevar izpildit savu prakses darbu un vél aizvietot kadu. Vinai bija jameklé kaut kur
arpusé, bet nav jau tadu sertificétu gimenes arstu, kas meklétu darbu tikai uz So aizvietoSanas laiku. Es pati te poliklinika
aizvietoju vienu, bet tad man viss bija dubultd. Veselu nedelu var jau, protams, izturét, bet neviens kolégis péc tam nebiis
draudzigs pret tevi. Ja gribi normali aiziet atvalinGjuma, tad kurs to nems? (jauns GA, Riga)

Es ar to pédeéja laika neesmu saskarusies, bet vispar ta laikam ir diezgan liela problema. Man ir ta gadijies, kad es gribu
iet atvalinajumd vai cits dakteris aiziet atvalindjumd, un tad nav skaidrs, ka lai pienem visus Sos miisu pacientus. (GA,
Riga, maksas)

Man strada arsta paligi. Man ir divi feldSeri — arsta paligi. Loti labi. Tas ir tas, ko nesaprot arzemnieki — kada starpiba
ir starp feldSeru-arsta paligu un masinu. FeldSerim ta izglitiba ir druscip augstaka nekda masai. Ari masa, ja ilgstosi
strada laukos, ir pietiekosi gudra, zinoSa un tapat izraksta savas receptes, ari hroniskiem pacientiem tas, kas jau pirms
tam ir izrakstits. Ta ka tiek gala. Tiek ari nedélu un divas nedélas. Seit man ir ta prieksrociba, ka ir ari otra arsta prakse
un, ja ir gadijums, ar ko netiek gala vai vajag pakonsultet, tad paskatas. Bet tas nenozimeé, ka pacienti tas piecas dienas
iet uz arsta praksi. Pirms tam més art izliekam zimi un cilvékiem sakam, ka es taja laika esmu atvalinajuma, vini jau to
respekté. Tad visi kaut ka sanak pirms ta atvalinajuma vai uzreiz péc tam. Neatliekamos gadijumos ir atra palidziba.
(GA, pediatrs, regions)

Gritibas atrast aizvietotaju ir saistitas ari ar gimenes arstu kop&jo pacientu pienemsanas slodzes
apjomu. Nemot véra realo situaciju, kad gimenes arsti ir spiesti stradat virsstundas, lai apkalpotu
sava prakse registrétos pacientus (sk. 4.2.4. sadalu), ir problematiski atrast kolégi, kas uznpemtos vél
otra arsta slodzi un apkalpotu vina pacientus ierastaja kartiba. Neraugoties uz $im gritibam —
paaugstinato slodzi, gimenes arsti aizvieto viens otru iesp&ju robeZas, tacu no ta cie$ ne tikai pacienti,
kas netiek pie gimenes arsta, bet ar gimenes arsti, kas nevar pilna méra izmantot Darba likuma
noteikto laiku atpiitai no darba. Lidz ar to prasiba par gimenes arsta aizvietotaju uzskatama par
administrativo slogu gimenes arstiem, kura mazinaSanai vai novér$anai ir nepiecieSami risinajumi.
Sobrid speka esosais tiesiskais reguléjums paredz, ka gadijumos, kad prakses arsts (t.sk. arT gimenes
arsti, kas ir registréjusi savu praksi un nodarbojas ar arstniecibu) nevar nodrosinat sev aizvietotaju,
vina pienakums ir par to zinot arstniecibas iestazu registram un prakses vieta publiski redzama vieta
izvietot informaciju par iespgjam sanemt veselibas apriipes pakalpojumus cita arstniecibas iestade
(likums ,,Par prakses arstiem”, 29. panta otra dala).
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Probléma: gimenes arstu aizvietotaju darba apmaksas kartiba.

Ar gimenes arsta aizvietotaja prasibas izpildes problémam saskaras arT tic gimenes arsti, kuriem nav
gritibu atrast citu gimenes arstu, kas apkalpotu pacientus vina prombiitnes laika. Griitibas ir saistiba
ar aizvietotaju darba apmaksas kartibas ievérosanu. 19.12.2006. MK noteikumu Nr. 1046 49. punkts
nosaka, ka gimenes arstam sava prombiitne ir jasaskano ar NVD un jaiesniedz aizvietotaja rakstiski
akceptéta informacija par aizvietoSanu un tas nosacijumiem — tatad gimenes arsti pasi savstarp&ji
vienojas par aizvietotaja darba apmaksas kartibu. Normativais akts regulé gimenes arsta aizvietotaja
darba apmaksas kartibu tikai tajos gadijumos, ja gimenes arsta prombitne ir ilgaka par diviem
meéneSiem un ar aizvietotaju tiek slégts terminétais ligums (MK noteikumi Nr. 1046, 49., 60.7.
punkts). PE&tijums paradija, ka @gimenes arsti nav pietickami inform&ti par $o Kkartibu un
dokumentaciju, un vigiem nav skaidra kartiba, kada likumiski notiek aizvietotaja darba apmaksa
neatkarigi no prombitnes ilguma. Lielakaja dala gadijumu, ka atzina paSi gimenes arsti, gan
aizvietoSana, gan §1 darba apmaksa notiek uz savstarpgjas arstu draudzibas un mutiskas vienosanas
principa.

4.2.5.b. logs. Gimenes arstu aizvietotaju darba apmaksas karttba

[Pilséta] mums ir vienkarsak — ja viena daktera nav, tad iet pie cita. Nav problému. Tur tikai tiem norékinu centrs kaut ko
nemaksa un nedod. Tas dakteris varétu pienemt un nekas nenotiktu, bet mes finansu lietas nevaram iedzilinaties. Ta ir
tikai finansu busana. (GA, regions)

Neoficiali var ar kadu sarunat. Ja ir oficiali, tad tur ir pavisam citas prasibas. Tad tam arstam ir Cetras stundas par tevi
jastrada. ledomdjieties, kurs arsts var izturét 10 stundu pienemsanu? Neviens! Ta ir problema. Ja arzemes arsts brauc
prom, tad tur agentiira pati atrod un atalgo arstu, kuri sanem par aizvietoSanu vairak. Mums nekas nenotiek un vél ir
Jautajums, kd par to norékindties ar to arstu, jo, ja vins oficiali aizvieto, tad visa naudas plissma aiziet vinam, bet tur art
ieklaujas prakses uzturésanas lidzek[i. Visa naudas plisma aiziet vinam, bet par iri tacu maksaju es! Tas finansialais
Jautdjums lidz galam nav atrisinats. (GA, Riga)

Loti vienkarsi. Man ir dakteris, ar ko es sadarbojos. Galvenais ir macét savstarpéji sarunat. Mums nekadi parpratumi
nav bijusi, ne par naudas jautajumiem, ne par ko citu. Cits jautajums ir, ka reglamentet to apmaksu. Ja uzraksta to
talonu.. es isti nemaz neesmu paintereséjusies.. ja vins uzraksta to talonu, vai vips sanem kaut ko. Drosi vien, ka sanem,
Jja uzraksta par svesu pacientu. (GA, regions)

Lai risinatu augstak raksturotas problémas, nepiecieSams, pirmkart, izstradat gimenes arstu
aizvietotaju darba apmaksas kartibu, paredzot ar1 virsstundu darba apmaksu, kas ir neizbégams, ja
gimenes arsts izpilda gan prasibas par savu darba laiku un pacientu pienemsanas laiku, gan apkalpo
cita gimenes arsta pacientus. Otrkart, izstradat kartibu, kada gimenes arstu aizvietotaju janodroSina
gimenes arstiem, kas strada vieni, nevis ka darbinieki arstniecibas iestadés vai koppraksés. No vienas
puses, likums ,,Par prakses arstiem” jau nosaka kartibu, ka jarikojas Saja gadijuma (arstniecibas
iestazu registra informé$ana un publiskas informacijas nodro§inasana prakses vieta par veselibas
apriipes pakalpojumu sanemsanas iesp&jam cita arstniecibas iestad€); no otras puses, saskana ar
20.01.2009. MK noteikumiem Nr. 60 gimenes arstiem, kuriem ir Iigums ar NVD, ir saistosa ari
prasiba par aizvietotaja nodroSinasanu, ne tikai likuma ,,Par prakses arstiem” noteikta prasiba par
atbilstosas informacijas izvietoSanu. Viens no iesp&amiem risingjumiem S$o gimenes arstu
aizvietoSanai ir plasak izmantot dezurarstu darbu republikas nozimes pilsétas. Otrs risinajums, kas
aptvertu gan republikas nozimes pils€tas, gan citas administrativajas teritorijas stradajoSos gimenes
arstus, ir grozit prasibas par aizvietotaja atrasanu, nosakot, ka gimenes arstam, kuram ir ligums ar
NVD par valsts apmaksato veselibas apripes pakalpojumu sniegSanu, atvalinajums bez partraukuma
nedrikst biit ilgaks par 10 darbdienam, kura laika pacientu pienemsSana tiek organizéta tuvakaja
arstniecibas iestad€, nosakot §is iestades sniegto pakalpojumu apmaksas nosacijumus un kartibu.
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4.2.6. Prasibas par zalu iegadi gimenes arsta prakse

Gimenes arstiem ir saisto$i 27.03.2007. MK noteikumi Nr. 220 "Zalu iegades, uzglabasanas,
izlietoSanas, uzskaites un iznicinaSanas kartiba arstniecibas iestad€s un socialas apriipes institticijas",
kas regul€ zalu apriti arstniecibas iestades, t.sk. gimenes arstu prakses. Ar zalu iegadi profesionalam
vajadzibam pamata saskaras tie gimenes arsti, kuriem ir savas prakses un kas nestrada ka darbinieki
arstniecibas iestades. Sajos gadfjumos gimenes arsti ir atbildigi par zalu iegadi, uzglabasanu,
lietoSanu un iznicinaSanu atbilsto$i normativajam prasibam. 27.03.2007. MK noteikumi Nr. 220
nosaka, ka zales, taja skaita ar1 psihotropas vielas un zales, arstniecibas iestades drikst iegadaties
aptiekas, t.sk. slégta tipa aptiekas, bez atseviska VI izsniegta parbaudes akta (16. punkts). Lai
arstniecibas iestade varétu iegadaties zales lieltirgotavas, taja skaita ar1 narkotiskas vielas un zales un
psihotropas vielas un zales, vai iegadaties narkotiskas vielas un zales aptieka, ir nepiecieSams VI
parbaudes akts, uz kura pamata tiek pieskirta zalu iegades atlauja (17. punkts). Parbaudes laika tiek
izverteta zalu aprites un narkotisko vielu un zalu vai psihotropo vielu un zalu (ja tadas lieto vai ir
paredzets lietot) uzskaites un iznicinasanas kartiba arstniecibas iestadeé (20. punkts). Atbilstosi So
noteikumu 31.-31.6. punktam arstniecibas iestades ir tiesigas sapemt zales, ja tiek noforméti
dokumenti par zalu iegadi (pavadzimes, rékini, protokoli).

4.2.6.a. logs. Zalu iegades un lietoSanas prakse gimenes arstu prakses

Man bija tada situdcija, ka es pasitiju zales un man saka, ka man ir beigusies [zalu iegades atlaujas] deriguma
aplieciba. Es pasiitu tikai to, ko vajag, un tad, kad vajag. Vakcinam to jau atcéla, aizgaja automatiski. Péc tam es skatos
uz atlaujas, bet tur nemaz nav deriguma termina. Tad es zvaniju uz Veselibas inspekciju un man teica: ,,Bet Jums tacu
Jjazina!” Bet, ka es to varetu zinat! Katrai apliecibai tacu kaut kadu deriguma terminu uzraksta. Bet te ir jazina, ka ir tris
gadi. Es tagad nemu caur aptiekam, neesmu atkartoti atjaunojusi. Es uzrakstu pieprasijumu aptiekai un aptieka man izsit
Ceku, vienigi tas iznak dargak. Man ir griti pateikt, cik man tas prasitu laiku, ja es pieséstos un uzrakstitu kartéjo
pieprasijumu, aizvest atkal visus dokumentus, bet tas viss prasa laiku. (GA, regions)

(-.) sava gadijumd es nosledzu ligumu ar polikliniku, kur ir procediiru kabinets, kur tiek uzturéti sie medikamenti. (..)
dazreiz ir tadas situdcijas, kad vajag atri. Nu, pieméram, epilepsijas lekme, vajag diazepeksu atri, dtri man jasita
masina, jo guloso pacientu es nesitisu uz procediru kabinetu, man jasita masina. Masinai jauzraksta pieprasijums, nu
tad tur jaatrod procediiru masina, tad vina atver simts un vienu atslégu, tad dabii beidzot to medikamentu, un tad péc 3-4
minitém tikai pacients sanem to preparatu. Nu, ja biitu uz vietas Sis preparats, tad varétu més to organizéet atrak. Un art
ta norakstiSana — atkal atseviski zurnali uz tadu grupu preparatiem un uz tadu grupu preparatiem. Tad tur norakstit kam,
kur, kapeéc, nenormali kontrole. (GA, regions)

Nav kartota. Meés ieperkam péc pavadzimes aptieka oficiali. Tikai to neatliekamo. Neko papildus neperkam, jo atkal nak
kontrole un man ir japaskaidro, kapéc un kur es to liku. Kur es liku? Pacientam iedevu, jo vinam nebija labi! (GA,
regions)

Bija. Bet es vairak to [zalu iegades atlauju] nenokartoju. Jo tad man atkal ir jasatiekas ar Veselibas inspekciju. (..) Tapéc
mes izdomajam, ka labak maksasim vairak, bet nesatiksimies. (GA, regions)

Prasibas attieciba uz medikamentu nodroSinajumu praksém pédgjos gados ir mainijusas. leviestas
izmainas, ka rezultata ir batiski samazinajies gimenes arsta praksé nodro$inamo obligato
medikamentu skaits, gimenes arsti verté pozitivi. Tapat pozitivi tiek vertéta kartiba, ka gimenes arsts
ka arstniecibas iestades vaditajs ir tiesigs sastadit nepiecieSamo medikamentu sarakstu, kuriem ir
jabiit prakse un kurus vins reali lieto sava profesionalaja darbiba. Vienlaikus arsti loti riipigi izverte
Saja saraksta ieklaujamos medikamentus, lai nodroSinatos pret arkartas situacijam, kas var notikt loti
retos gadijumos, kad ir nepiecieSams izmantot specifisku preparatu.

P&tijuma apzinatas gimenes arstu zalu iegades prakses liecina, ka lielaka dala arstu, kas strada
individuali savas praks€s, zales iegadajas aptiekas, noform&jot nepiecieSamos attaisnojuma
dokumentus. Kaut arT aptiekas zales ir dargakas neka lieltirgotavas, gimenes arstu veért€§juma zalu
iegades atlauja viniem rada papildu administrativo slogu un papildu kontroles iesp&ju no VI puses.
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Tie gimenes arsti, kuru prakses atrodas liclakas arstniecibas iestadés (veselibas centros), praktizé
ligumu slégSanu ar arstniecibas iestadi par nepiecieSamo zalu lietoSanu arstniecibas procesa
nodroSinasanai. Vinuprat, tas bitiski atvieglo vinu darbu, jo vini nav atbildigi par zalu iegadi,
uzglabasanu un iznicinasanu, beidzoties zalu deriguma terminam. Tome@r ar1 Sajos gadijumos arsti
saskaras ar problému, ka arkartas situacijas nevar nodrosinat pacientu ar nepiecieSamo preparatu, ja
tas neatrodas gimenes arsta kabineta. Lai risinatu $adas problémas, gimenes arsti nereti parkapj
regul&jumu, izmantojot $ados gadijumos medikamentus, ko vini ir iegadajuSies it ka savam
personigajam vajadzibam un kas tiek uzglabati vinu personigajas somas.

Probléma: sarezgitas prasibas zalu iegades, uzglabasanas, lietoSanas un iznicinasanas
dokumenteSanai.

Nozimigaka probléma par zalu iegadi gimenes arstiem ir prasibu ievéro$ana par medikamentu
iegades, uzglabasanas, lieto$anas un iznicinasanas dokument&$anu. Sis prasibas ir arguments, kapec
virkni medikamentus, kas var but noderigi gimenes arsta praks€, arsti neiegadajas, vienlaikus
apzinoties risku, ko tas rada pacientiem. Ka jau augstak minéts, lai nodroSinatos pret Sadiem
gadijumiem, gimenes arsti izmanto it ka personigam vajadzibam iegadatus medikamentus, lai
arkartas situacija varétu palidze€t saviem pacientiem (sk. 4.2.6.b. logu), tadéjadi parkapjot tiesisko
regul&jumu.

4.2.6.b. logs. Prasibas zalu uzglabaSanas dokumenteSanai

Taja pasa laika visas tas atskaisu sistémas tam visam, tas ir nenormals. Teiksim, ja es praksé turu Korvalola bundzipu,
tad man vinai jabit pretim simts papiriem par to, ka vipa ir, par kadu naudu vipa ir nopirkta, kur viga ir radusies. Un
izdevigak ir neturét neko, izliekoties, ka Seit neka nav, ja tas nav obligatajos datos, neka kaut ko turét, ko vajag, vai turét
nelegali. (..) Sarezgitaka ir papiru lieta. Es drizak varu turét sava somd, ko man neviens nevar aizliegt, ka personigi
lietojamu Korvalolu un lietot vinu pacientiem, neka Seit oficiali noformét ka prakses zales. (GA, Riga)

Ja, to visu var, bet tas viss ir Joti sarezgiti. Kad ieviesa jaunos noteikumus, més vispar neiegadajamies vairs zales. Ja
kadam paliek slikti, tad dodu to, kas man paSai somina ir vai skrienu uz procediiru kabinetu. Noteikumi ir [oti
sarezgiti. Tur katrs Valedols ir janoforme ka pirkums. Tur ir tik daudz gramatvedibas, ka vieglak ir to nedarit, bet izsaukt
atro palidzibu, ja cilvéekam paliek slikti kabineta. Agrak més vienkarsi iegaddjamies ar cekiem. Tagad tas viss panem
daudz laika, lai tam visam izsekotu, kam un ko medmasa ir lietojusi. Viss ir [oti sareZgits un nepamatots, jo tie nav
nekadi nopietnie medikamenti. Péc jauna likuma mums katram nomierinosajam lidzeklim, kas biitu miisu kabineta, ir
jabut milzigi daudz papiriem. Kad Sis noteikums stajas speéka, mes to vairs nedarijam. Visu, kas bija, norakstijam, un
viss. Visi laikam ta ari izdarija. Katram jau ir sava somind kaut kas, ja cilvekam klist slikti. To visu jau var, bet tas ir
pardk sarezgiti tos iegadaties un tam visam sekot. (GA, regions)

Sadi parkapumi liecina par administrativo slogu, kura novér$anai nepiecie$ami risinajumi,
pilnveidojot zalu iegades, uzglabasanas, lietoSanas un iznicinaSanas prasibas tie$i gimenes arstu
praksém, kuru darbiba atSkiras no tadam arstniecibas iestadeém ka veselibas centri un stacionari.
Sobrid visam arstniecibas iestadém ir izvirzitas vienotas prasibas. leteicams izvértét o prasibu
diferenciacijas iesp&jas, pieméram, atkariba no iegadato zalu daudzuma un citiem raditajiem.

4.2.7. Prasibas par vakcinacijas organizéSanas kartibu gimenes arstiem

Vakcinacijas organiz&€Sanas kartibu reguleé 26.09.2000. MK noteikumi Nr. 330 ,,Vakcinacijas
noteikumi”. Gimenes arsti intervijas mingja virkni jau ieviestu uzlabojumu vakcinacijas
organiz&Sanas karttba, piem@ram, iesp&ja pasitit vakcinas elektroniski, vakcinu piegade uz
arstniecibas iestadém (t.sk. gimenes arstu praksém). Izvirzitas prasibas vakcinu pasiitiSanai un
uzglabasanai gimenes arsti kopuma vérte ka atbilstoSas un tadas, kas nerada nozimigus
administrativos slogus. Gimenes arsti, kuru prakses vietas atrodas veselibas apriipes centros, praktize
ligumu slégSanu ar arstniecibas iestadi par vakcinu iegadi un uzglabasanu, un attiecigi vakcinacijas
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veikSanu procediiru kabineta, ieverojot visas atbilstosas normativa akta prasibas (26.09.2000. MK
noteikumi Nr. 330 III nodala).

Turpinajuma ir raksturotas galvenas pétijuma identific€tas problémas vakcinacijas organizéSanas
karttba no gimenes arstu viedokla. Svarigi piebilst, ka §is problémas ir drizak veért€jamas ka
gadijumi, kas var signaliz€t par iesp&jamajiem administrativajiem slogiem, ta¢u nav pamatoti
apgalvot, ka jau Sobrid tas rada nozimigas administrativas barjeras. Nopietns administrativais slogs ir
saistits ar vakcinacijas dokumentacijas kartoSanu (sk. starpzinojuma 7. dalu par mediciniskas
dokumentacijas lietvedibu).

Probléma: vakcinacijas kartibu reguléjo$a normativa akta (26.09.2012. MK noteikumi Nr. 330)
neatbilstiba veiktajam institucionalajam izmainam, kas nosaka Latvijas Infektologijas centra
funkciju daléju nodosanu Slimibu profilakses un kontroles centram.

Saskana ar 21.02.2012. MK rikojumu Nr. 101 ,,Par Slimibu profilakses un kontroles centra
izveidoSanu un Veselibas ministrijas un Zemkopibas ministrijas padotiba esoSo valsts parvaldes
iestazu reorganizaciju” no 2012. gada 1. aprila Latvijas Infektologijas centra funkcijas dal&ji
parpéma Slimibu profilakses un kontroles centrs, t.sk. ,,planot, koordinét un kontrolét imunizacijas
programmas izpildi, planot iedzivotaju vakcinaciju, apkopot vakcinacijas iestazu vakcinu
pastitijumus un gatavot vakcinu pasttijumus zalu lieltirgotavam” (MK rikojuma Nr. 101 3.1.2.
punkts). Neraugoties uz notikusajam strukturalajam izmainpam, Iidz pétijuma rezultatu zinojuma
iesniegSanas bridim nav veikti atbilstoSie grozijumi 26.09.2000. MK noteikumos Nr. 330
,»Vakcinacijas noteikumi”.

Probléma: vakcinacijas kalendara biezas izmainas.

Viena no problémam, ar ko saskaras gimenes arsti, ir biezas vakcinacijas kalendara izmainas, kas
rada apgritinajumu gimenes arstiem sekot tam lidzi un atbilsto$i korigét savu pacientu vakcinacijas
grafiku, ka ar1 planot vakcinu pasiitijumus.

Probléma: valsts apmaksato vakcinu piegades kavéjumi.

P&tfjums parada, ka ir gadijumi, kad kavgjas valsts apmaksato vakcinu piegade arstniecibas iestadém,
kas apgriitina gimenes arstiem izpildit viniem saisto$as prasibas par vakcinacijas grafikam atbilstosas
vakcinacijas veikSanu. Savukart pacienti nevar sanemt atbilstoSo veselibas apripes pakalpojumu
iepriek§ paredzetaja laika. Lidz Sim spéka esosa kartiba (26.09.2000. MK noteikumi Nr. 330, 10.-
14." punkts) paredz, ka vakcinacijas plano§ana un organizgésana ir iesaistitas vairdkas institiicijas:
vakcinacijas iestade (gimenes arsta prakse), Latvijas Infektologijas centrs, Latvijas Infektologijas
centra regionalie epidemiologi, Nacionalais veselibas dienests un zalu lieltirgotavas. Vakcinacijas
planoSanas un organizé$anas k&de, kura ir iesaistiti visi min&tie agenti, ir loti sareZgita un prasa
precizi organiz€tu iesaistito pusu sadarbibu. Vakcinu pasttijumu veic vakcinacijas iestade, ko izverte
Latvijas Infektologijas centra regionalie epidemiologi un p&c tam Latvijas Infektologijas centrs®, kas
talak vakctnu pasiitijumu un vakcinacijas iestazu sarakstu nodod zalu lieltirgotavam, ar kuram NVD
iepirkuma rezultata ir noslédzis ligumu par vakcinu uzglabaSanu un piegadi vakcinacijas iestadém. Ja
kada no kédes posmiem dazadu iemeslu dé] notiek aizkavéSanas, pastav reals risks, ka gimenes arstu
praksém ka vakcinacijas iestadém pasiititas vakcinas netiek piegadatas laika un pacients nesanem
attiecigo veselibas apriipes pakalpojumu. Problémas gimenes arstiem sagada ari valsts iepirkumu
rezultati tada nozimé, ka var mainities vakcinu tieSais piegadatajs, ar ko NVD slédz ligumu, bet tad
attiecigi var mainities ar1 vakcinas razojums, Iidz ar to ir nepiecieSama vakcinu sastava saskanosana
un aizvietoSana. GGimenes arsti vélas, lai valsts apmaksato vakcinu piegade notiktu tikpat raiti un

MK noteikumos Nr. 330 ir noskirtas Latvijas Infektologijas centra regiondlo epidemiologu funkcijas (12. punkts) un
Latvijas Infektologijas centra funkcijas (13. punkts).
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savlaicigi, ka tas ir ar maksas vakcinam. Lai mazinatu §is problémas radita administrativa sloga
risku, nepiecieSams izvertet iespeju samazinat vakcinu pasiitiSanas un piegades kédi. Ta ka saskana
ar 2012. gada 21. februara MK rikojumu Nr.101 Latvijas Infektologijas centra funkcijas attieciba uz
vakcinacijas organizé€Sanu ir nodotas Slimibu profilakses un kontroles centram, pirmkart, ir
nepiecieSams veikt atbilstoSus grozijumus MK noteikumos Nr. 330, precizgjot institlicijas, kas ir
atbildigas par vakcinacijas organiz€Sanu; otrkart, izvert€t vakcinu pasttiSanas un piegades kédes
garumu un iesp&jas to samazinat, izsleédzot tos posmus (iesaistitas puses), kuru funkcijas dublgjas, ka
tas Iidz §im bijis starp Latvijas Infektologijas centra regionalajiem epidemiologiem un Latvijas
Infektologijas centru.

Probléma: bérnu vakcinu deriguma terminu ievérosana.

Gimenes arsti, kas veic bérnu vakcinaciju saskaras ar bérnu vakcinu deriguma terminu ieverosSanas
problému. Bérni ir iedzivotaju grupa, kurai ir visintensivakais vakcinacijas kalendars, vienlaikus tiesi
§1s grupas pacientiem nakas atlikt vakcinaciju neatbilstoSa veselibas stavokla d€l, jo mazie pacienti
ievérojami biezak slimo ar dazadam elpoSanas celu slimibam, kuru laika vakcinacija ir kontrindicéta.
Tapéc veidojas situacijas, kad gimenes arsts nedrikst veikt vakcinaciju attiecigaja ménesi vai pat
vairakkart ir spiests atlikt vakcinaciju, ka rezultata beidzas piegadatas vakcinas deriguma termins un
ta nav lietojama. Gimenes arstam ir japasiita jauna vakcina, tacu neizlietotas vakcinas ir vert€jamas
ka papildu izdevumi valstij. 26.09.2000. MK noteikumi Nr. 330 nosaka, ka visus izdevumus, kas ir
saistiti ar valsts noteikto obligato vakcinaciju (t.sk. €r€u encefalita vakcinaciju bérniem Iidz 18 gadu
vecumam), ,tas organiz€Sanu, parraudzibu un kontroli, ari ar vakcinu iegadi, mediciniskas
dokumentacijas noforméSanu, vakcinu ievadiSanu, ka ari ar vakcinacijas izraisito komplikaciju
(blakusparadibu) arsteéSanu, kas ietilpst normativajos aktos noteiktaja iedzivotajiem sniedzamo
arstniecisko pakalpojumu minimuma, finans€ no valsts pamatbudzeta” (6. punkts). Gimenes arstu
veértéjuma probléma rodas taja apstakli, ka tiek piegadatas bérnu vakcinas ar ]oti 1siem deriguma
terminiem, kas attiecigi rada valstij administrativo slogu papildu pasiitijumu (tatad informacijas
sagatavoSanas, pasttfjumu veikSanas utt.) un izmaksu par papildu vakcinam izteiksmé. Savukart
saskana ar Veselibas ministrijas sniegto skaidrojumu NVD, veicot vakcinu iepirkumu, pirkuma
liguma norada, ka vakcinai piegades bridi deriguma termins$ ir ne mazak ka % no raZotaja noteikta
vakcinas deriguma termina. Lidz ar to iespjamais problémas c€lonis ir arstniecibas personu
nepietickama kompetence vakcinu izlietojuma organizéSana. Attiecigi problémas iespg&jamais
risinajums ir saistits ar arstniecibas personu kompetences cel$anu $aja joma.

Probléma: gimenes arsti, kuriem nav ligums ar NVD par valsts apmaksato veselibas apriipes
pakalpojumu snieg§anu un kuri sniedz maksas veselibas apriipes pakalpojumus, neizmanto
valsts iegadatas bezmaksas vakcinas.

Pétijuma tika konstatéta prakse, ka gimenes arsti, kuriem nav ligums ar NVD par valsts apmaksato
veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu, neizmanto valsts iegadatas bezmaksas vakcinas savu
pacientu vakcinacijai saskana ar valstt noteikto vakcinacijas kalendaru. Saskana ar normativo
regulgjumu vakcinaciju organiz€ un Tsteno vakcinacijas iestades (arstniecibas iestades, kas atbilst
normativajos aktos noteiktajam obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam
un pamatprasibam par higi€nisko un pretepidémisko rezimu arstniecibas iestade) (26.09.2000. MK
noteikumu Nr. 330 2. punkts). Tatad gimenes arsti, kas sniedz maksas veselibas apriipes
pakalpojumus, teoretiski var veikt valsts apmaksato vakcinaciju, izmantojot valsts iegadatas
bezmaksas vakcinas. PaSu gimenes arstu vértéjuma vakcinacijas veikS$anai (paSai manipulacijai)
neblitu nepiecieSams pieskirt samaksu no valsts Iidzekliem, jo ta butu ieklauta pacienta kopgjas
konsultacijas samaksa, ko nosaka gimenes arsts. Tatad faktiski maksu par manipulaciju tomér veiktu
pacients, kas nav pamatoti, nemot vera, ka 26.09.2000. MK noteikumu Nr. 330 6. punkts nosaka, ka
no valsts budzeta finans€ visus izdevumus, kas saistiti ar obligatas vakcinacijas istenoSanu, t.sk.
vakcinu ievadisanu. Sobrid izplatita ir prakse, ka tie pacienti, kas apmeklé maksas gimenes arstus,
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vakcinaciju veic pie gimenes arsta, kuram ir Iigums ar NVD un kas veic profilaktisko valsts
apmaksato vakcinaciju. Tas nozimé, ka reali pacients apmeklé divus gimenes arstus un ari apskati
pirms vakcinacijas veic divi arsti. IpaSi tas sarezg1 vakcinaciju bérniem vinu pirmaja dzives gada,
kura vakcinacijas kalendars ir loti blivs. V&l viens problémas aspekts ir tas, ka Sada pacientu riciba
pagarina gimenes arstu pienemsanas rindas tiem arstiem, kuriem ir ligums ar NVD, jo vini ir spiesti
apkalpot maksas gimenes arstu pacientus, kas vélas veikt bezmaksas potésanu.

Nemot véra, ka maksas gimenes arsti, ka liecina pétijums, neizmanto valsts iegadatas bezmaksas
vakcinas savu pacientu vakcinacijai, ka rezultata cie§ pacienti un ir apgritinats citu gimenes arstu
darbs, ieteicams izveért€t iesp&ju precizé€t kartibu (t.sk. informacijas pieejamibu), kada maksas
gimenes arsti var sanemt valsts iegadatas bezmaksas vakcinas, lai veiktu valstl noteikto obligato
vakcinaciju, Ipai bérniem vecuma lidz 18 gadiem. So ieteikumu nepiecieSams izvertet kompleksi ar
ieteikumu par vienotas vakcinacijas informativas datu bazes izveidi (sk. ar1 4.3.6. sadalu).

4.2.8. Prasibas gimenes arsta prakses darbinieku kvalifikacijai, skaitam, minimalajam
atalgojuma un darba apstakliem

Prasibas gimenes arsta prakses darbinieku kvalifikacijai p&tijuma intervétie gimenes arsti verté ka
pamatotas un atbilstoSas. Kopuma arsti ar1 atbalsta resertifikacijas nepiecieSamibu, kas ir viens no
butiskakajiem raditajiem, kas liecina par arsta kvalifikaciju (sk. 2.2. nodalu). Tapat arstiem nav
bitisku iebildumu par principiem un raditdjiem, péc kuriem tiek aprékinats vigu atalgojums.
Problémas pastav saistiba ar gimenes arsta prakses darbinieku atalgojuma nodro$inasanu atbilstosi
darbinieku prasibam (vajadzibam, v€lmém), tacu Sis problémas aspekts nav §1 pétjjuma analizes
uzdevums. Gimenes arstu prakses stradajoso darbinieku atalgojuma minimalo apméru nosaka
29.06.2010. MK noteikumi Nr. 595 ,Noteikumi par zemako méneSalgu un specialo piemaksu
arstniecibas personam”.

Normativais reguléjums lauj arstiem pasiem noteikt sava personala skaitu (19.12.2006. MK
noteikumi Nr. 1046, 15. pielikums, 5. punkts) un vinu darbibas nodroSinajuma finansgjuma
sadaltjums ir pasa arsta zina, ievérojot minimala atalgojuma prasibas. Likums ,,Par prakses arstiem”
ar1 nosaka, ka ,,prakses arstam ir tiesibas saskana ar normativajiem aktiem pienemt darba personalu,
kas veic ar arsta praksi saistttu darbu. Prakses arsts ir atbildigs par §a personala darbibu” (18. pants).

Gimenes arsti savas prakses var nodarbinat un sapemt valsts finans€§jumu masu vai arsta paligu
(feldseru) un registratora darbibas nodro$inasanai. Tas nozimé, ka gimenes arsti var nodarbinat
vismaz divas masas vai arsta paligus un registratoru. Masu un arsta paligu darbibas nodroSinajuma
maksajuma aprékinasanas kartibu nosaka 19.12.2006. MK noteikumu Nr. 1046 15. pielikums
,Gimenes arsta masas un arsta paliga (feldSera) darba apjoms un darbibas nodrosinasanas
maksajuma aprékinasanas kartiba”. Savukart maksajuma aprékina kartibu par registratora darbibas
nodro$inasanu nosaka $o noteikumu 12. pielikuma 17. punkts. Bez masam un registratora gimenes
arstiem, kas ir paSnodarbinatas personas vai kuru prakses ir registrétas ka sabiedribas ar ierobezotu
atbildibu (SIA), ir nepiecieSami gramatvedibas pakalpojumi. Tas nozimé, ka kop€jais gimenes arstu
darbinieku skaits var but vismaz Cetri cilvéki, ieskaitot gimenes arstu. Praktiski gimenes arsti
izmanto mazaku paligpersonala skaitu — vienu masu vai masu un registratoru. Gadijumu izp&te
liecina, ka ar esoSo personalu gimenes arsti var nodro$inat kvalitativu veselibas apriipi, lai gan dazi
arsti, kas nealgo atseviski registratoru vai gramatvedi, atzina, ka viniem pietriikst darbinieku $o
funkciju izpildei, tacu ar viniem pieejamo finans€jumu vini nevarot atlauties tos algot, tapec §is
funkcijas pilda masas vai pasi gimenes arsti. Gimenes arstu kopprakses (vienas telpas atrodas vairaku
gimenes arstu pakses), pieméram, raksturigi, ka ir viens pilnas slodzes registrators. Ir prakses, kuras
masa pilda gan masas, gan registratora pienakumus. AtSkirigas ir gimenes arstu pieejas attieciba uz
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gramatvedibas pakalpojumu izmantoSanu. Veérojams, ka tie gimenes arsti, kuriem ir mazakas prakses
(mazaks registréto pacientu skaits), paSi ir apguvu$i nepiecieSamas gramatvedibas prasmes un
attiecigi pasi sagatavo visu nepiecieSamo gramatvedibas un lietvedibas dokumentaciju. Savukart
arsti, kuriem ir lielakas prakses un kuri ir vairak noslogoti, algo gramatvedi. Galvenais arguments,
kapéc gimenes arsti nealgo papildu personalu — registratoru, gramatvedi, otro masu vai arsta paligu,
ir nepietickamais finans€jums So darbinieku atalgojumam tada apmeéra, kada to v€las sanemt
darbinieki. Gadijumos, kad gimenes arstu prakses atrodas lielakas arstniecibas iestad€s, pieméram,
veselibas centros, gimenes arsti slédz ligumus ar arstniecibas iestadi par registratora un gramatveza
pakalpojumu izmantoSanu, retak $ada veida tiek maksats par masu pakalpojumiem. Tas nozimé, ka
paligpersonalu nodroSina arstniecibas iestade, ar kuru konkrétajam gimenes arstam ir sadarbibas
ligums (sk. 4.2.8.a. logu).

4.2.8.a. logs. Gimenes arsta prakses personals

(..) man ir ligums ar procediiru kabinetu, kur masina strada, un ligums leja ar registratiiru, bet praksé es stradaju
viena pati. (..) [oti patik tas procediiru masinas, kas man palidz art analizes panemt un kas taisa visas vakcinas, ja man
kada parsiesana ir, kdds apdegums, kadu diegu vajag izraut, tad man ir pat laba situacija koridora gala, divas durvis uz
prieksu man ir procediiru kabinets. (GA, pediatrs, Riga)

Pilnigi nenormali ir, ka strada arsts ar masu divata un mdasa izpilda art visu darbu ar pacientiem un registratora
pienakumus — atbild uz jautajumiem, pieraksta, mekle kartinas — tas nav normali. (..) jau treso gadu ir noteikumos, ka
ir art registrators. let runa par to, ka vajadzétu, ja prakse ir 2000 cilvéku un vairdk, tad tam personalam ir jabiit
lielakam. (GA, pediatrs, regions)

Gadijumu izpgtes rezultati rada, ka gimenes arstu, arsta paligu amata apraksti nav izversti, tajos ir
ieklauti visparigi formuléti pienakumi, kas ir definéti tiesiskaja reguléjuma (pieméram, arsta paligu
amatu aprakstos tiek uzskaititi visi 19.12.2006. MK noteikumu Nr. 1046 15. pielikuma 1. punkta
uzskaititie arsta paliga pamatuzdevumi). Tap&c gimenes arsti, bet jo 1pasi feldSeri, uzskata, ka amata
apraksti neatbilst realajai situacijai un realajiem pienakumiem, jo gimenes arstu praks€s nereti
personals viens otru aizvieto ari to funkciju izpildeé, kas ar regul§jumu nav atlauts vai ari nav
noteikts. Vienlaikus p&tijums neuzrada problému situacijas $aja aspekta, jo parasti gimenes arsts ar
savu personalu vienojas par pienakumiem un to izpildes nosacijumiem. Amatu apraksti [idz ar to ir
drizak formali dokumenti, kas tiek sagatavoti, ievérojot tiesiska reguléjuma prasibas.

Probléma: masu atalgojuma nodrosinasana gimenes arstiem ar vairakam prakses vietam.

Kaut ari kopuma intervétic gimenes arsti atzina, ka nodroSina tiesiskaja reguléjuma noteikto
minimalo atalgojumu savam masam, atseviskos gadTjumos arstiem ir gritibas to izdarit. Ipasi tas ir
tajas situacijas, ja gimenes arstam ir vairakas prakses vietas un finans€jums, kas pieskirts masas
darba apmaksai ir jadala uz vairakam masam vai arsta paligiem, kas attiecigi strada katra no arsta
registrétajam prakses vietam, bet gimenes arsta prakse neatbilst 19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046,
15. pielikuma 15. punktam un nevar pretendét uz divreiz lielaku finans€jumu masu darbibas
nodrosinasanai. Ka stastija viens no gimenes arstiem, $ados gadijumos arstam veidojas konflikta
situacija ar masu vai arsta paligu par atalgojuma apméru un sadali starp visam gimenes arsta masam
un arsta paligiem, lai gan veselibas apriipes nodroSinasanai nepiecieSamo arstniecibas personu skaitu
un vinu darbibas nodro§inasanas maksajuma apjoma sadalijumu starp vairakam masam vai arsta
paligiem nosaka gimenes arsts un tas tiek ieklauts Iiguma ar NVD (19.12.2006. MK noteikumi Nr.
1046, 15. pielikums, 5. punkts). Tas nozimg, ka gimenes arstiem veidojas slogs nevis no ta, ka nav
skaidra maksajuma aprékinasanas vai sadales kartiba, kas ir skaidri definéta regul§juma, bet gan no
kopg€jiem pieejamiem naudas resursiem, kas tiek pieSkirti masu vai feldSeru darba apmaksai. Ka §is
problémas risinajumu intervétais gimenes arsta piedava izvertét iesp&ju masam un arsta paligiem
slegt tieSos ligumus ar NVD par valsts apmaksatajiem veselibas apriipes pakalpojumiem. Latvijas
Masu asociacijas vadiba atzina, ka iesp&ju slégt tieSos ligumus starp NVD un masam var&tu attistit,
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vispirms slédzot ligumus par konkrétu un noteiktu uzdevumu veiksanu, pieméram, diab&ta slimnieku
apriipi vai slimnieku ar hroniskam briicEm apriipi. Sadas prakses attistiSana lautu samazinat ari
kopgjos valsts terinus veselibas apriipei (sk. 4.2.8.b. logu).

4.2.8.b. logs. Liguma slegSanas iespéju vertéjums ar masam par valsts apmaksato veselibas apriipes
pakalpojumu sniegSanu

Valstij ir maza pieredze slégt ligumus pa tieSo ar masam par konkrétu pakalpojumu veikSanu, lai gan masas var izdarit
loti daudz. Personas, kas ir tiesigas praktizet patstavigi, ir tiesigas ari slegt ligumu par konkrétu pakalpojumu sniegsanu.
(..) Pieméram, tai joma, kas ir diabéta pacientu apriipe, masas ir zinosas un [oti var palidzét pacientiem. Mums jau ir
speciali izglitotas mdsas un biis vél vairak. Ja valsts raditu un biitu gatava radit darba vietas, kas ir vajadzigas ne jau
masam, bet pacientiem, jo viniem vajag, lai td masa biitu katrd rajona, kas apripétu vinu problémas, kas saistas ar
diabétu, kuru ir Joti daudz. [Nacionalais] veselibas dienests varétu slegt pa tieSo ligumu ar mdsu par [oti konkrétu un
noteiktu uzdevumu veiksanu. (..) Vai art tik Joti vajadziga lieta ka hronisko bricu apripe, kas valstt ir neredzama
problema, no kuras cies visi. (..) Pasaule, Latvija un veselibas apripe ir mainijusies un aug ta arstu paaudze, kas saprot
un tiesi ta art saka, lai iet pie masas, jo (..) vina zina labak 50 iespéjamos parséjus, kas jisu kajai derés labak, vina zina
diétas butibu jisu saslimsanai, vina zina pareizas éSanas principus un vina zina, ka jums ir jauzvedas ar jisu cukuru, cik
biezi tas ir jaméra utt. Patiesiba tie ir ekonomiski principi. (..) lemesli, kapéc situacija nemainds, ir ekonomiski principi.
Visa pasaule sen ir sapratusi, ka masu darba spéks ir stipri letaks un efektivaks, un ieguldot mdasas un vairojot masu
skaitu, un maksdjot vinam kaut vai 60% no arsta algas, var pandakt stipri, stipri labakus veselibas raditajus. Més esam
nabadzigi. Visi més gribam naudu. Kurs tad ta atnaks un teiks: ,, Nemiet, milas masas, un dariet!”, ja var darit kopa un
panemt lielako daJu no ta, kas pienakas. Tas valstis un tds veselibas apripes sistemas, kas ir sapratusas masu
ekonomisko izdevigumu, tur gan masas dzivo labak, gan veselibas apripe ir labaka. (profesionalas asociacijas parstavis)

Turpinajuma ir apkopoti arstu viedokli par realo situaciju gimenes arstu praks€s saistiba ar gimenes
arstu praks€s nodarbinatas t.s. otras masas darbu un normativajam prasibam, kas ir izvirzitas
otras masas darba apstaklu nodarbinasanai un atalgojumam. Atbilstosi 19.12.2006. MK
noteikumu Nr. 1046 15. pielikuma ,,Gimenes arsta masas un arsta paliga (feldSera) darba apjoms un
darbibas nodrosinasanas maksajuma aprékinasanas kartiba” 14. un 15. punktam gimenes arstam tiek
palielinats valsts pieSkirtais finans€jums masas darbibas nodroSinasanai divas reizes, ja tiek ieveroti
Sadi nosacijumi, kas vienlaikus raksturo otras masas pamata funkcijas, prasibas darba apstakliem un
darba laikam:

e ir izveidots un tiek uzturéts pie gimenes arsta registréto triicigo personu saraksts (15.1.

punkts);

e darbam ar trlicigajam personam ir noziméta atbildiga masa vai arsta paligs (15.2. punkts);

e gimenes arsta praksé ir vismaz divas arstniecibas un pacientu apriipes arstniecibas personas
un katra ir nodroSinata ar darbavietu (15.3. punkts);

e masas vai arsta paliga (feldSera) pacientu patstavigais pienemsanas laiks ir ne mazaks par 10
stundam nedgela (15.6. punkts).

Pétijums paradija, ka gimenes arsti §is prasibas interpreté ta, ka otras masas galvenais uzdevums ir
stradat ar gimenes arsta praksé registrétajam triicigajam personam, savukart gimenes arstam ir
janodro$ina masai atseviSks pienemsanas kabinets un janodarbina masa vismaz desmit stundas
nedéla jeb divas stundas diena.

Probléma: griitibas ievérot prasibas par masas darba apstaklu nosacijumiem, galvenokart
atseviSku pienemsSanas telpu.

Gimenes arstu atbildibu par masas vai arsta paliga darba vietas iekartoSanu nosaka 19.12.2006. MK
noteikumi Nr. 1046 45. punkts, ka arT augstak raksturotais So noteikumu 15. pielikuma 15. punkts
gadfjumos, ja gimenes arsts vélas pretendét uz divreiz lielaku finanséjumu masas darbibas
nodro§inasanai. Tatad saskapa ar reguléjumu gimenes arstam biitu janodroSina masa ar atsevisku
darba telpu (kabinetu), tomer reali $adas iesp&jas ir tikai retajam gimenes arstam. Lielako tiesu
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gadijumos, ka rada pétijjums, masas strada viena kabineta ar arstu. Problémas cé&lonis, ka uzskata
petijuma dalibnieki, ir augstas Tres maksas telpam, 1pasi lielajas pilsétas, kas liedz arstiem 1rét tik
lielas telpas, kas pilniba atbilstu prasibam. Tap&c praks€, piemeram, otras masas darba laiks gimenes
arsta prakses vieta tiek planots laika, kad gimenes arstam ir majas vizites vai ir beigusies pacientu
pienemsana, attiecigi $aja laika arsta kabinetu var izmantot masa. NeapmierinoS$aka ir situacija tad, ja
pacienti masam ir jakonsulté citas paligtelpas, pieméram, procediru kabineta vai registratiira, kas
nav piemeérotas individualai sarunai ar pacientu par vina dienas reZimu, uztura reZimu, sagatavos$anos
dazadam proceduram vai manipulacijam, vai citiem jautajumiem par pacienta veselibas apripi. Ka
atzina profesionalo asociaciju parstavji, cietéjs $aja situacija ir pacients.

Pastav ar1 viedoklis, ka prasiba nodroSinat masai atseviSku kabinetu nevar tikt attiecinata uz pilnigi
visam gimenes arstu komandam, jo, pieméram, gimenes arstam-pediatram ir loti svariga masas
klatbiitne pacienta pienemsanas laika, lai varétu izmekl&t bernus vai veikt kadas manipulacijas.

Probléma: gimenes arsta praksé nodarbinatas otras masas darba slodzes apjoma un
atalgojuma samerigums.

Raugoties no gimenes arstu perspektivas, probléma ir reguléjuma noteiktais otras masas slodzes
apmers, kas ir vismaz divas stundas diena (minimala slodze). Reali praksé §is masas, kuram nevar
nodro§inat darbu tikai ar trlicigajam personam, ir japilda ar1 citi pienakumi, atslogojot arsta darbu.
Tapéc arstiem ir jamaksa masam lidzvertigs atalgojums ka pirmajai masai. No vienas puses, arsti nav
apmierinati, ka otrajam masam viniem ir pienakums maksat tikpat lielu atalgojumu ka masai, kas
strada pilnu darba dienu — astonas stundas. No otras puses, gimenes arstiem ir gratibas nodro$inat
otrajam masam darbu pilnas slodzes apméra, lai iegulditais darba apjoms atbilstu sapemta
atalgojuma apméram. Arstu vértéjuma 3o problému padzilina reguléjuma noteiktie pienakumi un
funkcijas, ko masas drikst veikt patstavigi. Vienlaikus arsti uzsver, ka viena masa praksé nevar
izpildit visus pienakumus, kas atslogotu arsta darbu, tap€c péc biitibas otras masas ir nepiecieSamas.
Ir gadijumi, kad probléma rodas no ta, ka masa strada vairakas darba vietas un arstam ir griitibas
atrast masu, kas vina praksé varétu stradat pilnu slodzi. 4.2.8.d. loga ir atspoguloti gimenes arstu
viedokli un pieredze, nodarbinot savas prakses otru masu.

4.2.8.d. logs. Otrds masas nodarbindSana gimenes arstu praksés

Mums ir otra masa, kura strada pie manis tik un tik stundas. Varbiit tas nav ipasi logiski, jo vinai minimali ir janostrada
divas stundas un nauda tiek dota tikpat daudz, cik masai, kura strada astonas stundas. Otra masa nodarbojas ar
papiriem, ar maznodroSindtajiem. Vina parsvara sez uz telefona. (GA, Riga)

Ja, man ir [otra masa]. Es domdju, ka tas ir vienigais risinajums, ka pasreiz var izdzivot. Es vispar nesaskatiju, ka visa
ta sistéma var iet talak. Pie td, ka finanséjums visu laiku tikai krit un krit. Ta ka es saku — ja, tas ir labi. Tas, ka ir otra
masa ir Joti labi — tas atkal ir valsts finanséts. (..) Més visu censamies izpildit. Tagad més palielindjam telpas, més
maksajam vairak par iri, bet to més izdaram. Ta@ masa ir absoliiti nepiecieSama. Tas ir redls paligs. Masa var biit art
arsta paligs un ta ir milziga priekSrociba. Ari pacienti no ta iegitst. (GA, regions)

Tagad man otrai medmasai ir iedots finanséjums no pagdajusa gada. PienemSanas laiki. Es pienemu un péc tam vinai
divas stundas ir jabiit pienemsanas laikam. Reali tas ir tikai uz papira. Reali vina pat recepti nedrikst izrakstit, kur nu
vel pienemt. Ari arsta paligam nav tiesibas rakstit receptes, to var tikai arsts. Ta ka ta ir tira formalitate. (GA, regions)

Tad probléma ir tagad tada, ka otra masina man bija lidz sim tikai uz pusslodzi, jo nav tas pacientu skaits arl tik liels
[1370], lai te divam masam biitu visu cauru dienu ko darit. Tagad ir prasibas, saprotu, ka nupat stajas spéka grozijumi,
ka vinai ari ir jabit 40 stundam nedéla darba seit, pamatdarbavietai. Man tagad probléma. Tagad lauzu galvu, ka to
atrisinat. (..) Ta probléma ir ta, kad es nevaru atrast cilveku, kurs pamatdarba vieta varetu Seit stradat 8 stundas diend,
jo ta masipa man stradd ta ka otra darba vieta vinai te. Lidz ar to es nekadi nevaru vinpu nodarbindt tik ilgas stundas.
Vina to nespéj vienkarsi izdarit, jo vipa strada atraja palidziba. Es saku, ta ir tada mana problema. Citiem tadas nav.
(GA, regions)

Pasreiz iet runa par profilaksi, par dzivesveida jautajumiem, par smeékesanu, par daudzam lietam, ko masai uzliek darit
un vina ari daris. Tapéc ir prasiba, ka Sai masai ir jabut savam kabinetam, un joprojam daudzas praksés, ipasi pilsétas,
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kur daudzas vietas arstam ir tikai viens kabinets, ko vins iré kopd ar otru arstu un vél turpat séZ ari masa. Nupat mums
pavasari beidzas liels projekts par arstu paligu un masu apmdacibu. Més braucam pa visu Latviju, un So kursu
noklausijas vairak ka 500 darbinieki no vidéja personala. Tad es ari parasti jautaju, ka vini strada. (..) Loti daudziem
nav kabineta. Es vaicaju, ka tad jis stradajat, kur jis pienemat cilvekus — gaiteni, registratiira, procediiru telpa? Ka
kuru reizi esot. Padomdjiet, ka jiis jitaties ta pacienta vietd, vai jus art gribétu, lai ar jums kaut kur pa celam paruna.
Tas viss ir nesakartots. Pilséta tas ir saistits ar lielajam ires maksam. Bet tas ir jasakarto. (GA, pediatrs, regions)

Prasibas nedrikst bit unificétas. Ja ir gimenes psihoterapeita prakse, tad tur vipam ir jabit vienam, kur masai
nevajadzétu to visu dzirdet, lai gan masa raksta visus nosutijumus un visu apraksta. Manuprat, tas ir nonsenss [no anglu
valodas varda nonsense: bezjédziba), jo, ja art vina sarunas bridi nebiis klat, vina tapat visu uzzindas, jo vipai to visu
dokumentdiciju ir jaapstrada. (..) Pediatrija tas ir nonsenss [no anglu valodas varda nonsense: bezjédziba), ka masas
nav kabineta, jo vipai ir jastrada ar bérnu un janovers uzmaniba bérnam, lai palidzetu apskatit. Tas nav pardomats.
(GA, regions)

Petijuma netika intervétas paSas masas ka atseviska pétijuma mérka grupa, tacu saskana ar Latvijas
Masu asociacijas vadibas viedokli t.s. otras masas minimalais slodzes apmérs (divas stundas diena)
nevar tikt uzskatita par problému, kas ir jarisina gimenes arstiem vai tiesiska reguléjuma limeni. Ta ir
masas pasas ka darba némgeja atbildiba saskanot savas kop€jas slodzes apméru, stradajot vairakas
arstniecibas iestad€s. Vienlaikus tika uzsverts, ka masu ieguldijums arsta darba atslogoSana varétu
biit ieveérojami lielaks neka tas ir Sobrid, ja tiktu pilnveidota masu atalgojuma noteikSanas sisteéma
(t.sk. izvertgjot iesp&ju sleégt NVD ligumus ar masam), ka arT palielinats arstu praksém pieejamais
finans€jums telpu uztur&sanai un tehniska aprikojuma nodroSinajumam.

4.3. Prasibas feldSerpunktu darbibas nodroSinajumam

Saja pétijuma starpzinojuma nodala ir apliikoti $adi jautajumi, kas ir saistiti ar feldSerpunktu darbibas
nodro$inajumu:

feldSerpunktu finanséSanas kartiba un prakse;

prasibas feldSerpunktu tehniskajam nodroSinajumam;

prasibas feldSera darba laikam un pacientu pienemsanas stundam;
arsta paliga (feldSera) aizvietoSana;

zalu iegades prakse feldSerpunktos;

vakcinacijas organiz€sanas kartiba un prakse feldSerpunktos.

4.3.1. FeldSerpunktu finanseSanas kartiba un prakse

FeldSerpunktu finansésanas kartibu nosaka 19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046 ,,Veselibas apriipes
organiz€Sanas un finans€sanas kartiba”. Lielaka dala feldSerpunktu ir izveidoti 20.gs. 60., 70. gados,
tapéc par to iekartoSanai nepiecieSamo finanséjuma apméru respondentiem bija griitibas izteikties.
Petijuma iegutie kvantitativie raditaji par finans€juma avotiem liecina, ka visbiezak ming&tais
feldSerpunktu izveidoSanai nepiecieSama finans€juma avots (35 gadijumos no 37 feldSerpunktiem) ir
bijis pasvaldibas finansgéjums. NVD ir finansgjis 13 feldSerpunktu izveidoSanu, kas ir otrais biezak
minétais finans€juma sniedz€js. Vel divi arsta paligi ir noradijusi, ka feldSerpunkta iekartoSanai ir
izmantoti ar1 citi finanSu avoti.

Sobrid feld$erpunktu ka arstniecibas iestazu uzturésana notiek, izmantojot vairakus finanu avotus un
to kombinacijas, kas ir atkarigas no dazadiem faktoriem: feldSerpunkta atraSanas vietas, pasvaldibas
ligumiskajam attiecibam ar NVD, feldSera ligumiskajam attiecibam ar gimenes arstu. Ir divi galvenie
feldSerpunktu finans€Sanas avoti — valsts finansgjums (NVD) un paSvaldibu, tacu naudas pliismas
organizéSanas shé€mas ir Joti dazadas, kas arT uzskatams par vienu no galvenajam problémam S$aja
joma.
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Probléema: feldSerpunktu finanséSanas shému daudzveidiba, kas rada vairakus riskus —
pirmkart, dubults valsts finanséjuma pieSkirums; otrkart, nevienlidziga pieeja feldSerpunktu
finanseSana, lai gan Sajas arstniecibas iestades tiek sniegti valsts apmaksatie primaras veselibas
apripes pakalpojumi.

Pasvaldibas pieskirtais finans€jums feldSerpunkta uzturéSanai no paSvaldibas budzeta tiek pieskirts
atbilstosi realajiem teriniem un pasvaldibas iespgjam. Ka liecina pétjjuma iegiita informacija, katru
gadu pasvaldibas budZzeta, pamatojoties uz ieprieks¢ja gada izdevumiem, tiek planots finans€jums
novada feldSerpunktu darbibas nodros§inajumam — komunalo pakalpojumu izmaksas un izmaksas, lai
ieveérotu visas arstniecibas iestadém izvirzitas obligatas prasibas atbilstosi 20.01.2009. MK
noteikumiem Nr. 60 ,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to
struktiirvienibam”. Katram feldSerpunktam tiek sastadita planoto izdevumu tame. Gadijumu izpé&tes
ietvaros tika apzinata pasSvaldibu pieredze un iesp&jas finansét feldSerpunktu uzturéSanu. P&tijums
paradija, ka ir pasvaldibas, kuras apzinas un atzist feldSerpunktu nepiecieSamibu veselibas apriipes
pakalpojumu pieejamibas nodrosinaSana, bet kuram ir Joti gruti nodroSinat feldSerpunkta darbibu
nepietickama budzeta apstaklos, jo tas nevar pretendét uz valsts finans€jumu, neizpildoties
19.12.2006. MK noteikumu Nr. 1046 74. punkta nosacijumiem. Lielakas griitibas ir tam
pasvaldibam, kuru administrativaja teritorija atrodas vairaki feldSerpunkti, to skaits var pat parsniegt
desmit punktus.

NVD finans€jumu feldSerpunktam var novirzit vismaz divos veidos. Pirmkart, pamatojoties uz
ligumu starp pasvaldibu un NVD, ja izpildas 19.12.2006. MK noteikumu Nr. 1046 74. punkts, kas
nosaka — lai pagasta atvertu feldSerpunktu, attalumam Iidz tuvakajai gimenes arsta prakses vietai
jabut lielakam par 10 kilometriem vai ta apkalpes zona jabiit deklarétiem ne mazak ka 500
iedzivotajiem. Attiecigi So noteikumu 12.pielikuma ,,Fiksétas piemaksas un maksajumi” 16. punkta
ir noteikts, ka, izpildoties 74. punkta nosacijumiem, tiek pieskirts maksajums 100,00 LVL apméra
par primaras veselibas apriipes pakalpojumu nodroSinaSanu. Praktiski tas nozimé, ka pasvaldiba, ja ta
ir noslégusi ligumu ar NVD par valsts apmaksato veselibas apripes pakalpojumu sniegSanu, sanem
100,00 LVL menesi, ko ta péc saviem ieskatiem var izmantot feldSerpunkta vajadzibam. Gan
feldseri, gan intervétie pasvaldibu parstavji (galvenokart, pagastu parvalzu vaditaji) uzskata, ka Sie
resursi paredzeti feldSerpunktu uzturéSanai un ta tehniska aprikojuma (t.sk. medicinisko iericu)
nodro$inajumam, lai gan tiesiskaja akta sniegtais formul&jums to skaidri nedefin€ (problémas
izklastu sk. zemak).

Otrkart, Iidzekli feldSerpunktu uzturéSanai no valsts budzeta tiek pieskirti, pamatojoties uz ligumu
starp gimenes arstu un NVD, ja gimenes arstam attiecigais feldSerpunkts ir registréts ka otra vai tresa
prakses vieta. Arl $aja gadijjuma feldSerpunkta uzturéSanai tiek novirziti 100,00 LVL menesi, kas
atkal var notikt vismaz divéjadi — lidzekli no NVD tiek pieskirti gimenes arstam, kas péc tam tos
parskaita paSvaldibai, ja paSvaldibai ir ligums par to ar gimenes arstu; vai arl — gimenes arsts pats
sedz visas nepiecieSamas izmaksas punkta darbibas nodroSinaSanai, t.sk. ieperk medikamentus,
dokumentacijas veidlapas, apmaksa valsts metrologiskajai kontrolei paklauto mériSanas lidzeklu
verificéSanu un sedz citus izdevumus. Retak gimenes arsti apmaksa telpu res un komunalo
pakalpojumu rékinus, ko uznemas segt pasvaldiba. Ta ir diezgan izplatita prakse, ka feldSerpunktu
uzturéSanai tiek kombingts pasvaldibas un valsts (NVD) finansgjums. Piem&ram, par feldSerpunkta
telpam un komunalajiem pakalpojumiem maksa pasvaldiba, bet punkta uzturéSanas izdevumus, kas
saistiti ar arstniecibas iestadém izvirzito prasibu ieveéroSanu, finansé gimenes arsti, kuru paklautiba
strada feldSeris. Saja kombingtaja pieeja pastav administrativa sloga risks — valsts finansgjuma
novirzisana dubulta apmeéra. Petijuma tika konstateti gadijumi, kad feldSerpunkta darbibas
nodroS$inasanai tiek pieskirts finans€jums no valsts budzZeta gan paSvaldibai 100,00 LVL apméra, gan
gimenes arstam ka otras prakses vietas uzturéSanai 100,00 LVL apméra. Ja gimenes arsts $o naudu
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parskaita pasvaldibai, pasvaldiba sanem valsts finansgjumu dubultd apméra; ja gimenes arsts So
naudu neparskaita pasvaldibai vai neizmanto feldSerpunkta uzturéSanas un tehniska nodroSinajuma
izmaksu segSanai, gimenes arsts ieglst papildu lidzeklus savas darbibas nodrosinasanai. 4.3.1. loga ir
atspoguloti dazado feldSerpunktu finansé€Sanas praksu piemeri.

4.3.1. logs. FeldSerpunktu finansésSanas prakses

Pasvaldiba miis finansé no lidzekliem, kurus vipi sanem no NVD, un no lidzekliem, kurus parskaita ik ménesi gimenes
arsts. Tur art ir ligums starp pasvaldibu un gimenes arstu. Laikam jau lidzeklu nepietiek, jo pasvaldiba vel no saviem
lidzekliem liek klat, lai mus uzturétu. (NVD finanséts FP)

Es stradaju zem gimenes arsta, un tad gimenes arsts ari medinstrumentus gada, medikamentus pirmajai palidzibai gada,
Sos te pasus sertifikdcijas gimenes arsts apmaksa. Mediciniskos dokumentus tapat pérk gimenes arsts, recepsSu blankas
dod. (.) ja ta pasvaldiba vipu [feldSerpunktu] neuzturétu, es stipri Saubos, vai gimenes arsts vipu var pavilkt.
(pasvaldibas finanséts FP)

Katram feldserpunktam ir sastadita tame — cik tam ir apgaismojums, apkurindasana, cik vajag zalu iegadei, pirmajai
mediciniskajai palidzibai, cik aparatiras remontam — viss ir sarakstits. Péc $is tames vini arl dzivo un strada. To
apstiprina novada dome, un mes katram iedodam. Bet iekséja kartiba vini tikai rékinus atsiuta. Mes parbaudam,
novizejam. Skatos, vai nauda ir vai nav. Tapat ari mébeles iegaddjamies. Visu, kas vajadzigs. Bet to medicinisko més
nekartojam, to dara pats feldseris. Visu to, kadas zales jaglaba, ka jaglaba izlietotas Sprices, kam kas janodod — to vini
pasi. Més daram tikai tehnisko pusi. Dodam naudinu. Sogad bija vairak 28 000 LVL, tas saistits ar to, ka javed bija uz
[pilsétu] svari un termometri, tad uzliek savu zimogu, ka tas ir derigs. Tur visu parbauda. Tapéc mazliet vairak naudas
aizgaja. Sarezgl tas, ka ir daudz gimenes arstu viend parvalde. Bitu vini [iedzivotdji] pie viena arsta, bitu cita lieta.
(pasvaldiba)

Né, ierobezojumu [finans€juma izlietojumam] nav, bet ar to ir janosedz viss. Ja més parékinam, ka tagad apvidus
masinas lizinga maksajums ir no 300-500 latiem ménest, tad Jis stadaties prieksa, cik reali tagad ir triekties pa laukiem
ar kaut kadiem dzipiem un nemties pa 100 latiem ménesi. (GA, regions)

(..) simt lati man ir elektroenergija, internets, apkure. Apkure ziemas ménesos — man pari nepaliek ne santims, ne
medikamentu iegadei, ne kaut kdadai pirmajai palidzibai. Nu, vasard, tad es varu kaut ko atlauties. (..) Nu to, ko es,
pieméram, nemu — laboratorijas analizes, tur lats, un tur vél kaut kdadas injekcijas, tad tur art ir maksa, pat ne tada, kdada
uz sienas, bet nu tad par to naudu kaut ko, nepieciesamako. (..) vasara es censos nopirkt puslidz vairak vai mazak
gadam, ta ka kaut kas sanak. Nu pasu, pasu nepiecieSamako. Un to es ta papildinu, lai man neiziet uz nulléem, vienmer
tam kaut kadam iekasétam naudam, piepérk klat. (NVD finanséts FP)

Probléma: nepietieckams valsts pieskirtais finansejums 100,00 LVL apmeéra par valsts
apmaksatajiem veselibas apriipes pakalpojumiem, kas rada administrativo slogu feldSeru
nelikumigu darbibu forma.

P&tijuma intervétie feldSeri un paSvaldibu parstavji, ka ari atseviski gimenes arsti, kas komentgja $o
jautajumu, atzina, ka valsts pieskirtais finanséjums 100,00 LVL apmera nesedz realas feldSerpunkta
uzturéSanas un darbibas nodroSinaSanas izmaksas tada apmeéra, lai iev€rotu visas arstniecibas
iestadém izvirzitas obligatas prasibas atbilstosi 20.01.2009. MK noteikumiem Nr. 60 ,,Noteikumi par
obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam”. Viens no problémas aspektiem
ir regulgjuma esoSais formul&jums ,maksajums par primaras veselibas apriipes pakalpojumu
nodroSinasanu So noteikumu 74. punktd minétaja gadijuma — 100 LVL ménest” (19.12.2006. MK
noteikumi Nr. 1046, 12. pielikums, 16. punkts). Sads formulgjums nenosaka, ka maksajums ir
paredz€ts arstniecibas iestades uzturéSanas un tehniska nodro$inajuma mérkiem, bet praktiski
pasvaldibas un feldSeri So maksajumu uztver tiesi $ada nozim€ un ari novirza Siem mérkiem.
Salidzinot ar §T pasa pielikuma 1. punktu, kas nosaka maksajuma apméru gimenes arsta prakses
ikménesa uzturéSanas izdevumiem, formul&jums ir citddaks — ,,ikmenesSa fiks€tais maksajums
gimenes arsta praksei — 240 LVL ménesT” [pétijuma autoru pasvitrojums] —, lai gan p&c butibas ari
Saja gadijuma finans€jums ir paredzeéts prakses uztur@Sanas izdevumiem. P&c lidziga principa,
uzsverot arstniecibas iestadi (vietu) ka finans€juma sapéméju, definéts 2. punkts — ,,ikméneSa
fiks€tais maksajums par gimenes arsta otro un katru nakamo pienemsanas vietu ir 100 LVL”
[pEtijuma autoru pasvitrojums]. Uzskatam, ka Sajos gadijumos pastav normativo aktu punktu dazadas
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interpretacijas iesp&jas par to, kadiem tieSi merkiem ir paredz€ta valsts pieskirta nauda
ambulatorajam arstniecibas iestadém. Tapec Seit apliikotas problemas konteksta ieteicams, precizét
16. punkta formulgjumu, lai taja butu skaidri noteikts naudas izlietojuma merkis. EsoSais
formul&jums — ,,veselibas apripes pakalpojumu sniegSanai” — ir loti plaSs tada nozimée, ka veselibas
apripes pakalpojumu sniegSana var ietvert gan atbilstoSu materiali tehnisko nodroS§inajumu, gan
arstniecibas darbibas. Viens no iesp&jamiem formul€umiem, balstoties uz 19.12.2006. MK
noteikumi Nr. 1046, 12. pielikuma 1. un 2. punktu formul&umu, ir noteikt, ka pasvaldiba var
pretendét uz valsts finans€éjumu 100,00 LVL apmera arstniecibas iestadei (feldSerpunktam), ja taja
tiek sniegti valsts apmaksatie veselibas apriipes pakalpojumi.

Otrs butisks problémas aspekts, kas raksturo $aja joma pastavoso administrativo slogu, ir nelikumigi
ieturéta nauda no pacientiem par feldSera sniegtajiem pakalpojumiem (sk. 4.3.1. loga pédgjo
intervijas fragmentu). Ta ka feldSeri, kaut ar1 budami paSvaldibas darbinieki, ir atbildigi par
feldSerpunktu atbilstibu noteiktajam obligatajam prasibam, ne vienmér sanem pasvaldibas finansialo
atbalstu nepiecieSamaja apmera, vini ir spiesti meklét alternativus risinajumus. Viens no $adiem
risinajumiem ir nelielas samaksas ieturéSana par feldSera sniegtajiem pakalpojumiem pacientiem, kas
nav saskanota ar pasvaldibu, tadéjadi parkapjot tiesisko regulgjumu. Sada riciba tika konstatéta
feldSerpunkta, kura uzturéSanai un tehniskajam nodroSinajumam pasvaldiba novirza tikai NVD
pieskirtos 100,00 LVL.

Kopuma secinams, lai Sobrid var€tu nodroSinat feldSerpunktu ka arstniecibas iestazu darbibu
atbilsto$i noteiktajam prasibam, ja tas ir izveidotas un pastav atbilsto$i 19.12.2006. MK noteikumu
Nr. 1046 74. punkta nosacijumiem, visu izmaksu segSanai ir nepiecieSams gan valsts finansg€jums
(100,00 LVL), gan pasvaldibas finans€jums.

Abu raksturoto feldSerpunktu finansé€Sanas kartibas problému iesp€jamais risinajums ir izvertét
iesp&ju pieskirt finans€jumu feldSerpunktu darbibai, izskatot divus iepriek§ min&tos iesp&jamos
risinajumus un to Tstenosanas ieguvumus un riskus. Pirmais risinajums ir veidot feldSerpunktus ka
neatkarigu primaras veselibas apripes pakalpojumu pieejamibas nodroSinaSanas apakSsist€mu, un
otrais risindjums — integrét feldSerpunktus primaras veselibas apriipes sistéma, nosakot, ka visiem
feldSeriem Iigumattiecibu veida jabut piesaistitiem vinu darbibas teritorija dzivojoSo pacientu
gimenes arstam(iem). Papildus tam ieteicams izvertét iesp&ju istenot $adus papildus ieteikumus, kas
lautu uzlabot sadarbibas kartibu starp feldSerpunktiem, gimenes arstiem un NVD: (a) izveidot
vienotu feldSerpunktu darbibas, proti, feldSerpunktu telpu uzturéSanas un tehniska aprikojuma
nodro$inajuma, finanséSanas kartibu, ja tajos tiek sniegti valsts apmaksatie veselibas apripes
pakalpojumi attiecigaja teritorija dzivojoSajiem iedzivotajiem; (b) precizét valsts pieskirta
finans€juma izlietojuma merkus; (c) noteikt gimenes arstiem pieskirta ikménesa maksajuma otrajai
un katrai nakamajai prakses vietai izlietojuma kartibu, lai noveérstu situacijas, kad gimenes arsti $os
finanSu Iidzeklus nenovirza feldSerpunktam ka savai pienemsSanas vietai, bet izlieto savas darbibas
vai pamata prakses darbibas nodrosinasanai.

4.3.2. Prasibas feldSerpunktu tehniskajam nodrosinajumam

FeldSerpunktiem tapat ka gimenes arstu praksém attieciba uz to tehnisko nodrosinajumu ir saistosas
20.01.2009. MK noteikumos Nr.60 ,,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to
struktiirvienibam” (redakcija uz 01.06.2012.) defin&tas prasibas.

FeldSera punkta iekartosanu (ieskaitot telpu iekartoSanu, materiali tehniska nodroSinajuma iegadi
u.tml.) atbilstosi izvirzitajam prasibam lielaka dala arsta paligu (14 no 37 intervétajiem) raksturoja ka
drizak vienkarsu, kas nesagadaja nozimigas griitibas; devini feldSeri So procesu vértgja ka vienkarsu
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un devini — ka drizak sarezgitu, jo tas ir sagadajis nelielas grutibas. Tikai tris respondenti atzina, ka
feldSerpunkta ickarto$ana ir bijusi sarezgita, sagadajot nozimigas grutibas. Diviem respondentiem
bija griitibas sniegt noteiktu vert€jumu $aja jautajuma.

Atskiriba no gimenes arstiem feldSeri nav ieguldijusi feldSerpunktu iekartosana savus privatos
finansu lidzeklus, lielakais ieguldijums parasti ir bijis no paSvaldibas. Tapéc feldSeru vertéjuma tas,
cik sarezgiti vai vienkarsi ir iekartot feldSerpunktu, ir liela méra atkarigs no pasvaldibas motivacijas,
finans$u iesp&jam un socialas atbildibas. Lielaka dala p&tijjuma apsekoto feldSerpunktu ir aprikoti
atbilsto$i iepriek§€jam obligatajam prasibam, ko noteica 19.02.2002. MK noteikumiem Nr. 77
,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam”. Ta ka
reguléjuma ir notikuSas izmainas, vairaki feldSeri pauda neapmierinatibu un neizpratni par to, ka
savulaik tika iegadatas vairakas mediciniskas ierices, kuras Sobrid netiek prasitas un netiek ari
izmantotas. Vienlaikus uzsverot, ka prasibas regulari mainas, tapéc, iesp&jams, §is ierices nakotne
atkal biis vajadzigas.

Kopuma feldSeri atzina, ka pasreiz§jas prasibas gan telpam, gan medicinas aprikojumam ir
pamatotas, atbilstoSas un to iev€roSana nozimigas griitibas nesagada. Neraugoties uz So kopgjo
viedokli, pétijuma tika konstat€tas vairakas problému situacijas, kas saistitas ar feldSerpunktu
tehnisko nodrosinajumu. Uz jautajumu, vai biitu nepiecieSams mainit prasibas, kas izvirzitas
feldSerpunktiem ka arstniecibas iestadém, atbild€ja 35 respondenti, no kuriem 23 uzskata, ka §is
prasibas biitu jamaina, bet 12 arsta paligu vert§juma sadas izmainas nav nepiecieSamas.

Problémas, ko raksturoja intervijas arsta paligi, parklajas ar gimenes arstu min€tajam problémam,
kas izriet no prasibam gimenes arstu praksém (sk. starpzinojuma 4.2.2. sadalu). Kopigas abam
arstniecibas personu grupam attieciba uz arstniecibas iestadém izvirzitajam obligatajam prasibam ir
$adas problémas:
e normativo prasibu zinasanu trikums par aktualajam obligatajam prasibam feldSerpunktiem ka
arstniecibas iestadém (20.01.2009. MK noteikumi Nr. 60);
e nodro$inat tadu medicinisko aprikojumu, kas feldSerpunkta netiek izmantots, jo arsta paligs
neveic attiecigas manipulacijas;
o feldSerpunktu vides pieejamibas prasibu nodroSinaSana personam ar ierobezotam
funkcionalam spgjam;
¢ neatlickamas mediciniskas palidzibas sniegSanai nepiecieSamais aprikojums un medikamentu
daudzums feldSerpunktos.

Ta ka So problému butiba ir lidziga, $aja sadala tas ir aplikotas tikai tajos aspektos, kas papildina
4.2.2. sadalu.

Probléma: normativo prasibu zinasSanas triikkums par aktualajam obligatajam prasibam
feldSerpunktiem ka primaras veselibas apriipes arstniecibas iestadém.

Probléma: nodroSinat medicinisko aprikojumu, kas feldSerpunkta netiek izmantots, jo arsta
paligs neveic attiecigas manipulacijas.

Tapat ka gimenes arsti ari arsta paligi, nemot véra vinu atbildes uz jautadjumiem par prasibam, kas
izvirzitas feldSerpunktu tehniskajam nodroSinajumam, ar to saprotot gan prasibas telpam, gan
mediciniskajam aprikojumam, nav pietickami labi informéti par izmainam, kas notikuSas Sajas
prasibas. So problému visspilgtak raksturo feldseru iebildumi par prasibam nodroginat feldserpunkta
tadas mediciniskas ierices ka ginekologiskais krésls un kardiografs. Arsta paligi uzskata, ka $adu
iericu nodroSinajums feldSerpunktos nav pamatots, ja feldSeris pats neveic atbilstosas manipulacijas
gan profesionalas kompetences triikuma dél, gan praktisko prasmju un iemangu trikuma dgl, ja
attiecigas manipulacijas (t.sk. izmekl€jumi) netiek veiktas regulari. Turklat §is ierices ir Joti dargas.
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Ja feldseris konstatg, ka pacientam ir vajadziga ginekologiska vai kardiologiska izmekleSana, parasta
prakse ir nositit pacientu pie gimenes arsta vai uzreiz pie attieciga specialista. Akaitos gadijumos
feldSeri sauc neatlickamas mediciniskas palidzibas dienestu, lai pacientu hospitaliz&tu, jo uzskata, ka
atra noklisana lidz pacientam, ja krizes stavoklis ir iestajies pacientam majas vai darba vieta, lauku
teritorijas nav iesp&jama. Tapec visbiezak sadas ierices netiek izmantotas, tiek glabatas citas telpas
un novietotas feldSerpunkta tikai tajos gadijumos, kad ir paredz€ta kadas kontrolgjosas vai
uzraugosas institlicijas vizite. L1idz ar to So ieri€u nodroSinajums ir formals. Arguments par labu,
pieméram, ginekologisko kréslu un zobarstniecibas aprikojuma nodro§inasanai feldSerpunktos, ir
iesp&ja nodrosinat profilaktiska darba apstaklus. Pieméram, feldSerpunkta ar noteiktu regularitati var
pienemt ginekologs vai zobu higi€nists, vai zobarsts un veikt profilaktiskas apskates, ka ar1 primaro
diagnostiku péc iesp&jas tuvak pacientu dzives vietai. Agrak Sada prakse ir bijusi saméra plasi
izplatita, taCu Sobrid ta izsikst, kas ir saistits arT ar arstu specialistu maksas pakalpojumu augstajam
izmaksam, ko lauku iedzivotaji nevar atlauties.

Atskiriba no gimenes arstiem, kas strada koppraksés un savstarp&ji vienojas par konkrétu iericu
izmantoSanu, nodroSinot vienu ierices vienibu koppraksée, feldSeriem Sadas iesp&jas tikpat ka nav.
Tikai atseviskos gadijumos arsta paligi, kas strada patstavigi, sadarbojas ar gimenes arstu vai
specialistu, kuram feldSerpunkts ir viena no prakses vai pienemsSanas vietam. Tacu $ada prakse ir
drizak izp€mums.

4.3.2.a. logs. Medicinisko ieri¢u nodrosSinajums feldsSerpunktos

(..) kardiografu ari nemaz te neturétu, ja vins [pacients] izsauc majas vizité vai kaut kur, ja vinam ir sapes sirds rajona,
vai elpas trithkums, vai auksti sviedri, tad es jau tik un ta saucu atro palidzibu. (NVD finanséts FP)

(..) iekartas ir, mums ari pasiem ir mazliet problemas ar elektrokardiografu, jo ir dargs, un tas mums nav. (..) cilvéki
aizbrauc uz [pilsetu], tur ari ir dakteris, kas nolasa to kardiogrammu. (..) Mes jau ari tikai varam noteikt akiitu stavokli.
Tad ir jaiet tieSam kartigi kursi un jamdcas, lai varétu ta Joti precizi kardiogrammu nolasit. Es domdju, ka labdk tad ir,
ja ir dakteri, tad varbit gimenes arstu prakses. (..) domdju, ka mums ir labak aizsitit uz kartigu kardiogrammu.
(pasvaldibas finanséts FP)

Man it ka tada zina ir Joti labi, pieméram, mums par sterilizaciju. Instrumentu sterilizaciju — man ir ligums ar zobarstiti.
Zobarstitei ir autoklavs, tapec man nav tadas problemas. Es zinu, ka es tur varu nosterilizét instrumentus, man ir
visapkart kolegi. Zobarstitei atkal ar mani par neatliekamo palidzibu noslégts ligums, ka més varam kopa kooperéeties.
Ari ar gimenes dakteri, kad dakteris atbrauc, tad mes ari vienmer, ja kaut kur kaut kas trikst, vins atved no savam
rezervem. (pasvaldibas finanséts FP)

Ginekologisko kréslu vajag, bet kardiogrammu, es domaju, ka nevajag. Tagad notiek ta, ka gimenes arsti kardiogrammas
netaisa, ta vienkarsi ir fikcija. Sie kardiografi stav, liela nauda ir samaksata, bet es domdju, ka netaisa. Visi brauc uz
slimnicu, visi iet pie specialistiem, kardiologiem, pierakstas, ta ir slodze gimenes arstam, bet feldSeris it ipasi to neveiks.
Ta vienkarsi ir fikcija. (pasvaldibas finanséts FP)

Es varbut busu klat un izmantosu savas mediciniskas zinasanas, bet vai man biis tas te aprikojums klat, ko vini pieprasa,
nu, reti. Un tikpat labi, ja kads piezvanis, atrd palidziba noteikti biis atrak, jo tagad jau baigos dtrumos vipai visur
janoklust, un mums jau tads transports nav, un vecs cilveks art atri paskriet nevar. Jauniba kadreiz skréju uz nelaime
gadijumu. (NVD finanséts FP)

Tapat uz tam ginekologiskam parbaudem, ta ka més kadreiz varéjam un mums bija obligati jadara, tad tagad mums to
nelauj darit, jo més feldSeri it ka nemakam to darit, lai gan més visu laiku to macejam darit. Nu tas ir, un to
ginekologisko kréslu mums prasa, lai gan mes darit to nevaram. Prieks kam man tas ir vajadzigs pirkt. (paSvaldibas
finanséts FP)

Ministru Kabineta noteikumos viss uzskaitits, ta ka vienkarsi tada zipa tur vajadzétu parskatit, ja vips ir feldserpunkts,
tad skatities tiesi, ar ko tas arsta paligs strada, ko dara vecmates un ko dara vispar medmasa. Varbit ir vel art tadi
traumu punkti tikai, un vél kaut ka savadak saucas, tagad nepateiksu, ripnicas kadreiz bija ari medpunkti vienkarsi. Ta
ka tur der tikai pirmdas palidzibas, tur nevajadzétu visas sterilizeéSanas, un ginekologiskos kréslus, un bérnus. (..) ir tadas
lietas, ko drosi vien vajadzetu paskatities, ka mums isteniba nevajadzétu vipam biit obligati. (NVD finanséts FP)
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Problémas risinajumam ir vairaki soli. Pirmkart, ir nepiecieSams sekmét feldSeru informétibu par
aktualajam prasibam feldSerpunktiem, iesaistot Saja darba arsta paligu profesionalo organizaciju —
LADAPPB. Otrkart, precizét normativaja regul&juma noteiktas prasibas, nosakot, ka feldSerpunkta ir
jabtt tam mediciniskajam iericém, kuru izmantoSana atbilst arsta paligu kvalifikacijai un atlautajam
manipulacijam. Treskart, diferencét izvirzitas obligatas prasibas par medicinisko iericu
nodroS§inajumu atkariba no ta, vai konkrétais feldSerpunkts ir registréts ari ka gimenes arsta (otras vai
nakamas) prakses vieta vai tikai ka ambulatora arstniecibas iestade, kura tiek sniegti primaras
veselibas apriipes pakalpojumi. Diferencétas prasibas varétu bt ar atkariba no ta, vai pagasta ir vai
nav izglitibas iestades, kuru audz€kniem ir janodroSina primara veselibas apriipe un obligatas
profilaktiskas apskates.

Probléma: vides pieejamibas prasibu nodrosSinasana personam ar ierobeZotam funkcionalam
spéjam.

FeldSerpunktiem ka arstniecibas iestadém ir saistoSas vides pieejamibas nodroSinaSanas prasibas
personam ar ierobezotam funkcionalam sp&jam atbilstosi 20.01.2009. MK noteikumu Nr. 60
,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestad€m un to strukttirvienibam” 3. punktam.

FeldSeri ir visai skeptiski attieciba par prasibu nodroSinat mediciniskas iestades pieejamibu
cilvekiem ar parvietoSanas ierobezojumiem. Invalidiem paredz&to uzbrauktuvju iekartoSanu arsta
paligi uzskata ka piespiedu pasakumu un ka argumentu pret to min faktu, ka attiecigaja pagasta nav
cilvéku ar $ada veida invaliditati vai arT to ir loti maz un ka $adas ierices iekartoSana ir sarezgita un
darga. Vienlaikus pétijuma dalibnieku komentaros jitama ari zinama neiecietiba pret cilveku ar
ierobezotam funkcionalam sp&jam vajadzibu respektéSanu.

4.3.2.b.logs. FeldSerpunktu vides pieejamibas prastbu vertéjums un prakse

(..) tagad art mums prasa invalidu uzbrauktuves. Pagasta neviena invalida nav, tagad pagasts speciali te taisis kaut kadu
projektu (..) Diezgan sarezgiti uztaisit to uzbrauktuvi invalidiem. Durvis uzreiz jaunas jaliek, jo tur slieksnis. Ta ka
problémas ir. (pasvaldibas finanséts FP)

(..) mums tas vienigais uz doto bridi, kas liekas diezgan absurda ta [prasibal, ka laukos uz tiem medpunktiem, ka ir
vajadziga piekJuve invalidiem uz otrajiem staviem, jo mums te to invalidu ir Joti maz — viens, divi cilvéki. (NVD finanséts
FP)

(..) katrs feldseris un katrs medikis laukos labi zina, cik ir tie ratinstiméji — braucéji, un, es domaju, ka neviens nav
palicis neapkalpots. Parsvard jau pie viniem aiziet majas. (NVD finanséts FP)

Varbiit, ka viniem ir tiesibas un vini grib atbraukt uz to ambulanci, bet te, lai to izdaritu, es nezinu, tad ir viss
japarmaina. (NVD finanséts FP)

(..) nekad miza vipi nav braukusi un meéginajusi iet uz medpunktu, vini vienmér ir tikusi apkalpoti majas. Gan gimenes
arsts aiziet pie viniem, iebrauc, es visu laiku, protams, ka eju uz majam. Vini no majam ara nebrauc, tie cilvécini. Vipiem
ir tas pats variants, ka vini no ta sava dzivokla nevar tikt ara. (NVD finanséts FP)

Ka liecina pétijjuma uzklausita feldSeru pieredze, pastav ari prakses, ka feldSerpunktos tiek
nodroSinatas parn€sajamas paligierices ritenkrésla parvietoSanai. Tomér valdoSais ir uzskats, ka
feldSeri ir informéti par ritenkréslu lietotajiem sava teritorija un vajadzibas gadijuma $adus pacientus
apmeklé majas, tur sniedzot vajadzigo pakalpojumu. Netiek piekopta prakse, ka cilveki ar
ierobezotam funkcionalam sp€jam pasi apmekl€tu arstniecibas iestadi. Pamatojumam kalpo fakts, ka
ar1 cilvéka ar ierobezotam parvietoSanas iesp&jam dzives vieta nav ritenkrésliem paredz€to
uzbrauktuvju. FeldSeri intervijas ar zinamu piesardzibu piemin invalidu tiesibas un v&lmes
parvietoties arpus majas.

Ieteikumi §1s problémas risindjumam ir sniegti 4.2.2. sadala, kura $1 probléma apliikota gimenes arstu
praksu vides pieejamibas nodroSinasanas sakara.
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Turpinagjuma ir apliikotas v€l divas problémas, kas tieSa veida neizriet no 20.01.2009. MK
noteikumos Nr. 60 ,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to
struktiirvientbam” defin€tajam prasibam, bet vienlaikus ir butiskas feldSerpunktu darbibas
nodroSinajuma konteksta. Pirmkart, ta ir bistamo atkritumu apsaimniekoSana; otrkart, medicinisko
iericu lietoSanas deriguma terminu ieveéroSana.

Probléma: nepietiekamais finanséjums un zemais medicinisko procediiru kop€jais apjoms rada
Skérslus ievérot medicinisko atkritumu parstrades un savakSanas prasibas, kas rada draudus
sabiedribai un videi.

Saskana ar VI datiem 23 arstniecibas iestadés no 256, kuras tika veiktas VI kontroles laika no
2011.gada oktobra Iidz 2012.gada martam, netiek ieverotas prasibas darbiba ar atkritumiem, sanemto
,B” lItmena verte§jumu. Tas nozimé, ka Sie parkapumi, kaut arT neatbilst normativo aktu prasibam,
tomér biitiski neietekmé infekcijas slimibu izplatiSanos un veselibas apriipes pakalpojumu drosibu
arstniecibas iestade. Petniekiem pieejamie dati nelauj noteikt, cik no $tm 23 arstniecibas iestadém ir
feldSerpunkti, tomér konstatétas prakses par medicinisko atkritumu apsaimniekoSanu mudina
pieverst pastiprinatu uzmanibu §im jautajumam.

Arstniecibas iestadés radugos atkritumu, t.sk. bistamo atkritumu, aso atkritumu un infekciozo
atkritumu uzglabasanas, parstrades un savaksanas kartibu nosaka 11.07.2006. MK noteikumi Nr. 574
,Noteikumi par higi€niska un pretepidémiska reZima pamatprasibam arstniecibas iestade” (VII
nodala) un 22.05.2012. MK noteikumi Nr. 353 , Arstniecibas iestadés raduSos atkritumu
apsaimniekoSanas prasibas”, kas ir saistoSi ar1 feldSerpunktiem. Kaut arT regulgjuma noteiktas
prasibas kopuma feldSeri veérteé ka pamatotas, tomer to ieveroSanas probléma rada tas, ka
feldSerpunktos ir salidzino$i ar cita veida arstniecibas iestadém zems kop&jo apmekl&umu un
attiecigi medicinisko procediiru skaits, ka rezultata rodas ievérojami mazaki medicinisko atkritumu
apjomi neka citas arstniecibas iestades. Vienlaikus prasibas visam arstniecibas iestadém attieciba uz
atkritumu apsaimniekoSanu ir vienotas. 22.05.2012. MK noteikumu Nr. 353 7. punkts nosaka, ka
arstniecibas iestadei ir jaslédz ligums par bistamo atkritumu apsaimniekoSanu. Ka liecina feldSeru
atklata pieredze, vairakos gadijumos $adi Iigumi netiek slégti, jo atkritumu apsaimniekotaju
pakalpojumu izmaksas feldSerpunktiem ir parak augstas, nemot véra salidzino$i mazo atkritumu
apjomu un to savakSanas nepiecieSamibas regularitati. FeldSerus neapmierina tas, ka bistamo
atkritumu savakSana ne vienmér tiek organizéta p€c pieprasijuma, proti, tad, kad ir savakts
regul§juma noteiktais maksimalais attiecigas atkritumu grupas apjoms, bet gan katru menesi
neatkarigi no atkritumu daudzuma, kas rada nepamatotas izmaksas feldSerpunkta darbibas
nodro$inajumam. Janorada, ka speka esosais normativais reguléjums gan nenosaka to, cik biezi
atkritumi ir jaizved. Sie nosacijumi tiek atrunati arstniecibas iestades un atkritumu apsaimniekotaju
savstarpgja liguma, tap&c problémas risinajums normativa reguléjuma Iiment nav nepiecieSams.

Tacu So problému nevar ignorét, jo Sobrid feldSeru izmantotie risinajumi, pieméram, aso atkritumu
(Slircu u.c.) iznicinaSana, ir nelikumigi un rada veselibas un dzivibas apdraudéjuma risku gan
pasai arstniecibas personai, gan sabiedribai, gan apkartéjai videi (sk. 4.3.2.c. logu). Lai
mazinatu So risku un mudinatu feldSerus ieveérot normativa regul€juma prasibas par medicinisko
atkritumu apsaimnieko$anu, pirmkart, ir nepiecieSams veicinat feldseru informé&tibu un zinasanas par
bistamo atkritumu apsaimniekoSanas nepiecieSamibu atbilstoSi noteiktajam prasibam. Otrkart,
sekmét feldSeru un viet§jo pasvaldibu informetibu par arstniecibas iestazu tiestbam pasam noteikt
atkritumu savakSanas regularitati, lai bistamo atkritumu apsaimniekotaju pakalpojumus sanemtu
atbilstosi feldSerpunkta darbibas vajadzibam (tad, kad ir savakts attiecigais atkritumu daudzums),
nevis atbilstoSi pakalpojuma sniedz&ju interesem (piemeram, reizi ménesi neatkarigi no atkritumu
daudzuma un to savakSanas nepiecieSamibas).
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4.3.2.c. logs. Medicinisko atkritumu apsaimniekoSanas parkapumi un problemas

(-.) ir jau ari, ko es nepildu, es pie reizes ari atziSos, tas visas savakSanas, tur tas materialu, konteineru un Slircu
izlietoto, tas ir dargi. Nu, es varu jums teikt, ka es pusgadda tiadu kartona kastiti ar tam §lircitém savacu un sadedzinu
katlumdja vietéja. Mes neesam ligumu slegusi, jo man tas liekas bezjedzigi dargi. Nu it ka tas art neatbilst tur tam
visam. Bet nav jau te tik liela apgroziba, lai tur nosléegtu ligumu ar kaut kadu firmu, kura tur nez kada laika kaut kados
konteineros kaut ko savaktu. Tas varbut nav likumigi no Sitas pozicijas, bet katrda zina letak, un neviens no ta nav
nomiris, jo nav tik lielas tas procediiras, lai tur vaktu kaut kdadu konteineru. (NVD finanséts FP)

(..) tik Joti tadas prasibas par tam sterilitatém, dezinfekcijam un visiem tiem bistamiem atkritumiem, ak, vai, un tani pasa
laika, kad sniedzam mdjas pirmo palidzibu, més nenesam pie bistamiem atkritumiem asinainas marles, més izmetam
vinas kopéja miskaste un jebkurs sadzivisks cilveks to dara. Es, protams, zinu, ka vius ir bistams, ja vin§ ir asipains vai
strutains, tani pasa laika es pati varu to iznicinat, tos bacilus, man tacu ir dezlidzek]i galu gald, es varu iemérkt vinus.
Varu izlasit it ka bistamos atkritumus, vai art tas pasas §lirces es tacu vinas varu iznicinat, dezlidzek]i tagad ir [oti
speécigi, Joti stipri un vini pastav taja Skidumd nedelu, taja spéecigaja, un tur nekas vairs pari nepaliek. Toties
narkomanu Slirces katras trepés métajas. (NVD finanséts FP)

Es domdju, ka bistamajiem atkritumiem tieSam tas ir vajadzigs. Bet ir atkal otrs bet — lidz Sim man, pieméram, ir pilns
tas maiss, es piezvanu vai drizak Soferis katra ménesa sakumda piezvana man — vai Somenes tev vajag? — ja, vajag.
NakosSo ménesi — né, man nevajag. No pagajusa ménesa man atved jaunu ligumu — neskatoties uz to, cik daudz man biis
savakts, man biis katru meénesi. Ta atkal ir licka nauda, kas nak nost no punkta. (..) Kadreiz sandca, ka es pa tris
meénesiem samaksaju 7 latus. Tagad katru ménesi biis pa 7 latiem. To nevar apstrideét, jo tas ir pec tada un tada un tada
likuma panta. (paSvaldibas finanséts FP)

Probléma: medicinisko instrumentu lietoSanas deriguma terminu ievéroSana.

Sobrid aprikojuma un medicinisko ieri¢u deriguma terminu noteik$anas kartibu péc punktu metodes
nosaka 11.07.2006. MK noteikumi Nr. 574 , Noteikumi par higi€niska un pretepidémiska rezima
pamatprasibam arstniecibas iestadeé”. Viena no raksturigam problémam, ar ko saskaras feldSeri, ir
medicinas instrumentu deriguma terminu ievérosana. Problémas iemesls ir tas, ka gadijumu skaits,
kad var rasties nepiecieSamiba izmantot vienu vai otru instrumentu (pieméram, urinpisla katetri,
kunga skalojamie komplekti, marles saites), kuram ir jaatrodas sterila iepakojuma un kuram ir
noteikts deriguma termins, var bit mainigs, nemot véra gan kop&jo iedzivotaju skaitu attiecigaja
teritorija, gan tadus faktorus ka sezonas Tpatnibas, teritorija darbojosos uznémumu darbibas profilus
(pieméram, ir uznéméjdarbibas profili ar augstu traumatisma risku) un izglitibas iestazu esamibu.
FeldSeri pauz neapmierinatibu, ka instrumenti, kuriem ir pamatoti jabit feldSerpunkta, bet kas nav
izmantoti to deriguma termina laika, ir jautiliz€ un tos nedrikst lietot. P&c feldSeru domam, lielaka
dala So instrumentu ir lietoSanas kartiba arT pec to deriguma termina beigam, 1pasi, ja tie ir glabati
sterila vidé vai iepakojuma. Sadu instrumentu utilizé$ana un attiecigi jaunu iegade pétijuma
dalibnieku vertgjuma ir neefektiva pasvaldibas vai valsts finansu lidzeklu térésana (sk. 4.3.2.d. logu).

4.3.2.d. logs. Medicinisko instrumentu deriguma termina ieveroSanas lietderigums

(..) es saprotu zalém ir deriguma termins, teiksim, kimiskie sastavi tik un tik gadus, vinpu nevar lietot, bet, teiksim,
urinpusia katetri vai bazalas panelites - beidzas deriguma termins, bet vins tacu viss man nav no iepakojuma iznemts,
vins nav aiztikts, kapéc man vins ir jamet ara? Kapec jateré lieka nauda, kuras nav? (..) Es nesaprotu. Jo viss dzive
nestav tikai sterilitate. Es saprotu, kur jabit tiesam sterilam visam, bet tas marles it kd paliek sterilas, bet vinas valda nav
taisitas, nav iepakojums bojats. Kapéc man vips jamet ara un japéerk jauns? Ta ir tada lieka naudas térésana.
(pasvaldibas finanséts FP)

Nekadas briesmas nebiis, ja kaut kdadu kunga skalojamo komplektu, ja vipam nebis [deriguma) termins, vins biis
neatverts. Kas tur tads var notikt!? (NVD finansé&ts FP)

Kaut arm medicinisko ieri¢u deriguma termina ievéroSanas probléma rada zinamu administrativo
slogu feldSerpunktiem papildu finansu Iidzeklu nepiecieSamibas zina, tom&r nav nepiecieSamas
izmainas normativaja reguléjuma, lai So problému mazinatu. Vienlaikus, ta ka medicinisko iericu
deriguma terminus butiski ietekm€é to iepakojums un uzglabasanas vieta, ieteicams paplasSinat
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feldSeru zinaSanas $aja joma, izv€loties tadus medicinisko iericu iepakojumus un uzglabasanas
vietas, kas pagarina $o iericu lietoSanas deriguma terminu.

4.3.3. Prasibas feldSera darba laikam un pacientu pienemsanas stundam

Arsta paliga, kura sniegtos primaras veselibas aprilpes pakalpojumus lidzfinansé valsts, darba laika
prasibas reguleé 19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046 ,Veselibas apripes organiz€Sanas un
finans&$anas kartiba”. So noteikumu 15. pielikuma ,,Gimenes arsta masas un arsta paliga (feldsera)
darba apjoms un darbibas nodroSinasanas maksajuma aprékinasanas kartiba” 15.6. punkts nosaka, ka
arsta paliga (feldSera) patstavigais pienemsSanas laiks ir ne mazaks par 10 stundam. Atbilstosi
tiesiskajam regul€jumam feldSeru, kuri ir piesaistiti konkrétiem gimenes arstiem, darba laiku liela
méra nosaka $o gimenes arstu darba laiks. 19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046 44.2. punkts nosaka,
ka gimenes arsts kopa ar masu vai arsta paligu nodrosina gimenes arsta prakses darba laiku 40
stundas nedé€la. Tajos gadijumos, kad pasvaldibai ir ligums ar NVD par valsts apmaksato veselibas
apripes pakalpojumu sniegSanu, feldSera darba laiks ir noteikts liguma. Gadijumu izp€tes rezultati
paradija, ka ne vienmér liguma minétais slodzes apmers atbilst liguma noraditajam darba laikam.
Piemé&ram, atalgojums atbilst 0,25 slodzei, bet feldSera darba laiks liguma ir septinas stundas diena.
Feldseriem, kuru pakalpojumus pilniba apmaksa pasvaldiba, darba laiku nosaka pasvaldiba.

Probléma: pacientu pienemsana un konsulté§ana arpus darba laika un darba vietas telpam.
Kaut arT feldSeru darba laiks ir noteikts liguma ar pasvaldibu vai gimenes arsta liguma ar NVD,
regulara ir prakse, ka mediciniska palidziba vai konsultacija pacientiem ir jasniedz arpus darba laika
un ar1 arpus darba vietas — pacienta majas vai savas majas. Ta tas ir tapec, ka lauku teritorijas
dzivojosas kopienas ir mazas, iedzivotaji viens otru loti labi pazist un pacienti neievéro feldSera
piepemsSanas laiku, ja rodas nepiecieSamiba p&c mediciniskas palidzibas — dodas gan uz
feldSerpunktu, gan pie feldSera uz majam vai ari zvana feldSerim jebkura diennakts laika.

4.3.3. logs. FeldSeru darba laiks un pacientu pienem3sanas prakse

Gribu teikt td, ka maz ir to pacientu, ka tomér jau tie pacienti ieklaujas taja pienemsanas laika, un telefoni ir uz visam
durvim, katram ir zinams tas telefons, ka nemaz nebiitu nekada jega te sedet vél lidz kaut kadiem trijiem, ja ir vajadziba,
tad ari telefoniski vismaz var sameklét. (..) Seit jau nav nekadu skérsju — jebkura diennakts laika mani atrod, sameklé,
pazvana, pajautd, (..) laukos zvana vietejam medikim. Ja nu kadreiz gluzi nevar sazvanit vai es esmu varbit tedatra
izrade. (..) ja ir vajadziba, es naku sestdiendas, vai ir injekcijas, vai ir kadreiz sistemas jaliek, art uz vietas liekam. (NVD
finanséts FP)

Mums vajag but pienemsanai ne mazak par 20 stundam nedéld. Mani tas apmierina. Tas ir pietiekami. llgak art
negribétos, jo ir vél darbs iecirkni. Tas ir normali. (NVD finanséts FP)

Parasta darba diena no 9:00 lidz 17:00. Ideala varianta gribétos, lai naktis neviens neaiztiktu, brivdienas neviens
nevilktu un uz majam neviens nenaktu. (NVD finanséts FP)

Par cik es stradaju un dzivoju tepat uz vietas, tad vini nak, kad viniem vajag. Vai tas ir rits vai vakars, pilnigi vienalga,
vini nak, kad viniem vajag, tad vini nak. (NVD finanséts FP)

(..) es apkalpoju visus. Nevienam neatsaku. Kads no ciemiem nak. Apkalpojam, ka saka, dienu un nakti. Gadas, ka
brivdienas nak, gadas, ka ir mierigi. (pasvaldibas finanséts FP)

(..) mums it ka pagasts, parvalde liek pasiem [feldSeriem] izvéléties cik stundas, (..) cik es pasaku, tik stradaju. Tris
stundas man ir pienemsana un péc tam mdjas vizites, izsaukumi ir, un sestdiena, svétdiena brivas ir. (paSvaldibas
finanséts FP)

Ka stastija pasi feldseri, vini neatsaka palidzibu viet§jiem iedzivotajiem, tacu nav arT apmierinati ar
to, ka vinus var sasniegt jebkura laika un vieta. Taja pasa laika, nemot véra sartikoSo iedzivotaju
skaitu, ne vienmer feldSeru pienemsanas stundas tiek pilniba aizpilditas ar apmekl&éjumiem. Lidz ar
to stingras prasibas par feldSera pieejamibu noteiktas stundas feldserpunkta ir drizak formala prasiba,
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tacu pétijjuma rezultati neliecina, ka ta raditu véra nemamu administrativo slogu. Tomér, lai ievérotu
feldSeru darba laika specifiku (tieSo pieejamibu viet€jiem iedzivotajiem-pacientiem arpus darba
laika), tiesiskaja regul&juma un attiecigi pasvaldibas vai gimenes arsta liguma ar NVD par feldSera
sniegtajiem veselibas apriipes pakalpojumiem ieteicams defin€t kop€&jo arsta paliga darba laika un
slodzes apjomu un laut feldSeriem pasiem noteikt sava darba laika sadalijumu atbilsto$i pacientu
plismai un vajadzibam, vienlaikus saskanojot to ar gimenes arsta piepemsanas stundam un kopgjo
darba laiku, ka to nosaka 19.12.2006. MK noteikumu Nr. 1046 44.2. punkts un 15. pielikuma 2.!
punkts.

4.3.4. Arsta paliga (feldSera) aizvieto§ana

19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046 nosaka, ka par arsta paliga (feldSera) aizvietoSanu atbildigs ir
gimenes arsts (50. punkts) un feldSeri var aizvietot attiecigi cits feldSeris vai masa. Uz arsta paligiem
neattiecas nosacijums par aizvietotaja atrasanu vinu prombiitnes laika, jo par veselibas pakalpojumu
pieejamibu atbildigs ir gimenes arsts. Lidz ar to arsta paliga prombiitnes laika pacienti dodas pie sava
gimenes arsta.

Petijuma veikta realas prakses izp&te 37 feldSerpunktos liecina, ka neatkarigi no ta, vai feldSerpunkts
ir NVD vai paSvaldibas finanséts, tajos nav aizvietotaju, kas veiktu feldSeru pienakumus vinu
prombiitnes laika, kad arsta paligs ir atvalinajuma, saslimis vai apmekl€é profesionalas pilnveides
kursus. Feldseri piekopj dazadas prakses, kas ne vienmér atbilst tiesiska regul€juma prasibam un
normam, lai pacientiem butu pieejami veselibas apripes pakalpojumi ar1 vinu prombiitnes laika:

e feldSeri atvalinagjumu izmanto pa dalam, parasti pa divam ned€lam, un vienojas ar gimenes
arstiem, kas aizvieto feldSerus to prombiitnes laika (prakse atbilst regul§jumam), savukart
feldSeri aizvieto gimenes arstus vinu atvalinajumu laika, tadg€jadi nodrosinot pakalpojumu
pieejamibas nepartrauktibu (regul€jums tiek parkapts, jo 24.04.1997. likuma ,,Par prakses
arstiem” 28. pants nosaka, ka prakses arstu drikst aizstat tikai tas pasas specialitates arsts);

e feldSera slimibas gadijuma veselibas apriipes pakalpojumus pacientiem sniedz gimenes arsti
(regul€jums tiek ieverots);

e gadijumos, kad feldSerpunkta strada ari medmasa, kurai ir feldSera diploms, feldSeris var
izmantot vienlaidus atvalinajumu, jo medicinisko pakalpojumu sniedz medmasa (regul&jums
tiek ieverots);

e gan pasvaldibu, gan NVD finansétie feldSeru punkti piekopj art praksi, kad feldSeris vai
gimenes arsts no cita pagasta ierodas reizi nedéla vai divas nedélas, lai apkalpotu pacientus
vietgja feldSera atvalinajuma vai slimibas gadijuma (regul&jums tiek ieverots);

e pastav arl tada kartiba, it 1pasi paSvaldibu uzturétajos feldSeru punktos, ka feldSeri savus
pienakumus pilda arT atvalinajuma laika, piem&ram, pienemot pacientus reizi nedéla, vai ari
sniedzot nepiecieSamo pakalpojumu savas majas (reguléjums dalgji tiek ieveérots, jo $ada
prakse paredz darbu arpus darba laika, kas netiek uzskaitits un apmaksats, turklat pastav
Darba likuma parkapsSanas risks).

e visos gadijumos pacienti tiek inform&ti par tuvako arstniecibas iestadi, kura vini var sanemt
veselibas apriipes pakalpojumus, ka arT par savu gimenes arstu pienemsanas laikiem gimenes
arstu prakses vietas, ja tas neatrodas vienas telpas ar feldSerpunktu (regulé&jums tiek ieverots).

Kopuma secinams, ka lielakaja dala gadijumu tiek ieveérotas tiesiska reguléjuma prasibas par feldSeru
aizvietoSanu vinu prombitnes laika. Aktualaka feldSeru aizvietoSanas probléma ir tad, ja feldSeris
patstavigi strada feldSerpunkta, nevis gimenes arsta praksé. Sajos gadijumos pastav lielaks risks, ka
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attieciba uz feldSeriem tiek parkaptas atseviskas Darba likuma normas, ko ir loti sarezgiti noverst,
nemot veéra socialas dzives kartibu mazas kopienas, kadas dzivo un strada arsta paligi lauku
teritorijas. Atsevisks problémas risindjums tiesiska reguléjuma Iimeni nav nepiecieSams. Savukart
tajos gadijumos, kad reali praksé feldSeri aizvieto gimenes arstus, tiek it ka piemérota 19.12.2006.
MK noteikumu 1046 44.2. punkta prasibas par gimenes arsta prakses darba laika nodrosinasanu 40
stundas ned¢la, kad praksé ir pieejams gimenes arsts, arsta paligs vai masa, formali neuzradot
gimenes arsta atra$anos atvalinajuma. Sis problémas risindgjumam ir nepiecie$ams pilnveidot gimenes
arstu aizvietoSanas kartibu vinu prombiitnes laika, ka arT aizvietotaja darba apmaksas nosacijumus un
kartibu (sk. 4.2.5. sadalu).

4.3.5. Zalu iegades prakse feldSerpunktos

Tapat ka gimenes arstiem ari arsta paligiem ir saistosi 27.03.2007. MK noteikumi Nr. 220 "Zalu
iegades, uzglabasanas, izlietoSanas, uzskaites un iznicinaSanas kartiba arstniecibas iestadés un
socialas apriipes institiicijas" (sk. ar1 4.2.6. sadalu). AtbilstoSi So noteikumu normam feldSeri ir
atbildigi par to, lai arstniecibas iestadé (feldSerpunkta) biitu norikota atbildiga persona par zalu apriti
iestade (2. punkts), biitu sastadits lietojamo zalu saraksts (10.1., 11. punkts), zalu iegade notiktu
atbilstosi noteiktajai kartibai (16., 17. punkts), iestade var uzradit atbilstoSi noformétus zalu iegadi
attaisnojosus dokumentus (31.-31.6. punkts), ka arT par zalu uzglabaSanu atbilsto$i normativa akta
prasibam. Kopuma So prasibu izpilde feldSeriem nesagada griitibas.

Intervijas feldSeri uzsvéra, ka Sobrid speka esosSais reguléjums nosaka, ka zalu iegade ir kluvusi
ekonomiskaka, nepiecieSamo zalu sarakstu pamata veido tas, kuras ir obligati janodroSina
neatlickamas mediciniskas palidzibas sniegSanai, ka arT tas, kuras feldSeri zina, ka ir nepiecieSamas
vina parraudziba esoSajiem pacientiem, lieki zalu uzkrajumi neveidojas, nav jaizmet neizlietotas
zales, kuram beidzies deriguma termins. Arsta paligi loti pozitivi verté §is tiesiskda reguléjuma
izmainas, ka vini pasi ir tiesigi sastadit feldSerpunkta nepiecieSamo medikamentu sarakstu. Taja pasa
laika ir gadijumi, kad feldSeri nav inform@&ti par $adam izmaindm un pauz iebildumus par
nepamatotam prasibam attieciba uz medikamentu nodrosinajumu feldSerpunktos (sk. 4.3.5.a. logu).

4.3.5.a. logs. Arsta paliga viedoklis par nepamatoti augstam prasibam medikamentu nodroSinajumam

(..) medikamenti ir, ta skaitas tada Soka palidzibas soma, kura ir Joti dargi un specifiski medikamenti, kurus mes nekad
miiza neizmantojam. Més te kadreiz konsultejamies ar slimnicu, nu par to, ka vini saka — mums pat nav bijis japielieto,
tas tomér loti — intensivaja un reanimacija. Ari tur drosi vien ir jaizskata, kurus [ieklaut prasibas), jo mes katru gadu
vinus atjaunojam, nopérkam par tiem pasiem pagasta un slimokases lidzekjiem, termins beidzdas — mes pérkam atkal, bet
mes jau neesam vinus vispar izlietojusi. Atdot més citiem nevaram, jo viss tiek iegadats ar sérijam, ar derigumiem, un ir
uzskaite. (NVD finanséts FP)

Petijuma netika identificéts neviens gadijums, kad feldSeris biitu kartojis zalu iegades atlauju.
Domingjosa prakse ir iegadaties zales aptieka, kuras iegadajamo medikamentu ierobezojumi
feldSeriem nerada griitibas nodroSinat savas darba vietas ar nepiecieSamajam zalém. FeldSeriem ir
izveidojusies noteikta kartiba, prakse, ka vini organize zalu iegadi. Divas tipiskakas prakses ir sadas.
(1) Zalu iegadi organizeé feldSeris, bet apmaksu veic pasvaldiba, pamatojoties uz aptiekas
izsniegtajiem attaisnojuma dokumentiem. Medikamentu iegade parasti tiek Tstenota sadarbiba ar
noteiktu aptieku; atseviSkos gadijumos feldSerpunktiem ir ligumi ar konkrétam aptiekam par
izdevigakiem zalu iegades nosacijumiem. Sada kartiba ir raksturiga vairak tiem punktiem, kuros
stradajosie feldSeri nav piesaistiti konkrétiem gimenes arstiem (feldSeru un/vai feldSerpunktu
darbibas nodro$inajuma maksajumi nav ieklauti gimenes arsta liguma ar NVD) un kuru darbibu
pilniba finansé pasvaldiba. (2) Ja feldSerim ir ligumattiecibas ar gimenes arstu vai feldSerpunkts ir
gimenes arsta otra prakses vieta, tad zalu iegadi feldSerpunktam parasti nodro$ina gimenes arsts (sk.
4.2.6. sadalu).
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Kopuma secinams, ka feldSeriem savas profesionalas darbibas ietvaros nepiecieSamo zalu iegades,
uzglabasanas, lietoSanas un iznicinasanas prasibas nesagada veéra nemamas gritibas, kas raditu
administrativo slogu.

Probléma: griitibas nodroSinat pirmas nepiecieSamibas zales un citas medicinas preces lauku
iedzivotajiem.

Sava ikdienas darba feldSeri saskaras ar problému nodroSinat sava apriip€ esosajiem iedzivotajiem
pirmas nepiecieSamibas zales, ja attiecigaja ciema nav aptiekas. Problémas raksturojums no arstu
paligu viedokla ir ilustréts 4.3.5.b. loga ar fragmentiem no intervijam.

4.3.5.b. logs. Gritibas nodroS§inat pirmas nepiecieSamibas zales lauku iedzivotajiem: feldSeru skatijums

(..) més pirmajai palidzibai varam iegddaties, bet nevis taisit... aptiekas, kas kddreiz bija. Es uzskatu, ka tas laukos biitu
loti vajadzigs, bet tur ir tik drakoniskas prasibas, més jau pelnu nekadu negiistam, bet tam cilvékam biitu értak nopirkt to
primitivako zali — temperatiirai, parsiesanai vai termometru... (..) jo tas kadreiz bija, bet tas tagad ir uztaisits Joti
sarezgiti un tas ir Joti dumji. Tas prasibas ir par traku. Piedodiet, ja mums ir vajadzigs ari kases aparats! Ja més no
konkrétas aptiekas nemam, caur rékiniem ka kadreiz bija, tas bija agrak [oti izdevigi, tagad mums nav un més art
nedrikstam. Cilvekiem tas ir griti. (NVD finanséts FP)

Krievu laikos mums bija art aptiekas punkts. Més varéjam nepiecieSamakos un ejosakos medikamentus nodrosinat. Es ar
aptieku sastraddjos. Nemu no viniem zales un aizvedu naudu reizi menest. Cilveki bija apmierinati un man problémas
nebija. Bet tad saka pieprasit tos kases aparatus un visa ta sistéma pajuka, jo kases aparatam te nav vietas. Kaut ari es
pati vedu, es nekad nekddu uzcenojumu zalém nebiju likusi. [Tuvaka pilséta] man ir 12 kilometri. Es uzskatu, ka
cilvékiem tas bija Joti izdevigi. (NVD finanséts FP)

Komentgjot So problému, feldseri atsaucas uz padomju laiku pieredzi, kad medikamentu pieejamibu
lauku pacientiem nodroinaja aptiekas punkti. Sobrid zalu iegades atlaujas prasibas feldseri vérte ka
loti augstas, turklat feldSerpunktos ka arstniecibas iestadés nav atlauta medikamentu izplatiSana.
Farmaceitisko pakalpojumu pieejamibas probléma atbilstosi tiesiskajam regul&jumam ir risinama
sadarbiba ar paSvaldibu. 02.08.2011. MK noteikumi Nr. 610 ,,Aptieku un aptieku filialu izvietojuma
kritériji” nosaka, kadas procediiras ir jaievéro pasvaldibai, lai ta organizeétu aptiekas izveidi sava
teritorija, ja taja triju kilometru radiusa nav funkciongjoSas vispargja tipa aptiekas vai nav
funkciongjosas vispargja tipa diennakts aptiekas. Kopuma reguléjuma noteikta kartiba vértéjama ka
pamatota. Vienlaikus saskana ar Zalu valsts agentliras sniegto informaciju, Latvija $aja reguléjuma
ieklautos nosacijumus — prasibu par konkursa rikoSanu aptiekas atvérSanai — ir istenojuSas tris
pasvaldibas — Adazu novada dome, Jirmalas pilsétas dome un Kuldigas novada dome (jaunu aptieku
atvéra Adazu novada un Kemeros) (BISS starpzinojums ,,2. aktivitate: No regul&juma izrietoSo
prasibu analize attieciba uz aptieku darbibas uzsakSanas un talakas darbibas nodrosinasanas procesu,
ka arT aptiekas kontrol€joSo un uzraugoso institiiciju darbibas analize™).

4.3.6. Vakcinacijas organizeSanas kartiba un prakse feldSerpunktos

Feldsera viens no pamatuzdevumiem ir sadarbiba ar gimenes arstu sastadit un istenot vakcinacijas
kalendaru, ka ar1 veikt gimenes arsta noteiktas procediiras arsta darba vieta vai majas apstaklos
(19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046, 15. pielikums, 16., 17. punkts). 26.09.2000. MK noteikumi
Nr. 330 ,,Vakcinacijas noteikumi” nosaka, ka vakcinaciju drikst veikt arstniecibas personas. Tas
nozimé, ka feldSerim ka arstniecibas personai ir atbilstosa kvalifikacija un tiesibas veikt vakcinaciju.
Arsta paligu loma vakcinacijas organizéSana ir atkariga no ta, vai arsta paligs ir piesaistits kadam
gimenes arstam, kuram attiecigi ir ligumattiecibas ar NVD, vai arT arsta paligs strada tikai ka
pasvaldibas darbinieks. Gadijumos, kad feldSeris ir tikai paSvaldibas, kurai nav Iiguma ar NVD,
darbinieks, arsta paligs neveic vakcinaciju, retos iznemumos — maksas vakcinaciju péc vienosanas ar
pacientu. Tie feldSeri, kuri ir ieklauti gimenes arstu ligumos ar NVD, veic valsts apmaksato
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vakcinaciju, tacu vakcinu pasiitijumus parasti plano gimenes arsts patstavigi vai sadarbiba ar feldseri.
Preciza pienakumu sadale ir gimenes arsta un arsta paliga zina.

Probléma: vakcinacijas veikSanas apmaksa feldSeriem.

19.12.2006. MK noteikumu Nr. 1046 14. pielikuma ,,Gimenes arstam apmaksajamas manipulacijas”
ir noteikts, ka tadas manipulacijas ka apskate pirms vakcinacijas, vakcinas ievadiSana ada, zemada
un muskuli, ka arT vakcinas ievadiSana perorali drikst veikt gimenes arsts, internists un pediatrs.
P&tijuma apzinata feldSeru pieredze vakcinacijas TstenoSana liecina, ka arsta paligi gimenes arstu
uzdevuma patstavigi veic gan valsts apmaksato, gan maksas vakcinaciju. Vairakos gadijumos
feldSeri atzina, ka neveic bérnu vakcinaciju, bet tikai pieauguSo vakcinaciju. Taja pasa laika valsts
apmaksato vakcinaciju un apskasu veikSana pirms vakcinacijas tiek apmaksata gimenes arstiem,
nevis So manipulaciju realajiem veicgjiem — feldSeriem, kas aizpilda ambulatora pacienta talonu par
veikto vakcinaciju, kuru paraksta gimenes arsts, uznemoties ari atbildibu par veikto manipulaciju un
vakcinacijas kalendara iev€roSanu. GGimenes arsts savukart veic feldSera darba apmaksu no NVD
pieskirtajiem lidzekliem, tacu ta ka 1 finans€juma sadale ir gimenes arsta zina, ne vienmér feldseri ir
apmierinati ar to. Tatad licla nozime $aja gadijuma ir gimenes arstu un feldSeru sadarbibai, kuru bez
tiesiska reguléjuma ietekmé art cilvéciskais faktors (sk. ar1 starpzinojuma 8.2.2. sadalu par feldSeru
darba atalgojumu sadarbiba ar gimenes arstiem un NVD).

Lai risinatu So problému, ieteikums izvertét vairakus priekslikumus. Pirmkart, izvertét iespeju slegt
ligumus ar patstavigi stradajosiem arsta paligiem (tadiem, kas nestrada gimenes arstu prakses vietas,
bet paSvaldibas feldSerpunktos) par noteiktu valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu
sniegSanu. Otrkart, noteikt, ka augstak minétas manipulacijas — pirms vakcinacijas apskati un
vakcinaciju — apmaksat ar1 arsta paligiem, ja vini patstavigi veic $1s manipulacijas un attiecigi
uznemas atbildibu par savu profesionalo darbibu. P&tijuma apzinata prakse rada, ka feldSeri jau
Sobrid patstavigi veic $§is manipulacijas, bet atbilstosaja dokumentacija ar savu parakstu atbildibu
uznemas gimenes arsts.

4.3.6. logs. Vakcindcijas prakse un problemas feldSerpunktos

(..) man jau iet caur gimenes arstu viss, més jau pasi neko nedaram. Vakcinacija caur gimenes arstu. (paSvaldibas
finanséts FP)

Mums ir grafiks, mes to ievérojam. Dod grafiku, vakcinacijas kalendaru, agrak tas gadiem vilkas [nemainijas), bet tagad
reizi gada kaut kas art mainas — kada pote tiek pievienota maziem bérniem, kaut ko nem nost. (NVD finanséts FP)

(..) pieaugusajiem pret difteriju mes taisam, ta ka...vakcinacija tur notiek. (..) citadi més Sos pieaugusos nekad
nesapotesim, més gaidisim, kad vini tiks pie gimenes arsta. Bérnus né, pie mums pediatrs atbrauc divas reizes ménesi,
bérnu mums ir Joti maz, gada mums tikai pieci vai sesi mazuli piedzimst apgabald, tapéc bérnus poté gimenes arsts.
(pasvaldibas finanséts FP)

Kadreiz bija vienkarsak, it ka mes visus deklarétos potéjam uz vietas. Tagad ir ta, ka vakcina tiek sanemta caur gimenes
arstiem, nevaram més vairak, ka agrak bija — més aizejam, panemam poti. (NVD finanséts FP)

(..) loti gritti savakt informaciju par vakcinam. Jauniesi pabeidz skolu, aizbrauc uz arzeméem, péc tam vini atbrauc péc
tris vai Cetriem gadiem, vakcineéSanu nevar atrast, posu nav. Tas ir Joti sarezgiti. (paSvaldibas finanséts FP)

Probléma: gritibas ievérot prasibas par obligatas vakcinacijas nodroSinasanu bérniem un
pieaugusajiem.

Ka jau augstak mingts, viens no arsta paliga pamatuzdevumiem ir sadarbiba ar gimenes arstu sastadit
un 1stenot vakcinacijas kalendaru. FeldSeri uzsver, ka agraka kartiba, kad dzives vieta tika potéti visi
deklarétie iedzivotaji, bija &rtaka, salidzinot ar pasreiz&jo, kad par vakcinaciju ir atbildigs gimenes
arsts, jo feldSera darbibas teritorija dzivojosie iedzivotaji ir registréti pie dazadiem gimenes arstiem,
nereti to skaits ir lielaks par desmit. Tos pacientus, Kkas ir registréti pie gimenes arstiem, kuru liguma
ar NVD ir ieklauta sadarbiba ar konkr&to arsta paligu, feldSeris vakcing€. Par€jo iedzivotaju
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vakcinacijas kalendara kontroli feldSerim ir grutibas veikt, tas paliek tikai gimenes arsta zina.
Situaciju veél vairak sarezgl arvien picaugo$a iedzivotaju iek$€ja un aréja migracija. Tapéc intervetie
feldSeri atbalsta e-veselibas ievieSanu, kas lautu izveidot vakcinacijas informacijas bazi, kas bitu
picejama ka gimenes arstiem, ta ari feldSeriem, un lautu sekot Iidzi katra attiecigaja teritorija
deklaréta iedzivotaja vakcinacijas kalendara ievéroSanai. V€l viens §is problémas risindjums ir
noteikt, ka visiem feldSeriem ligumattiecibu veida jabiit piesaistitiem vinu darbibas teritorija
dzivojoSo pacientu gimenes arstiem, kas Jautu sist€émiski parraudzit iedzivotaju obligatas
vakcinacijas kalendara ievéroSanu. Tacu §1 risindjuma ievieSanu apgriitina feldSeru darba apmaksas
kartiba gadijumos, kad vinpu atalgojuma plisma tiek organiz€ta caur gimenes arstiem (sk. arl
starpzinojuma 8.2.2. sadalu par feldSeru darba atalgojumu sadarbiba ar gimenes arstiem un NVD).
TreSais iesp&jamais risindjums ir slégt tieSos ligumus starp feldSeriem un NVD par noteiktu valsts
apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu, t.sk. obligato vakcinaciju b&rniem un/vai
pieaugusajiem.

4.4. Prasibas sekundaras veselibas apripes iestazu darbibas nodroSinajumam
4.4.1. Visparejs prasibu vertejums

Sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&jus $aja petijuma parstav divas saméra atskirigas
grupas — arsti specialisti, no kuriem vairums ir nodibinajusi savas privatprakses, un stacionaro vai
laboratorijas pakalpojumu sniedzgji, kas ir ievérojami lielakas iestades sniegto pakalpojumu apjoma
un finandu resursu apgrozijuma zina. ST iemesla dg] prasibu arstniecibas iestazu darbibas
nodroSinajumam vert§jums atSkiras — stacionaro un laboratorijas pakalpojumu sniedzgji visbiezak
grutibas prasibu izpildé nesaskata (iznemot attieciba uz vides pieejamibas nodroSinaSanu personam
ar funkcionaliem trauc€jumiem), savukart arsti specialisti biezak norada, ka kada prasiba, vinuprat, ir
nepamatota vai to izpildiSana vinu situacija ir butiski apgritinata. Vissarezgitak izpildit prasibas
kabineta aprikojumam ir zobarstniecibas pakalpojumu sniedzgjiem, jo nepiecieSami ieveérojami
finanSu lidzekli materiali tehniska nodrosinajuma iegadei.

Vairums interveto arstu specialistu savas prakses dibinajusi vairak ka desmit gadus atpakal (ap 2000.
gadu), un, vertgjot prasibas prakses darbibas nodrosinajumam, biezi norada, ka administrativo slogu
rada tadu prasibu izpilde, kas Sobrid vairs nepastav (ir atceltas). Tomér ari $ados, ieveérojami
atvieglotos apstaklos, arsti specialisti norada, ka prasiba, lai praksé butu neatlickamas palidzibas un,
tris vai vairak arstniecibas vai diagnostikas kabinetu gadijuma, ari dzemdibu komplekts, daudzos
gadijumos ir parspiléta (sk. art 4.4.3. sadalu).

Dala arstu specialistu nemaz nav informéti par izvirzitajam prasibam, jo praksei nepiecieSamo
aprikojumu vini Tré kopa ar kabinetu lielaka arstniecibas iestade vai veselibas centra. Arsti specialisti
norada, ka 1rét prakses telpas arpus liclakas arstniecibas iestades ir sarezgiti izvirzito higiénas un
ugunsdrosibas prasibu dél. Lidz ar to, atverot jaunu arsta specialista praksi, griitibas rodas tikai ar
tada veselibas centra atraSanu, kuram ir brivas, izir€jamas telpas.

Savukart stacionaro pakalpojumu sniedzgji norada, ka 20.01.2009. MK noteikumos Nr. 60
,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam” izvirzitas
prasibas dazada tipa arstniecibas iestadém vai to strukttirvienibam ir savstarp€ji nesabalansétas — dala
prasibu (noteiktam struktiirvienibam) ir izstradatas detalizeti, savukart citas ir loti vispar€jas, lidz ar
to administrativais slogs, ko rada prasibu izpilde dazada lieluma iestades, ir atsSkirigs.
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4.4.1. logs. Vispareéjais prasibu vértejums

Tajos MK 60. noteikumos nekas kriminals nav. Tas viss kopd maksa 200 latus, ne vairak. Par atseviskam prasibam ir
griti pateikt. Es nezinu, kapéc man te biitu vajadzigs dzemdibu komplekts. Tur tas ir vajadzigs nevis katra telpa, bet péc
kabinetu skaita. Més pargajam [uz jaunam telpam], un mums tam ir jabit. Es varu un esmu art pienémis dzemdibas, bet
tas ta... Paréjas ir it ka adekvatas prasibas. (arsts specialists, Riga, maksas)

Prakses jau var bit [oti daZadas. Jaskatas, kadus pakalpojumus sniedz — vai tur ir tikai konsultacijas, vai tas ir ari ka
dienas stacionars, vai ir kadas mini procediiras. No ta art tas prasibas pieaug. Konsultaciju kabinetu ierikot nav
sarezgiti. Nu, prakse ir jabit art neatliekamads palidzibas koferim, bet tada neatliekama palidziba varbiit tev dzive biis
vajadziga vienu reizi tava ambulatoraja pienemsand, bet, ja tev tas nebus tai bridi, tu bisi dzili nelaimigs. (arsts
specialists, regions, maksas)

Pasreiz (..) par vienu uzrakstitas piecas rindinas, par vienu ir tris lapas. Bitiskas lietas, kas teiksim butu biitiskas,
nepieciesamas operaciju bloka, tas vispar nav pienemts. Tiek nociklets, pieméram, uz dienas staciondru. (stacionars,
Riga)

4.4.2. Prasibas telpam

Saistiba ar prasibam arstniecibas iestazu telpam sekundaro veselibas apriipes pakalpojumu sniedz€ji
akcent€ divas problémas. Pirmkart, biivnormativu un prasibu arstniecibas iestadém savstarpgjas
saskanotibas trilkums, un, otrkart, vides pieejamibas nodrosinasanu.

Probléma: biivhormativu, darba aizsardzibas prasibu un prasibu arstniecibas iestadem
savstarpéjas saskanpotibas trakums.

Lai gan 20.01.2009. MK noteikumos Nr. 60 ,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas
iestadém un to struktirvienibam” ir noteikts, kadam telpam ir jabiit viena vai otra tipa arstniecibas
iestade, griitibas rodas, kad, biiv§jot jaunus stacionaru korpusus, ir jasalago prasibas arstniecibas
iestadém un buvnormativi, ka ari janodroSina 28.04.2009. MK noteikumu Nr. 359 , Darba
aizsardzibas prasibas darba vietas” prasibas. Stacionaro pakalpojumu sniedzgji, kuri sastapusSies ar
sadam grutibam, norada, ka butu lietderigi izstradat biivnormativus tieSi arstniecibas iestadém, no
otras puses, atzistot, ka $adu normativu pienemsana varétu radit ar parmerigu administrativo slogu.
Ka iesp€jamo risinajumu stacionaro pakalpojumu sniedzgji saredz biivniecibas vadliniju izstradi
(pieméram, balstoties uz arvalstu pieredzi), kuras kalpotu ka orientieris tam arstniecibas iestadém,
kuras kadas €kas buvetu no jauna.

4.4.2.a. logs. Biivnormativu un prasibu arstniecibas iestadem savstarpéjas saskanoSanas griitfibu piemeri

Skaidribas daudzas lietas patiesiba nav. Ja mes runajam tivi par telpam, tad kadas ir prastbas tam pasam ventilacijam?
Ir kopejas, ir dazas lietas, kas ir atrunatas par gaismu, bet art tur uzreiz sakas — ir gaisma visa telpa, ja strada uz kaut
kadu konkrétu vietu — [prasibu] nav. Par to, cik tad luksiem ir jabiit uz operaciju galda? Ir par to, ka luksiem visa zalé
ir jabut vienadiem, kas ir [nelogiski]. Un ta visa sistema kopumd. Nav temperatiiras — nu, labi, varbiit labi, bet nav, cik
kvadratmetru uz gultu vai uz cilveku. (..) Tas ir viegli un griiti vienlaicigi. (stacionars, Riga)

Meés vairak vai mazak visu laiku, ka teikt dancojam dé] buvniecibas, dé] visadiem citiem noteikumiem, bet nevis tiesi no
mediciniska viedokla. Més vairak vai mazak piemérojam medicinisko darbibu valsts noteikto visu buvju normativam
prasibam. Te nav saskanojams ar to. Nu, tad vajag pateikt, ka medicinas ékai ir jabit ta un ta. Griestiem tris
piecdesmit, logiem tadiem. Kaut kas mazliet ir, bet tas ir vairdk tiesi saistits ar éku ka tadu, publisko éku. (..) Vai
operdciju zale var biit tik mazina, vai vinai tomeér ir jabiit lielakai. Saskaroties ar miisu jaunajam bitvniecibam, kur més
esam uzbiivejusi jaunus korpusus, tad ar neapbrunotu aci skaidri redzams, cik daudz més esam telpas atdevusi
koridoriem un ugunsdzésibas prastbam, un cik maz més esam atdevuSi savam tiesajam darbibam. Kur ir mazas
telpinas, kuras pasreizejas pasaules limena tehnologijas ir diezgan griti ievietot. Toties koridori mums ir plasi. (..) Ta
doma drosi vien ir tada, ka arhitekts, saskaitot tos kvadratmetrus, kas vinam ir doti, vispirms ierekina ugunsdzésibas
koridoru un tad sadala paréjo. (..) [Noteikt precizakus normativus arstniecibas iestazu buivniecibai] bitu tas vélamais
regulejuma rezultats. Kapéc tas nav, es pielauju, ka tapéc, ka reti kura slimnica ir jauna, jo pateikt, ka simtgadigas
telpas vai nu kadas jebkadas sesdesmito vai septindesmito gadu telpas tagad var visu darit tiesi ta, ka vajag, nu tad
iznak, ka ta slimnica ir jataisa ciet. Drosi vien tas ir kompromiss starp to, kas ir realizéjams un to, kas nav realizéjams,
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bet ne visas vietas vins ir precizs. (stacionars, Riga)

Nav tada palatas standarta, teiksim, nav ne palata standarta, ne parsienamas telpas. Ne ari profila nodalas standarts.
Ir jabit iestade tam un tam. Nu, un vins ir art drusku novecojis, kas tur ir rakstits un... (stacionars, Riga)

Pie jaunds slimnicas celtniecibas, mums ir ta probléma, ka nav valsti noteikti standarti, kdadam jabut attiecigi kada
profila telpam, un tad mums ir janem kaut kads adaptéts (..) standarts, pieméram, vai kaut ka tamlidzigi japielagojas.
(stacionars, Riga)

Mes saskaramies ar to, ka $is obligatas prasibas tiek nemitigi mainitas. Mes nemitigi dabiijam to pieldagoties. Meés
rekonstrukciju veicam piecus gadus atpaka] un iekartojam atbilstosi obligatajam prasibam, bet paiet divi, tris gadi un
atkal kaut kas mainas, kaut kas ir japapildina un beigas izradas, ka mums varbiit nav pat tehniski kada telpa, kas tagad
ir paradijusies, kuru vajag kaut kur ielikt. Tas prasibas mainds atrak neka ir spéja vispar pielagoties tam lidzi.
(stacionars, regions)

Probléma: griitibas nodrosinat vides pieejamibu.

Gan arstu specialistu prakses, gan lielakas arstniecibas iestad€s griitibas rodas ar prasibu izpildi
attieciba uz vides un sanitaro mezglu pieejamibu personam ar funkcionaliem trauc&umiem. Sis
prasibas nosaka ne tikai 20.01.2009. MK noteikumos Nr. 60 ,,Noteikumi par obligatajam prasibam
arstniecibas iestadém un to struktlrvienibam”, bet ar1 vispargjie bilivnormativi. Stacionaro
pakalpojumu sniedzgji norada, ka vispargjo biivnormativu piemérosana dazreiz rada ari absurdas
situacijas, kad tualetes, kuras pieejamas ar1 personam ar funkcionaliem traucgjumiem, ir jaizvieto ari
personala €kas, kur $adas personas peéc butibas nav sastopamas. Savukart noteiktu jomu arsti
specialisti norada, ka vinu praksé€ pacientu ar funkcionaliem trauc€jumiem nav.

Nemot véra, ka arstu specialistu prakses tiek izvietotas dazadas €kas ar atSkirigam iespg&jam
nodrosinat vides pieejamibas prasibas, tas ir ieteicams mikstinat (pieméram, to nodroSinasana ir arsta
izvele), ja piepildas $adi nosacijumi: (a) ja arsts sniedz tikai maksas pakalpojumus (nav noslegts
ligums ar NVD), uzskatot, ka $ada situacija arsta un pacienta (klienta) attiecibas tiek risinatas civila
karta, vai (b) ja arsta praksei ir noslégts ligums ar NVD par valsts apmaksato veselibas apriipes
pakalpojumu sniegSanu, tad vides pieejamibas nodrosinasana ir obligata tur, kur viena &ka izvietotas
vairak par tris arstniecibas vai diagnostikas kabinetiem (piemérojot Iidzigu formul&jumu ka prasibam
par dzemdibu kompleksa nepiecieSamibu).

4.4.2.b. logs. Problemu attieciba uz vides pieejamibas prastbam piemeéri

Es saprotu, ka pieejamibai ir jabit, bet tur kaut ka elastigak tas ir jadara. Es te liftu nevaru uzbivét naudas zina. Ja es
uzliksu uz trepém tas divas sliedites, kas tipa ir uzbraucamais, tur jau tapat tas cilvéks netiks augsa. (..) Varbit vajag
drusku diferencét. Par tadam lielam poliklinikam vispar nebiitu varda runas, bet tadam arstu praksém, kas ir Sauri
specializétas, es nezinu, vai tam vajadzétu to izvirzit. (arsts specialists, Riga, maksas)

Pasas telpas nosacijums, ka vipam tur jabut pirmd stava vai maja ar liftu, gan ta teiksim tualetes, ta telpa, kur jabit
pieejama teiksim invalidiem var iebraukt, pieméram, Seit tas nav ta iespéjams. (..) Tas viss, tas Joti specifiski, un tas
visu sadardzina, un, ja nav nu teiksim ta stabila klienta plisma, to vienkarsi nevar atlauties. Lidz ar to tas vien...
tehniskais aprikojums, man personigi ir minimals, kirurgam ir savadak ja, bet, ja bet tiesi tas, kam ir jabit — visam
pirmas palidzibas inventaram un ta talak ja, nu vari... vienigais variants ir tad veidot koppraksi vél ar citu specialitasu
arstiem. Es ta redzu to iespéju, kad var pa visiem kopa to sapérk. (arsts specialists, Riga, maksas)

Tas, pieméram, ir absurds, ja atnak no [Veselibas] inspekcijas parbaude un peksni veca korpusa (..) slimnicu var sodit
par to, ka mums nav uz otro stavu lifti, misu tualetes durvis ir tik Sauras, ka tur nevar iebraukt ar ritenkréslu. Tam ir
jabiut, par to miis sodis. Nu ir jabut kaut kadai... nezinu vai nu parejas posmam vai kaut kadiem izpémumiem, vai
nodrosinajuma prastbam kaut kadam... (stacionars, Riga)

Vai man katra stava bija jataisa invalida tualete poliklinika, tas ir diskutéjams jautajums. Man Seit ir (..) [skaits]
invalidu tualetes. Domdju, ka nevajag. Vienkarsi ir jabit noradei, kur ta ir, un vinai vajadzétu bit vienai, jo tas ir
papildus izmaksas pie ta veselibas budzeta, kads tas ir. Tada prasiba ir, un més to izpildijam veiksmigi, bet tas ir (..)
[par daudz]. Varéja likt uz kaut kdadiem kvadratmetriem, lai nav ta, ka pa visiem Stradiniem ir tikai viena invalidu
tualete. (stacionars, regions)
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4.4.3. Prasibas materiali tehniskajam nodroSinajumam

Lidzigi ka telpu nodroSinajuma, atskirigs ir arstu specialistu un stacionaro pakalpojumu sniedz&ju
veértéjums par prasibam materiali tehniskajam nodroSindjumam. Stacionaro un laboratorijas
pakalpojumu sniedzgji vairumu materiali tehniskajam nodro§inajumam izvirzitas prasibas verté ka
atbilstoSas, savukart vairums arstu specialistu uzskata, ka pirmas palidzibas un dzemdibu komplekts
vinu prakses darba nav nepiecieSams, lidz ar to aprikojuma uzturéSana §is prasibas nodroSinaSanai
rada papildu slogu.

Probléma: neatlieckamas mediciniskas palidzibas komplekts un dzemdibu komplekts arstu
prakses ir nepamatota prasiba.

Vairums arstu specialistu norada, ka sava praks€ nav sastapusies ar tadu situaciju, kad viniem biitu
jalieto neatlickamas mediciniskas palidzibas vai dzemdibu komplekts, tapec So prasibu uzskata par
formalu. Arsti norada, ka at$kiriba no gimenes arstu prakseém, specialistu prakses parasti ir novietotas
lielaku veselibas apriipes iestazu (ambulatoro iestazu, veselibas centru vai stacionaru) ietvaros, un,
nepiecieSamibas gadijuma vini verstos péc palidzibas pie atbilstoSas jomas specialistiem. Stacionaru
pieredze liecina, ka prasiba peéc atseviSska neatlickamas mediciniskas palidzibas komplekta un
dzemdibu komplekta tiek izvirzita ari tad, ja ambulatora iestade atrodas vienas telpas ar stacionaru,
kur pacienta nogadasana atbilsto$a stacionara nodala ir atbilstosaks risindjums. Papildus tam
atseviski arsti uzskata, ka vairums arstu specialistu nemacetu sniegt kvalificétu neatlieckamo
medicinisko palidzibu, jo tam ir nepiecieSama regulara praktisko iemanu uzturésana.

Pamatojoties uz arstu pieredzi, ieteicams normativaja reguljuma ietvert izpémumus — noteikt
situacijas, kad arsta specialista praksé neatlickamas mediciniskas palidzibas vai dzemdibu komplekts
nav nepiecieSams. Otrs iesp&jamais risinajums biitu prakses vaditaja atbildibas noteikSana par sp&ju
sniegt kvalificétu neatlickamas mediciniskas palidzibas un dzemdibu palidzibu — arsta prakse jabiit
pieejamai instrukcijai, ka tiek nodroSinata palidziba, tacu atbilstosa aprikojuma iegade ir briva izvéle
atkariba no arsta prakses specifikas.

4.4.3. logs. Neatliekamas mediciniskas paltdzibas un dzemdibu komplekta nepiecieSamibas vertejums

Vispar ir jau mazliet parspiléti, jo mums prasa dzemdibu komplektu, kas péc laika paliek nesterils. Te jau nav japienem
dzemdibas! Otrkart, ja gadyjuma vinas art ir japienem, tad tas komplekts man nav vajadzigs, jo man ir sterilie materiali
un instrumenti. Man bis sterili dvielisi, ar ko bernu sanemt, un nabassaiti nokniebt, pargriezt un nosiet. Tas man viss
ir, bet to tomér prasa. Prasa art maksligos elpinasanas apardatus, kas par laimi man te ta nav bijis, bet kadreiz ir bijusi
tadi gadijumi un Soks, ka esam piitusi no mutes mute. Varbut tas ir vajadzigs, bet, pieméram, fiksacijas apkakles.
Neviens jau te man neiendaks un nenolauzis kaklu, jo, ja vins to biis nolauzis, tad tas jau bis bijis ieprieks. (arsts
specialists, regions)

Teiksim, prasibas par to, lai man butu intubdacijas, maksligas elpindsanas sistémas, dzemdibu komplekts. Formali, ja
lasa Sos noteikumus, man praksé jabit art defibrilatoram kardioreanimdcijas pasakumu sniegsanai. Man liekas, ka Sie
punkti ir mazliet divaini. Protams, ir tik daudz specialitasu, tik daudz jomu, kuras més varam skatities, un katram ir
sava sape, bet tad varbiit paredzét nosacijumus, péc kuriem arstam savai praksei ir tiesibas pamatoti rakstit, kapéc §ts
obligatas prasibas uz vipu varéetu neattiekties. Teiksim, ja pie manis nak cilvéki ar dazadam muguras sapém, tad es
stipri Saubos, vai sava dzivé es varétu saskarties ar to, ka man vajadzes taisit kardio-defibrilaciju. Pat tani gadijuma, ja
es to defibrilatoru nopirksu, man vins stavés, un es vinam katru otro dienu noslaucisu putekjus, un pec 15 gadiem man
tomeér vienam saksies sirds fibrildcija, vai sada gadijuma es pacientam ar So riku neizdarisu vairak kaitejuma? (arsts
specialists, Riga, maksas)

Sis te, pirmais palidzibas zaju komplekts, kas ir gimenes arstu lielajas praksés, kur tam ir jabiit — tur ir visadi gadijumi.
Protams, mums art te var notikt, ka pacientiem paliek slikti, un ir jasniedz pirma palidziba. Tas klasts, kas ir
nepieciesams un, lai vinu atjaunotu, tas atkal ir finansials ieguldijums. Reali aptiekas nenem ari kaut kadas uz ipasajam
receptém zales. Mums bitu izdevigi, ja tas deriguma termins biitu péc iespéjas gars, bet vins biezi vien ir kadu pusgadu.
Ik pa pusgadam mums jatéré naudas lidzek]i un $is zales nav létas! Vienkarsi naudas izmeSana véja. (zobarstniecibas
pakalpojumu sniedzg&js, regions, maksas)
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Tur tomér vel palika kaut kadas specialas prasibas, kas ne tik aktualas un vienkarsi biskin apgritinosas, man liekas. (..)
Kunga skalojama zonde, piemeram, ko es nedarisu, es nemaku ar vipu skalot, jd, es nebazisu to zondi vienalga
nevienam. Tad vel nestuves vai kaut kada tur prasiba transportésanas iespeéjam, un tas pats dzemdibu komplekts, man
liekas vins palika tur joprojam tur kardjoties.. un tadas tas.. un paréjas, nu labi, spiediena méramais aparats jau ir
vajadzigs, neatliekamas palidzibas aptiecina vajadziga. Nu parejais tur ta ka nebutu tik svarigi. (arsts specialists,
regions)

Man ir privatprakse, man ir Sis kardioreanimacijas komplekts, man ir visas trubas, kas jabaz kakld, tad man ka
privatpraksé stradajosam arstam vajadzétu bit obligata prasiba: lidzu, milais, katru gadu noteikta datumd tev ir jaiet
janokarto neatliekamas palidzibas eksamens, nevis reizi piecos gados jaatséz formalds neatliekamas palidzibas
nodarbibas, ko man prasa uz resertifikaciju, bet, liidzu, te ir klase, te ir defibrilators, te ir intubdcijas, tu ieej situdcija
un tev uzreiz pasaka: ,, Ok, pacientam putas gazas pa muti, krampji, elposana saraustita, pulss nav iztaustams. Tava
riciba?” Tas ir automatisms cilvekam, prasme rikoties ekstremald situacija, un, ja tia prasme visu laiku tiek uztureta,
tad tas kliist par refleksu, un arsts art adekvati rikosies. (arsts specialists, Riga, maksas)

Probléma: griitibas nodroSinat zobarstniecibas kabinetus ar zobu rentgendiagnostikas aparatu
regionos.

Attieciba uz zobarstniecibas pakalpojumu sniegSanu 20.01.2009. MK noteikumu Nr. 60 ,,Noteikumi
par obligatajam prasibam arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam” 35.3. punkta ir noteikts, ka
kabineta nepiecieSams zobu rentgendiagnostikas aparats, iznemot gadijumus, kad (a) zobarstniecibas
kabinets atrodas arstniecibas iestad€, kur iesp&jams sanemt zobu rentgendiagnostikas pakalpojumus,
vai (b) zobarstniecibas kabinets atrodas izglitibas iestadé un ir paredzéts izglitibas iestades b&rnu
zobarstniecibas apriipei — profesionalai zobu higiénai un vienkarsa kariesa arsteéSanai.

Sis prasibas rada griitibas sniegt zobarstniecibas pakalpojumus Latvijas regionos — lauku apvidos,
kur ir mazs potencialo klientu skaits un kur wvairums klientiem ir zema maksatspéja.
Rentgendiagnostikas iekartas iegades, uztur€Sanas un parbaudes atbilstoSi normativajiem aktiem
izmaksas biitiski paaugstina zobarstniecibas pakalpojuma cenu, kuru potencialie klienti nesp&j segt.
Ta ka zobarstniecibas pakalpojumu sniedz&ji nevar nodroSinat zobu rentgendiagnostikas aparatu
katra maza prakses vieta (pieméram, tadas, kas izvietotas paSvaldibu izveidotajos feldSerpunktos),
tad minétas prasibas dé| pakalpojums kada apvidi vispar kliist nepieejams. Lai mazinatu prasibas
radito administrativo slogu un paaugstinatu pakalpojuma pieejamibu lauku apvidos, ieteicams
papildinat 20.01.2009. MK noteikumu Nr. 60 35. punkta minéto izpémuma gadijumus, nosakot, ka
zobu rentgendiagnostikas aparats nav nepiecieSams tad, ja kabinets piedava tikai profesionalo zobu
higiénu un vienkarsa kariesa arsté€Sanas pakalpojums.

Jaatzime, ka zobarstniecibas pakalpojumu pieejamibas lauku apvidos nodroSinasanai ir pieejami
mobila zobarstniecibas kabineta pakalpojumi, tomér aptaujato pieredze liecina, ka, pirmkart, trukst
informacijas par §ada pakalpojuma pieejamibu, otrkart, ta izmantoSanas intensitate butiski atpaliek
no iedzivotaju vajadzibam. ST pieredze liecina, ka paraléli mobilajiem zobarstniecibas kabinetiem ir
jameklg arf citi atri un efektivi problémas risinajumi.

4.4.4. Prasibas informacijas izvietoSanai arstniecibas iestade

Informacijas izvietoSanas prasibas, kas izriet no arstu prakSu vai arstniecibas iestazu liguma ar NVD,
dala arstu specialistu vérté ka parspilétas. Aptaujatie norada, ka, ja prakse izvietota kadas lielakas
ambulatoras iestadeés vai veselibas apriipes centra telpas, biitu pietiekami, ja informacija tiktu
izvietota viena vieta, citadi Sobrid veidojas situacija, ka pie katra arsta specialista prakses kabineta ir
izvietota dublgjosa informacija par to, ka sazvanit neatlieckamo medicinisko palidzibu, kadus
pakalpojumus sniedz specialists u.tml. Katrs arsts specialists sagatavo, noformé un izvieto
informaciju atbilsto$i savai izpratnei, un tas rada situaciju, ka arstniecibas iestades telpas var iegiit

Baltic Institute of Social Sciences. Projekts: Administrativo prasibu analize un kontrolejosSo institiiciju 110
darbibas noveértejums veselibas apriipes pakalpojumu joma. 2012,



1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

estetiski nebaudamu izskatu. AtsevisSki specialisti norada, ka $adu daudzu izkartnu izvietoSana
arstniecibas iestades vai prakses telpas var radit higi€nas prasibu izpildes apdraud&jumu.

4.4.4. logs. Prasibu informdcijas izvietoSanai arstniecibas iestades vertejums

Visi vajadzigie papiri ir sakarinati. Ari tas, ka pacientam ir jazina, ka ir jazvana atrajai palidzibai uz 113, jo vini ir tik
stulbi, ka vini to nezinds, ka to izdarit! Tas ir prasibas! Péc likuma kabinetam ir jabiut aplimétam ar tadiem papiriem.
Un pie katra arsta. Visa poliklinika katra kabineta ir viena un ta pati informacija, pat viena noforméjuma, lai biitu
smiekligak. (arsts specialists, Riga)

Izpilditajam pieprasa publiski izlikt informaciju, ko nosaka NVD, izpilditaja sniegto veseltbas apripes pakalpojumu
veidi, kurus dienests apmaksa — tie regulari maindas, bet neviens pakalpojums netiek sniegts bez pacienta iemaksas, bet
daziem ir lidzmaksajums. Izraksts no normativa akta, kura noteiktas no pacienta iemaksam atbrivotas personu
kategorijas — arl tas regulari mainas. Informacija par neatlieckamas mediciniskas palidzibas brigades izsauksanas
talruniem, dezirarsta pienemsanas vietas adresi un telefonu, gimenes arstu konsultativo informativo telefonu. Varbiit
Sadu informaciju NVD varétu izgatavot centralizeti uz skaisti noformetam afisam, nevis likt mums nokarinat visu
uzgaidamo telpu ar neskaitamam lapinam. (arsts specialists, regions)

4.4.5. Higienai un atkritumu savaksanai izvirzitas prasibas

Prasibas, kas izvirzitas higi€nai, proti, 11.07.2006. MK noteikumi Nr. 574 ,,Noteikumi par higiéniska
un pretepidémiska rezima pamatprasibam arstniecibas iestade”, 01.06.1999. MK noteikumi Nr. 203
,Dezinfekcijas, dezinsekcijas un deratizacijas pasakumu veikSanas kartiba” un 06.07.2010. MK
noteikumi Nr. 618 ,,Dezinfekcijas, dezinsekcijas un deratizacijas noteikumi”, vairums sekundaras
veselibas apriipes sniedz&ji komente visai reti. Atseviski pakalpojumu sniedzgji ir neapmierinati ar
informacijas detalizacijas pakapi, ar kadu jabuit aprakstitiem noteikumiem, un nepiecieSamibu
izvietot visas instrukcijas arstniecibas personu darba vietas (pie izlietném, pie attiecigajam iekartam
u.tml.), uzskatot to par nelietderigu pasakumu tapec, ka darbinieki zina mingtas instrukcijas no
galvas (tas tiek apgiitas arstniecibas personas apmacibu procesa gaita).

Savukart zobarstniecibas pakalpojumu sniedzgji atzimé, ka to darbam izvirzitas higi€nas prasibas
praks€ ieverot ir griti, jo prasa ievérojamus finansialos ieguldijumus atbilstosa materiali tehniska
aprikojuma iegadei (sk. piemérus 4.4.5. logd). Nemot véra, ka zobarstniecibas pakalpojumu sniedzgji
ir inform@&ti par izvirzito higi€nas prasibu nepiecieSamibu un ka to nodroSinasanai pielieto
alternativas prakses, zobarstu informétibas paaugstinasanas aktivitates bils saméra neefektivas
parkapumu novérsanas profilaksg, jo nepiecieSamie finansialie ieguldijumi ir butisks Sk&rslis pilnai
higiénas prasibu nodroSinaSanai. Tapéc veselibas apriipes politikas veidotajiem ir jaizsver, vai
iesp&jams ieviest zobarstnieciba higi€nas prasibu gradaciju, piem&ram, atkariba no veiktas
arstniecibas, kas lauj vienlaikus garant€tu pacienta aizsardzibu un raditu zemakas prasibu
nodrosinasanas izmaksas.

4.4.5.a. logs. Zobarstniecibas pakalpojumu sniedzéjiem izvirzito higiénas prasibu ievéeroSanas riski

Par uzgaliem art es varu pateikt, ka tas ir Joti sareZgiti, tapéc mes apstradajam. Mes péc katra pacienta apstradajam
uzgalus. Tapéc, ka més nevaram vinus daudz nopirkt. Vini ir Joti dargi. (gadijuma izpé&te, zobarstniecibas pakalpojumu
sniedzgjs, regions)

Nesen bija lekcija par sterilizaciju, par uzgaliem, ka tos nepieciesams mainit pec katra pacienta. Tas ir nereali, tapéc
ka katrs uzgalis maksa...paris uzgaju maksa aptuveni 3000, tapéc ne katrs var sev atlauties. So uzgaju apstrade notiek
ar dezinficéjosiem lidzekliem. Es nezinu, kur ir tads kabinets, kur uz katru pacientu maina uzgajus. (zobarstniecibas
pakalpojumu sniedzgjs, regions)
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Probléma: medicinisko atkritumu SkiroSanas prasibu ievérosana.

Sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedz€ji norada, ka medicinisko atkritumu SkiroSana
Sobrid nav saskanota ar tas parstrades praksi. Noteikumi prasa parak detalizétu atkritumu SkiroSanu,
savukart utilizeti tie tiek visi kopa, ka rezultata ieprieks veiktajai SkiroSanai zud jéga.

Probléma: arstniecibas iestadés raduSos atkritumu apsaimniekoSanas prasibu ievéroSanas
izmaksas.

P&tijuma TstenoSanas gaita tika piepemti 22.05.2012. MK noteikumi Nr. 353 , Arstniecibas iestades
radusos atkritumu apsaimniekoSanas prasibas”, kas, stacionaro pakalpojumu sniedz€ju vertejuma,
parak stingri regulé atkritumu apsaimniekoSanu. Stacionari norada, ka izvirzito prasibu izpildiSanai
bus jaiegulda papildu finansu resursi, kas netiek nemts veéra liguma ar NVD par valsts apmaksato
veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu (finansé€Sanas jautajumus sk. sikak 8.3. nodala).

4.4.4.b. logs. Atkritumu SkiroSanas un parstrades regulejuma vértejums

Ja, miskastes katrd procediiru telpa. Tas attiecas uz atkritumiem, kur pilnigi katram priekSmetam ir sava miskaste. Ja
jus ieietu procediiru telpd, tad jis redzetu, ka visa siena ir noklata ar miskastem. Nezinu, kapéc tas ta ir izdomats
[Veselibas] inspekcija? Vareétu bit kaut vai tie tris — asinainajiem, Slircem un sistemam, jo tas jebkurd gadijuma
apstrade iet viss kopd. Tagad ir tas septinas miskastes, kur tik spej sekot lidzi darba, lai pareizi iemestu. Un péksni
ienak Veselibas inspekcija un atlaujas izgazt ara visu to miskasti procediirda uz gridas, un sakt skaitit cimdus, skatities,
vai tur nav asinainie tamponi ieksa, bet citreiz ir tadas arkartas situacijas, ka priecdjies, ka vispar ir kur iemest.
(stacionars, Riga)

Tagad ir stajusies spéka jaunie atkritumu apsaimniekoSanas noteikumi, kas ne pa jokam sekos Eiropas regulam bez
absoliitam izmainam naudas, finanseéjuma un tamlidzigas lietas. Tagad biis jastiepj katru ménesi uz analizém miisu
parstraddatie atkritumi, kas notiks sertificétas laboratorijas, kuras ir tikai dazas miisu valsti, un cenas, protams, biis
tadas, ka maz neliksies. Klat nauda nebiis, bet noteikumi ir, kuriem pamatojums ir kaut kdadas Eiropas regulas.
(stacionars, regions)

4.4.6. Darba aizsardzibas prasibas

Atseviski stacionaro pakalpojumu sniedz€ji norada, ka nepamatotu administrativo slogu rada
vispargjo darba aizsardzibas (darba vides iek$€jas uzraudzibas) prasibu izpilde, kuras nosaka
20.06.2001. Darba aizsardzibas likums un 02.10.2007. MK noteikumi Nr. 660 ,,Darba vides iek$¢jas
uzraudzibas veikSanas kartiba”. Noteikumi paredz detaliz€tu darba vides riska faktoru novert§jumu
un to noverSanas plana sagatavoSanu, informé&jot par to iestades darbiniekus. Saskana ar 02.10.2007.
MK noteikumu Nr. 660 ,,Darba vides iek$gjas uzraudzibas veikSanas kartiba” 40. punktu darba vides
ieks€jas uzraudzibas un atbilstibas darba aizsardzibas normativo aktu prasibam parbaude veicama
vismaz vienu reizi gada. Turklat darba aizsardzibas jautajumiem saistosajos 10.08.2010. MK
noteikumos Nr. 749 ,Apmacibas kartiba darba aizsardzibas jautajumos” noteikts, ka darba
aizsardzibas specialisti ar pamatlimena izglittbu darba aizsardziba (alternativa — augstaka Itmena
zinaSanas (profesionala augstaka izglitiba), kuru apgiist pirma vai otra Iimena profesionalas
augstakas izglitibas programmas) var veikt darba vides risku noveért€Sanu uznémumos, kuros nav
vairak par pieciem nodarbinatajiem. Par€jos gadijumos (un tas pilniba attiecas uz stacionaro
pakalpojumu sniedz&jiem) darba devéjam butu japiesaista kompetenta institlicija — argjs pakalpojumu
sniedzgjs, kas rada ievérojamas papildu izmaksas.

Cita prasiba, par kuras lietderibu diskuté stacionaro pakalpojumu sniedzgji, ir personas medicinisko
gramatinu (ta saucamo ,,sanitaro gramatinu’) nepiecieSamiba arstniecibas personalam (saskana ar
27.11.2001. MK noteikumiem Nr. 494 | Noteikumi par darbiem, kas saistiti ar iesp&jamu risku citu
cilvéku veselibai un kuros nodarbinatas personas tiek paklautas obligatajam veselibas parbaudeém”).
Aptaujatie, kuri akcent€jusi So jautajumu, norada, ka parbauzu biezums, kas prasits sanitaras
gramatinas aizpildiSanai, nesasniedz noteikto mérki — garantiju, ka arstniecibas personalam nav
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saslimsanu, kuras var apdraud@t pacientu veselibu, turklat $is parbaudes péc biitibas dublgjas ar pasas
arstniecibas personas ikgad€jo veselibas parbaudi (kura nosaka, vai darbs nav radijis kaitejumu
arstniecibas personas veselibai), talab abu veidu parbaudes biitu apvienojamas viena normativaja
regul&juma.

4.4.6. logs. Darba droSibas prasibu raditais administrativais slogs un prasibu pamatotibas vertéjums

Vel viena lieta, kas ir personalam, kas ir mediciniski nesaprotami, ir tas saucamds sanitaras gramatipas, nevis
obligatas veselibas parbaudes, tas ir liels administrativs slogs, un tur vienmer var diskutét par to, vai tiesam cilvéks ir
Jjaparbauda no visiem galiem tikai tapec, ka vins ir darbspéjiga vecuma un var iet uz darbu. Ta ir viena tada sadala, bet
otra ir sanitara gramatina. Nezin kade] reizi gada ir japarliecindas, ka cilvekam nav tuberkuloze, kura vinam var biit
tilit péc nedelas, un péc tam lidz nakoSam gadam vins skaitas vesels un citiem nebistams. Tas patiestba nedod neko,
ta ir lieka darbiba vairuma gadijumu, domaju, ka vini ir formali visi tie ieraksti, ko nak un ar prieku parbauda un liek
uzradit. Tatad sobrid es nevienu neapdraudu tapéc, ka man pirms pusgada bija labas analizes. (stacionars, Riga)

Ir izstradatas absoliiti nesaprotamas prasibas, pieméram, darba drosibas joma. Lidz tadiem kurioziem, ka, pieméram,
novértéjot vides riskus, ir jaraksta, ka Seit ir kapnes, ja kapném labaja pusé ir lente, tad kapjot augsa ir jaturas ar labo
roku, bet kapjot leja — ar kreiso. Es mazliet parspiléju, bet ta ir. Masipam, kuras ir beigusas masu skolu, ir jabiit
aprakstiem, ka vinam, lik, ir tads instruments ka Slirce, kurai ir gala adata, kura ir asa, ka ejot pa gaiteni jums prieksa
var atverties durvis un tamlidzigi. Vai tad to cilveks nezina? Tie, kas ir macijusies, ir ar sertifikatiem, tiem viss ir bijis
iekjauts macibu programmds. (stacionars, regions)

Tad par darba vides riska faktoru. Katram, katru gadu tads papirins maksa no 45 lidz 60 latiem. (..) Darba inspekcija
to prasa katru gadu. Es prasu darba dakterim vai ginekologam, kas viniem mainas. Tas, ka slidenas gridas vai tad to
pasi nezina? (stacionars, regions)

4.4.7. Citas prasibas saistiba ar materiali tehnisko nodroSinajumu

AtseviSki stacionaro pakalpojumu sniedzgji norada, ka normativais regul&jums prasa izstradat civilas
aizsardzibas planu, katastrofu planu, ricibas planu arkartas gadijuma un pretterorisma gadijuma, ko
nosaka atSkirigi normativie akti (sk. 4.4.7. logu). Aptaujatie uzskata, ka Sie dokumenti sava starpa
pec bitibas dublgjas, tatu sakara ar atSkirigiem Siem dokumentiem pieskirtajiem slepenibas
Iimeniem tie nedrikst bt ietverti viena kopgja ricibas plana. Dazadu ricibas planu pastavéSana rada
risku, ka nepiecieSamibas gadijuma to izpilde var tikt veikta nepilnigi.

4.4.7. logs. Iespeéjas istenot civilas aizsardzibas u.tml. prastbas

Ir katastrofu glabsanas standarts, kur ir jabit simts divdesmit pretméra térpiem, gumijas zabakiem, pret amonjaka
lietus maskam, kuras més nespéjam nodrosinat. (..) Tas ir kopéjais katastrofu plans, kuru mes pasreiz izstraddajam, bet
mums ir janodefine limenis, cik talu més spéjam pasargat. (stacionars, Riga)

Teiksim, kas man liekas, kas varétu but sasaistits, pieméram, ST te riciba arkartas gadijumos. Ir civilas aizsardzibas
plans, ko prasa viens likums, tad ir katastrofu plans, tas ir otrs, tad tresais ir riciba arkartas gadijumd un ceturtais
mums paradijas, riciba pretterorisma gadijuma. Cetri par vienu un to pasu, bet viniem jabit katram atseviski, katram
savs slepenibas limenis. Nu kaut ka to varetu kaut kada viena kopuma uztaistt. Kaut kada veida, lai to apvieno. Lai
man nayv jaiet uz septiniem kantoriem vinu saskanot, man pietiek, es zinu, aizeju uz vienu, vini katrs savu sadalu izdara
un lai mums vienreiz slimnicai svéts miers. (stacionars, Riga)

4.4.8. Prasibas darbinieku minimalajam atalgojumam un darba apstakliem

Prasibas arstniecibas personu minimalajam atalgojumam, ko nosaka 29.06.2010. MK noteikumi Nr.
595 ,,Noteikumi par zemako ménesalgu un specialo piemaksu arstniecibas personam” piemerojamas
pasvaldibu iestadés, wvalsts un paSvaldibu kapitalsabiedribas vai publiski privatajas
kapitalsabiedribas, kas noslégusas ligumu par sniedzamo veselibas apriipes pakalpojumu, t.i., visiem
aptaujatajiem stacionariem. Saistiba ar minimalo atalgojumu ir arT 29.06.2010. MK noteikumu Nr.
595 tiesiskais pamats — 18.12.2009. Valsts un pasvaldibu institiiciju amatpersonu un darbinieku
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atlidzibas likums, kura noraditas arstniecibas personu amatu saimes un to maksimalais atalgojums.
AtseviSki aptaujatie norada, ka Sie abi normativie akti nav sabalanséti sava starpa.

Probléma: medicinas darbinieku atalgojums netiek pietiekami diferencéts.

Stacionaro pakalpojumu sniedzgji uzskata, ka 29.06.2010. MK noteikumos Nr. 595 noteiktie
minimalie atalgojuma limeni arstniecibas personam nav pietickami diferencéti — atsSkiribas starp
dazadam profesiju grupam ir salidzino$i niecigas. Vienlaikus jaatzime, ka stacionari atSkirigi
pieméro izstradatos noteikumus — dala regionalo stacionaru arstniecibas personu atalgojums tiek
noteikts minimala attiecigas profesijas atlidzibas Iimeni, citos stacionaros atalgojuma limenis tiek
noteikts augstaks, un 29.06.2010. MK noteikumu Nr. 595 prasibas tiek pienemtas zinasanai.

Probléma: nav isti skaidrs, ka piemérot prakse dazadas atalgojuma prasibas.

Dala stacionaro pakalpojumu sniedz&ju nav izpratusi, ka pareizi piemérot 29.06.2010. MK
noteikumus Nr. 595 prakse, tapéc minétie noteikumi biitu japreciz€, lai normu pielietojums kliitu
skaidraks to lietotajiem.

Probléma: arstniecibas iestades vaditajs nevar kontrolet savu darbinieku nodarbinasanu citas
arstniecibas iestades.

Stacionaro pakalpojumu sniedzgji norada, ka saskana ar Arstniecibas likuma 53." panta 3.dalu $obrid
arstniecibas personalu viena darbavieta drikst nodarbinat [idz 240 stundam ménesi, tacu §1 prasiba
netiek piem&rota summari, ja darbinieks strada vairakas iestad€s. Tas nozime, ka, stradajot vairakas
darbavietas, arstniecibas personas darba slodze var parsniegt noteiktas 240 stundas ménesl.
Stacionaro pakalpojumu sniedzgji norada, ka viniem ka darba devéjiem nav nekadu iesp€ju ietekmét
savus darbiniekus attieciba uz to, cik un kadas darbavietas vini paraléli strada. Regionalas
arstniecibas iestades izmanto So iesp€ju, lai algotu maz izplatitu, Sauru specialitasu arstus. Tomer
sada vairaku darbavietu prakse var radit risku, ka, arstniecibas personai stradajot vairakas veselibas
apripes iestad€s, var nopietni ciest sniegto pakalpojumu kvalitate, ka arT paSa darbinieka veseliba
(pieméram, radiologijas specialistiem, sanemot lielakas starojuma dozas).

4.4.8. logs. Atalgojuma un arstniecibas personu darba slodzes noteikumu vertéjums

Bet tajos pirmajos Ministru kabineta noteikumos, kuri bija tieSi versti uz arstniecibas personam, tur pirma grupa ir
arsti, pedeja grupa masu paligi. Un tad tiek noteikta videja, nu vidéjais atalgojums, un tai videjai grupai, kas ir visi
paréjie tur ir no argoterapeita ar augstako izglittbu, kas ir specializéts darbinieks, tur ir visi teiksim biomediciniskie
laboranti ar augstako izglitibu, kas vienkarsi nav arsti, bet vipiem ir cita veida augstaka izglittba lidz nesertificétai
masai tikko no skolas. Tas viss veido vidéjo, zemako izpelnu, tie ir salikti viena grupa darbinieki, kuri ne péc izglitibas,
ne péc funkcijam, ne péc ka nav lidzigi. Nav salidzinami. Un tad nav isti saprotams, nu tad varéja vispar noteikt videju.
(stacionars, Riga)

Probléemu Sai zinda nav, bet ir probléma ar stazu. Agrak bija par stazu, tad uzrakstija MK 595. noteikumus, ka stazu ir
jaielaiz alga. Mes ielaidam alga staZu, kad izdeva tos noteikumus, bet paiet tie 10 gadi, cilvekam staZs nak klat, un
atkal vajadzétu ielaist to alga, bet par to nav ne varda. Mes tad caur kolektivo ligumu un arodbiedribam to procentu
paaugstinam. (..) Més domdjam, ka Valsts kontrole teiks, ka viss ir nepareizi, jo taja rikojuma tas nav atrunats. Ja tur
biitu, ka ir jataisa indeksdcija atkariba no staza, tad nebiitu problemu. Vai tad to ir griti ierakstit? Pret pasu sistému
man pretenziju nav, bet pret tiem visiem piemaksu noteikumiem gan. (stacionars, regions)

Faktiski ir ta, ka ir MK noteikumi, kur ir kategorijas un kur ir ,,no lidz”. Tas ierobezojosas ir sis ,,lidz”, jo, pirmkart,
tas ir uz valsts pasitijumu uzlikti Sie te limeni. Es domaju, ka neviena slimnica nestrada tikai uz valsts pasitijumu, un
ka ir art maksas pakalpojumi un tapat ambulatorais darbs. Tas atalgojums, kas ir ieklauts, pie St arstu deficita, kur mes
dabijam nemitigi konkurét ar citam arstniecibas iestadem un piesaistit kadrus, mums ne vienmér izdodas piesaistit
kadu Sajas robezas ,,lidz”. Miusu priekslikums bija, ka kategorijas ir OK, bet ir janosaka minimalad robeza. Maksimala
biitu tad, ja més varam izmenedzet un maksat vairak, vai ari, ja miis pasvaldiba atbalsta, tad més likumigi un juridiski
to varam izdarit un maksat vairak, nevis skatities to caur piemaksam kaut kada veida, lai nodrosinatu atalgojumu. Tas
ir nevajadzigi un sarezgiti. Kategorijam ir jabiit jebkurd uzpémumd, kas ir ka sava kartiba, ka tu pieaudzé to par
nostradatajiem gadiem utt.. Mums ari ir tada iekséja sistéma, kur mes diferencéjam. Nav ta, ka visi strada par vienu
algu neatkarigi no kompetences limena. Tagad, kad ir 5i augséja robeza, iznak, ka $i robeza ir galvenajam arstam un
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galvena arsta vietnieckam un neviens arsts nevar parlekt tam pari, lai gan situacijas ir dazadas. Tas ir traucéjosi. Vel
arstniecibas personas var stradat 240 stundas ménest, bet tas ir pozitivi. (stacionars, regions)

Alga ir zema visos limenos. Algas ir ne tikai zemas, bet ar nelielu starpibu starp limeniem. Dazreiz starpiba starp arsta
algu un feldSera algu ir tikai kadi 100 lati. (stacionars, regions)

Valstt ir noteikta minimala alga. Zem minimalas algas nedrikstetu palist neviend pozicija, nekur, nevienam. Tam ir
tomeér stipraks likumisks pamats neka sSiem te deklarativajiem noteikumiem, kuri reali nav ietverti vispar pakalpojumu
cenas aprekinda. Jo, ja kads man megina iestastit, ka vini ir Saja aprékina ieklauti, tad es uzreiz varu nooponét,
momentani pateikt to, ka mums vispar nav nekur noteikts, cik arstam slimniekus arstet diena. Ka jus varat noteikt algu,
Jja jums nav noteikts slimnieku skaits stacionara terapeitam, kirurgam, cik ir jabiit vidéji, cik vajadzétu vidéji, apméram
kads aprékins tur ir ieksa? Tad jau més varam vienam likt piecus slimniekus arstét diena un maksat tur 500 latus kaut
kddus tos noteiktos uz papira, cik drstiem ir paredzets, citd vietd likt 35 slimniekus vinam par to pasu naudu arstet.
(stacionars, Riga)

4.5. Ieteikumi par arstniecibas iestazu darbibas tehniska nodroSinajuma
prasibam un to izpildes nosacijumiem

e [eteicams izvertet iesp&ju diferencét mediciniska aprikojuma prasibas arstniecibas iestadem
atkariba no arstniecibas iestades atraSanas vietas. Piem&ram, gimenes arstu praksém, kuru
telpas atrodas veselibas centros vai ir kopprakses (vairaku gimenes arstu prakses vienas
telpas, doktorati), ieteicams precizet prasibu, ka noteiktas mediciniskas ierices ir janodro§ina
viena eksemplara, nevis katram arstam sava vieniba. Zinama prasibu diferenciacija ieteicama
ar1 attieciba uz pils€tu un lauku teritoriju praksém atkariba no attaluma Iidz tuvakajam
stacionaram vai veselibas centram, kura var sanemt sekundaro medicinisko palidzibu. Ta ka
sada diferencéta pieeja ietver zinamus riskus, ka pacientiem netiks sniegta nepiecieSama
mediciniska palidziba, iesp&jams paredzet ieks€jo normativo aktu vai savstarp€jo vienoSanos
starp arstniecibas personam vai arstniecibas personu un arstniecibas iestadi par noteikta
mediciniska aprikojuma lietoSanu. No vienas puses, Sada dokumenta ievieSana vért€jama ka
papildu administrativais slogs, no otras puses, risinajums ir finansiali izdevigaks arstniecibas
personam. Tapec ieteicams izskatit iesp&ju laut arstniecibas personam izvéleties — noslégt
savstarpgjo vienoSanos (izstradat iekS€ju normativo aktu) par noteikta mediciniska
aprikojuma kopigu izmantoSanu vai nodro$inat So aprikojumu katra arsta prakse.

e Preciz@t normativaja reguléjuma noteiktas prasibas feldSerpunktu tehniskajam aprikojumam,
nosakot, ka feldSerpunkta ir jabiit tam mediciniskajam ieric€m, kuru izmantoSana atbilst arsta
paligu kvalifikacijai un vigpam atlautajam manipulacijam. Turklat ieteicams diferencéet
izvirzitas obligatas prasibas par medicinisko iericu nodroSinajumu atkariba no ta, vai
konkrétais feldSerpunkts ir registréts ari ka gimenes arsta (otras vai nakamas) prakses vieta
vai tikai ka ambulatora arstniecibas iestade, kura tiek sniegti veselibas apriupes pakalpojumi.

e Pamatojoties uz arstu pieredzi, ieteicams normativaja reguléjuma ietvert iznemumus — noteikt
situdcijas, kad arsta specialista praksé neatlickamas mediciniskas palidzibas komplekts nav
nepieciesams. Otrs iesp&jamais risindjums ir prakses vaditaja atbildibas noteikSana par sp&ju
sniegt kvalificétu neatlickamo medicinisko palidzibu — arsta praksé jabiit pieejamai
instrukcijai, ka tiek nodrosSinata palidziba, tacu atbilstosa aprikojuma iegade ir briva izvéle
atkariba no arsta prakses specifikas.

e Nemot vera, ka arstu specialistu prakses tiek izvietotas dazadas €kas ar atSkirigam iesp&jam
nodroSinat vides pieejamibas prasibas, tas ir ieteicams diferencét (pieméram, to
nodroS§inasana ir arsta izvéle), ja izpildas $adi nosacijumi: (a) ja arsts sniedz tikai maksas
pakalpojumus (nav noslégts ligums ar NVD), uzskatot, ka §ada situacija arsta un pacienta
(klienta) attiecibas tiek risinatas civila karta, vai (b) ja arsta praksei ir noslégts ligums ar
NVD par valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu, tad vides pieejamibas
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nodroSinasana ir obligata tur, kur viena €ka izvietotas vairak par tris arstniecibas vai
diagnostikas kabinetiem (piemérojot lidzigu formul&umu ka prasibam par dzemdibu
kompleksa nepiecieSamibu).

e Lai paaugstinatu zobarstniecibas pakalpojuma pieejamibu lauku apvidos, ieteicams papildinat
20.01.2009. MK noteikumu Nr. 60 35. punkta min€tos izn€muma gadijumus, nosakot, ka
zobu rentgendiagnostikas aparats nav nepiecieSams tad, ja kabinets piedava tikai profesionalo
zobu higiénu un vienkarsa kariesa arstéSanas pakalpojums.

e Lai ieverotu arsta paligu, kas strada patstavigi, darba laika specifiku (tieSo pieejamibu
vietgjiem iedzivotajiem — pacientiem arpus norméta darba laika), tiesiskaja reguléjuma un
attiecigi pasvaldibas vai gimenes arsta liguma ar NVD par feldSera sniegtajiem veselibas
aprupes pakalpojumiem ieteicams definét kop€jo arsta paliga darba laika un slodzes apjomu
un laut feldSeriem paSiem noteikt sava darba laika sadalijumu atbilstosi pacientu pliismai un
vajadzibam, vienlaikus saskanojot to ar gimenes arsta pienemsanas stundam un kopgjo darba
laiku, ka to nosaka 19.12.2006. MK noteikumu Nr. 1046 44.2. punkts un 15. pielikuma 2.!
punkts.

e Lai risinatu gimenes arstu aizvietoSanas problémas (aizvietotdja atrasanu un vina darba
apmaksu), ieteicams, pirmkart, pilnveidot gimenes arstu aizvietotaju darba apmaksas kartibu,
paredzot arT virsstundu darba apmaksu, kas ir neizb&gams, ja gimenes arsts izpilda gan
prasibas par savu darba laiku un pacientu pienemsanas laiku, gan apkalpo cita gimenes arsta
pacientus. Otrkart, izstradat kartibu, kada gimenes arstu aizvietotaju janodroSina gimenes
arstiem, kas strada vieni, nevis ka darbinieki arstniecibas iestad€s vai kopprakses. No vienas
puses, likums ,Par prakses arstiem” jau nosaka kartibu, ka jarikojas Saja gadijjuma
(arstniecibas iestazu registra informé$ana un publiskas informacijas nodro§inasana prakses
vieta par veselibas apripes pakalpojumu sanemsanas iesp&jam cita arstniecibas iestad€); no
otras puses, saskana ar 20.01.2009. MK noteikumiem Nr. 60 gimenes arstiem, kuriem ir
ligums ar NVD, ir saistoSa arT prasiba par aizvietotaja nodrosinasanu, ne tikai likuma ,,Par
prakses arstiem” noteikta prasiba par atbilstoSas informacijas izvietoSanu. Viens no
iesp&jamiem risinagjumiem $o gimenes arstu aizvietoSanai ir plasak izmantot dezurarstu darbu
republikas nozimes pilsétas. Otrs risinajums, kas aptvertu gan republikas nozimes pilsétas,
gan citas administrativajas teritorijas stradajoSos gimenes arstus, ir grozit prasibas par
aizvietotaja atraSanu, pieméram, nosakot, ka gimenes arstam, kuram ir Iigums ar NVD par
valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu, atvalinajums bez partraukuma
nedrikst biit ilgaks par 10 darbdienam, kura laika pacientu piepemsSana tiek organizéta
tuvakaja arstniecibas iestadeé, nosakot S§is iestddes sniegto pakalpojumu apmaksas
nosacijumus un kartibu.

e Ka iesp&jamais risinajums feldSerpunktu darbibas finans€Sanas kartibas problému risinasanai
ir izvertet iesp&ju ieviest vienu no diviem iesp&jamajiem risindjumiem. Pirmais risinajums ir
veidot feldSerpunktus ka neatkarigu primaras veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibas
nodro$inasanas apak$sist€tmu, un otrais risinajums — integrét feldSerpunktus primaras
veselibas apripes sistéma, nosakot, ka visiem feldSeriem Iigumattiecibu veida jabiit
piesaistitiem vinu darbibas teritorija dzivojo$o pacientu gimenes arstam(iem). Papildus tam
ieteicams izvertet iesp&ju istenot Sadus papildus ieteikumus, kas lautu uzlabot sadarbibas
kartibu starp feldSerpunktiem, gimenes arstiem un NVD: (a) izveidot vienotu feldSerpunktu
darbibas, proti, feldSerpunktu telpu uzturéSanas un tehniska aprikojuma nodroSinajuma,
finans€Sanas kartibu, ja tajos tiek sniegti valsts apmaksatie veselibas apriipes pakalpojumi
attiecigaja teritorija dzivojoSajiem iedzivotajiem; (b) precizet valsts pieskirta finans€juma
izlietojuma mérkus; (c) noteikt gimenes arstiem pieSkirta ikméne$a maksajuma otrajai un
katrai nakamajai prakses vietai izlietojuma kartibu, lai noverstu situacijas, kad gimenes arsti
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Sos finanSu lidzeklus nenovirza feldSerpunktam ka savai pienemsSanas vietai, bet izlieto savas
darbibas vai pamata prakses darbibas nodroSinasanai.

e Lai gan 20.01.2009. MK noteikumos Nr. 60 ,Noteikumi par obligatajam prasibam
arstniecibas iestadém un to struktiirvienibam” ir noteikts, kadam telpam ir jabiit viena vai otra
tipa arstniecibas iestade, griitibas rodas, kad, biivéjot jaunus stacionaru korpusus, ir jasalago
prasibas arstniecibas iestadém un buivnormativi, ka arT janodroSina 28.04.2009. MK
noteikumu Nr. 359 ,Darba aizsardzibas prasibas darba vietas” prasibas. Sis problémas
risinasanai ieteicams izvertét divus priekSlikumus. Pirmkart, izstradat biivnormativus tiesi
arstniecibas iestadem, tacu tas rada papildu administrativa sloga risku. Otrkart, izstradat
biivniecibas vadlinijas (piem&ram, balstoties uz arvalstu pieredzi), kuras kalpotu ka orientieris
tam arstniecibas iestadém, kuras kadas €kas buveétu no jauna.
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5. PRASIBAS MEDICINISKAJAM IERICEM

5.1. Tiesiskais reguléjums

Medicinisko iericu tehniskas uzraudzibas kartibu, kuru jaieveéro arstniecibas pakalpojumu
sniedzgjiem, Latvija regulé $adi normativie akti:

e 12.06.1997. likums ,,Arstniecibas likums”;

o (8.08.1996. likums ,,Par atbilstibas noverteSanu”;

e 27.02.1997. likums ,,Par m&rijjumu vienotibu”;

e 07.11.2000. likums ,,Par radiacijas droSibu un kodoldrosibu”;

e 02.08.2005. MK noteikumi Nr. 581 ,Medicinisko ieri¢u registracijas, atbilstibas
novertésanas, izplatiSanas, ekspluatacijas un tehniskas uzraudzibas kartiba”;

e 09.01.2007. MK noteikumi Nr.40 ,Noteikumi par valsts metrologiskajai kontrolei paklauto
meériSanas lidzeklu sarakstu™;

e 25.08.2008. MK noteikumi Nr.693 , Noteikumi par merisanas lidzeklu kalibrésanu”;

e 20.09.2011. MK noteikumi Nr.723 ,,.Darbibu ar joniz€josa starojuma avotiem licencé$anas
kartiba”.

Arstniecibas likuma 1. panta 21. punkta sniegta medicinisko iericu definicija, ar tam saprotot
jebkurus instrumentus, aparatus, iekartas, materialus vai citus priekSmetus, kurus lieto atseviski vai
kopa ar kadam citam iericém, ieskaitot programmatiiru, kas vajadziga, lai personas varétu izmantot
ierices, ka to paredzgjis razotajs, lai diagnostic€tu, noverstu, noveérotu, arstetu vai atvieglotu slimibas,
diagnostic€tu, noverotu, arstétu, atvieglotu vai kompens€tu traumas vai fiziskus trilkumus, pétitu,
aizstatu vai parveidotu personas organisma uzbiivi vai fiziologiskos procesus, kontrolétu dzimstibu,
un ar kuriem paredz€to iedarbibu uz personam nepanak ar farmakologiskiem, imunologiskiem un
metaboliskiem lidzekliem, bet tam $adi Iidzekli var palidzét (priekSmeti, kuri nav mediciniskas
ierices, bet kurus razotajs 1pasi paredzgjis lietosanai kopa ar kadu medicinisko ierici, nodroSinot to,
ka So ierici lieto atbilstosi ierices razotaja paredz&tajam mérkim, ar ir uzskatami par mediciniskajam
iericém).

Medictnisko ieri¢u ekspluataciju un tehnisko uzraudzibu nosaka 02.08.2005. MK noteikumi Nr. 581
,Medicinisko ieri¢u registracijas, atbilstibas novértésanas, izplatiSanas, ekspluatacijas un tehniskas
uzraudzibas kartiba”. Papildus tam uz iericém, kas ir joniz&josa starojuma avoti, attiecas 07.11.2000.
likums ,,Par radiacijas drosibu un kodoldrosibu”. Ta ka dala medicinisko iericu tiek izmantotas ka
merierices, tam javeic metrologiskas kontroles vai kalibré$ana, ko savukart nosaka atbilstosi ieprieks
mingtie normativie akti.

5.2. Medicinisko iericu tehniskas uzraudzibas Kkartibas radita administrativa
sloga veértéjums

Medicinisko ieriCu registracijas, atbilstibas novértéSanas, izplatiSanas, ekspluatacijas un tehniskas
uzraudzibas kartibas vert€jumu sniedza visas pétijuma aptaujatas veselibas apripes pakalpojumu
sniedz&ju grupas. Aptaujatie gimenes arsti, arstu paligi (feldSeri), arsti specialisti un zobarstniecibas
pakalpojumu sniedz&ji verteja istenoto tehnisko uzraudzibu no savas ikdienas darba pieredzes,
savukart stacionaro pakalpojumu sniedz&ju grupa viedokli izteica ne tikai iestades administracija, bet
konkrétu priekSlikumu un detalizétakam uzraudzibas lietderiguma veért€§jumam tika pieaicinati
iestade nodarbinatie medicinisko iericu inZenieri.
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Atbilstosi iegutas informacijas raksturam nodala ir sadalita vairakas dalas. Pirmkart, nodalas
iesakuma ir apkopots medicinisko ieri¢u tehniskas uzraudzibas prasibu vispargjs vertgjums —
uzraudzibas praktiskas TstenoSanas kop€jais raksturojums no arstniecibas pakalpojumu sniedzgju
perspektivas un argumenti, kapéc un ka bitu jamaina tehniskas uzraudzibas noteikumi. Otrkart,
atseviski ir apkopoti komentari par noteiktu iekartu tehniskas uzraudzibas prasibam, un, treskart,
jonizgjosa starojuma iekartu uzraudzibas prasibu vertgjumu apliikojot atseviski. Ceturtkart, salidzinot
arstniecibas pakalpojumu sniedz€ju perspektivu un Zalu valsts agenttras (ZVA) datus, ir izvertéts
medicinisko ieriCu registracijas Latvijas medicinisko iericu datu bazé (LATMED) raditais
administrativais slogs.

5.2.1. Medicinisko iericu tehniskas uzraudzibas prasibu visparéjs vertejums

Stacionaro pakalpojumu sniedz&ji uzskata, ka 02.08.2005. MK noteikumi Nr. 581 ,,Medicinisko
iericu registracijas, atbilstibas noverté$anas, izplatiSanas, ekspluatacijas un tehniskas uzraudzibas
kartiba” Sobrid ir uzskatami par morali novecojusiem — to sakotn&ja redakcija ir izstradata apstak]os,
kad Latvijas veselibas apripé tika izmantotas galvenokart padomju laika raZotas mediciniskas
ierices, kuram nebija CE mark&uma, un noteikumu uzdevums bija aizsargat Latvijas tirgu no
nekvalitativam mediciniskajam iericem. Sobrid situacija ir bitiski mainfjusies — iznemot
rehabilitaciju, kur saglabajusas padomju laika razotas ierices, citas arstniecibas jomas tiek izmantotas
jaunas, modernas ierices, kuru razoSanas un izplatiSanas prasibas regulé ES normativie akti.
Reguléjuma noteikta loti augsta razotaja atbildiba par ierices droSumu, un, nemot véra medicinisko
ieri¢u komplic@tibu, Sobrid razotajs vai izplatitajs ir tas, kas vislabak sp&j novertét ierices atbilstibu
planotajiem darbibas parametriem. Tas praks€ ari tiek istenots, slédzot apkalpoSanas (,,servisa”)
ligumus starp mediciniskas ierices izplatitdju un arstniecibas iestadi. Lidz ar to nozimigaka
probléma, par kuru runa vairums arstniecibas pakalpojumu sniedz&ju saistiba ar medicinisko iericu
tehnisko uzraudzibu, ir tas formalais raksturs — treSo pusSu (ne izplatitaja) veiktas tehniskas
uzraudzibas lietderiba ir zema, salidzinot ar pakalpojuma izmaksam.

Probléma: dargas, bieZzas un apjomigas medicinisko ieri¢u obligatas parbaudes, nesamerigi
lieli maksajumi par to formalo uzraudzibu.

Probléma: iericu elektrodrosibas parbaudes ir liekas, ja iericei ir CE markejums.

Nemot véra moderno medicinisko iericu komplicetibu, visaugstakas iesp&jas parbaudit tas tehnisko
stavokli ir tas razotajam (razotaja parstavim vai izplatitajam), savukart tresajai pusei — iestadei vai
uznémumam, kas veic elektrodroSibas un tehnisko uzraudzibu — ievérojami zemaka. Tas tapec, ka
tre$as puses riciba nav tadu cilvékresursu, kas detaliz&ti parzinatu daudzveidigo iericu tehniskos
parametrus (un stacionaro pakalpojumu sniedzgji ir saskaruSies ar treS$as puses griitibam
nokomplektet kompetentu personalu), un atbilstoSu mérinstrumentu, kas lautu parbaudit ne tikai
ierices atbilstibu elektrodrosibas prasibam, bet ari funkcionalitati, t.i., vai ierice darbojas tieSi tada
veida (nodro$ina stiprumu, dozas u.tml.), ka to ir noteicis razotajs un ka tas butu nepiecieSams
arstniecibai. Ta rezultata, ka noverojusi stacionaro pakalpojumu sniedz€ju parstavji, treSa puse
koncentrgjas uz formalu elektrodrosibas parbauzu veikSanu, iericu funkcionalitates parbaudi
praktiski neveicot (sk. piemérus 5.2.1. loga). Stacionaro pakalpojumu sniedzgji uzsver, ka tiesi
funkcionalitates parbaudes veikSana ir biitiskaka par elektrodrosibas parbaudeém (atseviski aptaujatie
izteica vE€léSanos uzzinat, vai kada no parbaudém ir konstatéts, ka mediciniska ierice ir
elektronedrosa, it seviski nemot véra CE mark&umu). Tadgjadi var uzskatit, ka praksé 02.08.2005.
MK noteikumu Nr. 581 prasibas attieciba uz medicinisko ieri€u tehnisko uzraudzibu tiek pilditas
nepilnigi, un tap&c nevar uzskatit, ka, stenojot uzraudzibu, tiek paaugstinata pacientu drosiba.
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Lai gan medicinisko iericu tehniska uzraudziba Sobrid, ka uzskata veselibas apriipes pakalpojumu
sniedzgji, ir formala, tas veikSana ir darga. Gimenes arsti un arsti specialisti norada, ka medicinisko
iericu tehniskas uzraudzibas izmaksas ir aptuveni 60 — 70 lati gada, visaugstakas izmaksas ir
universitasu kliniskajam slimnicam — no 20 000 lidz 30 000 latu gada. Aptaujatie uzskata, ka viens
no parbauzu dardzibas iemesliem ir Saurais ar&jas tehniskas uzraudzibas pakalpojumu sniedz&ju
tirgus — konkurences trikums, gandriz monopola stavoklis, kas lauj noteikt augstu maksu par
pakalpojumu (pieméram, péc stacionaro pakalpojumu sniedzg€ju teikta, radiacijas droSibas joma ar¢jo
novertejumu spej veikt tikai viens vai divi uzp€mumi).

Nemot veéra, ka jaunakas paaudzes medicinisko iericu tehnisko uzraudzibu apkalpoSanas liguma
ietvaros veic ta piegadatajs (razotdjs), stacionaro pakalpojumu sniedzgji uzskata, ka treSo pusu
istenota uzraudziba ir izsmélusi savu funkciju. Ta ka Eiropas Savienibas (ES) ietvaros pieaug
tendence pastiprinat raZotaja atbildibu, tad ieteicams grozit 02.08.2005. MK noteikumus Nr. 581 tada
veida, ka (a) atbildibu par uzraudzibas veikSanu nodod arstniecibas iestades vadibai (sadarbiba ar
razotaju/ ta parstavji, kas piegadajis ierici) un (b) arstniecibas iestades vaditajs nosaka tehniska
uzraudzibas biezumu, nemot v&ra noslégtos apkalpoSanas ligumus, mediciniskas ierices droSibas
grupu u.tml. Argjas parbaudes biitu nepiecieSams veikt tikai tadam iericeém, kuru izplatitajs
apkalpoSanu nenodroSina. Papildus tam stacionaro pakalpojumu sniedzg&ji uzskata, ka ir jaatcel
medicinisko iericu ikgadgja elektrodrosibas parbaude, to parbaudes biezums ir janosaka valditajam
un to var veikt arstniecibas iestades elektrikis ar pietiekoSu kompetenci.

Jaatzimé, ka Siem ieteikumiem varétu biit atSkiriga ietekme uz administrativa sloga samazinajumu
dazadam arstniecibas personam. Nemot veéra gimenes arstu un arstu specialistu kompetences ltmenti,
atbildibas deleg€Sana arstniecibas iestades vaditajam varétu paaugstinat administrativo slogu, jo $adi
grozijumi prasa riska faktoru izvértéSanu. No arstu prakSu viedokla, lietderigak biitu noteikti lielakus
medicinisko ieri¢u parbauzu deriguma terminus (retaku parbauzu veikSanu) un samazinat iericu vai
meérinstrumentu sarakstu, kuriem ir javeic tehniska uzraudziba. Savukart stacionaro pakalpojumu
sniedzgjiem iepriek§ minéto ieteikumu istenoSana lautu samazinat administrativo slogu, jo Sobrid
katra stacionara ir dienests, kas atbild par medicinisko ieri¢u uzraudzibu, remontu u.tml.

5.2.1. logs. Medicinisko iericu parbauzu prakse — arstniecibas iestazu pieredze

Tas parbaudes ir bezjedzigas! Tas ir vienkarsi naudas kasanas mehanisms. Medikiem vienkarsi nonem naudu, jo tada ir
kartiba, jo kadam to vajag, bet labuma no tda visa nav nekada. Mediki jau ir apmdciti un redz, vai ta aparatira ir
kartiba, ko konstaté pirms procediiras. Ja né, tad dod uz remontu, bet ko var parbaudit cilveks, kas atbrauc vienreiz
gada? Vini uzlimé ari uz lampam un sterilizatoram uzlimes, bet tur ieksa ir indikatori, kas maina krasu. Vel mums liek
taisit biologiskas proves, kas atkal maksa naudu. Tas ir liels mehanisms uztaisits, lai no mums nokastu naudu. Ta
biologiska parbaude ir dubulta jau, jo mums iet uzlimes visu laiku, ar kuram kontrolejam katru sterilizdcijas procesu,
bet vienreiz kvartala mums ir janes uz biologisko provi, lai laboratorija parbauditu vélreiz, vai aparatira viss ir ka
vajag. Tatad dubultojas. Un tad nak tresie, kas uzlimé uzlimi, kad ir tehniski parbaudits. Vakuumsiiknis, pieméram, ir
datorizets. Vins uzreiz dod signalu, ka nedarbojas. Més sazvanam meistaru, kurs atbrauc un nokarto to lietu, bet tas (..)
[argjais parbaudes veicgjs] atnak un aiziet, ja aparats tai bridi strada, bet nauda par to mums ir jamaksa. Ta ir pilnigi
lieka iestade. Kalibrésana ir vél lielaks murgs. (arsts specialists, regions)

Nu, vina varbiit ir nedaudz formala. Tur brauc cilveks, skatas un uzliek savu terminu, lidz kuram més to aparatu varam
lietot. Mums jau nak tie apripetdji no tas pasas iekartas puses — no dileriem, no kuriem meés pérkam. Tas aparats jau
tiek regulari uzraudzits. Mes jau pasas esam motivétas to regulari apkopt, jo tad vips mums attiecigi ari kalpos. Tas
tomer ir lielas investicijas, un tapéc més pasas par to ripéjamies. Ja, ta pulkstentinu sazimésana uz aparata liekas ta
drusku formali. (arsts specialists, Riga, maksas)

Man administrativi prasa, lai man biitu paraksti un zimogi salikti papiros par to, ka aparatiira ir parbaudita. Tad, kad
es pieeju ta saucamajam parbauditajam, paprasu par to (..) aparatu: ,,Vai Tu vari man paradit kaut kadu verificétu
instrumentu, ka tu tieSam parbaudi, kas no turienes nak lauka?” Ja, vins parbauda par to, ka aparatam ir zeméjums,
isak sakot, ka nedabiis pa nagiem. (..) Tani pat laika, lai es parliecinatos par to, cik stipra strava nak lauka, vai
patiesam to, ko man raksta razotdjs, patiesam pacients sanem... Man jatic tam, ko rada aparats, un, ja aparata viss
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radas pareizi, man nav nekadu kontrolejoso iestazu vai servisa kompanijam — vipiem iespejas parbaudit ir Joti
minimalas. (arsts specialists, Riga, maksas)

Tur tas ir tik formala lieta, bet tas dargi maksa. Tur to vajag. Un es dzirdu no tam firmam, tas pats (..) teica, vini meklée
cilvékus, kas kaut ko saprastu par attiecigo aparatiiru pa visu Rigu. Vai tad tas nav smiekligi? (stacionars, regions)

Ja vins nokonstateé, ka aparats ir derigs, uzliek to uzlimi. Teiksim péc nedelas tas aparats ir beigts un pagalam. Vips
neatbild ne pa ko. Bet man tacu ta uzlime ir. Es jau it kd formali ar to apardtu drikstu stradat. Vai ne? Uzlime man ir uz
to gadu. (stacionars, regions)

Ir bijusi gadijumi, kad tie parbauditdji vienkars$i atnak un salime uzlimes un neviens nav redzéjis, ka vini reali pieiet
klat iekartai un kaut jel ka méginatu fiziski parliecinaties par vinas veiktspéju ne tikai, ka meritu vini. (..) Ja ievéro
So principu un nem akreditétu laboratoriju, tad vini ta ka mazliet uztraucds par savu akreditacijas apliecibu un vini
sadas lietas nedara. Tas ir atkarigs no ta ka iestade konkursé vai kadu pakalpojumu vina pieprasa. Ja vina balstds uz
to, lai vins biutu maksimali lets un vini nerespekté to vajadzibu nemt akreditétu laboratoriju, tad, protams, ka brinumi ir
visadi. (stacionars, Riga)

Es saprotu, ka staru diagnostika un tada, kas var arkartigi lielu teiksim nodarit kaitejumu cilveka veselibai, ka tur
varbiit ir tam pamatojums, Siem arkartigi stingrajiem noteikumiem, un tos noteikti ari dazadas Eiropas regulas regule,
bet tadiem nu pa visam vienkarsiem aparatiem svariem un tadiem, es nezinu reizém man liekas, ka zinams formalisms ir
taja visa. (stacionars, Riga)

Tas pasas [ierices] mums joprojam reizi gadd vajag parbaudit uz elektrodrosibu, kalibret, verificét... Un pat jaunas
iekartas, kas tikko ka ir nopirktas! Un més par to izdodam tikstosus! Mums ir Joti daudz iekartas, bet te atbrauc viens,
kas uzlimé tas savas uzlimites un nak Veselibas inspekcija, kas saka, ka esam malaci, ka visu esam izdarijusi! Uzlimite
ir, tatad parbaudits. Par to més un Slimnicu biedriba ari esam rosinajusi, lai to mainitu, lai tas bitu reizi tris lidz
piecos gados, un, ja ta ir jauna iekarta, kurai ir garantijas periods, tad tai vispar nevajadzétu biit ieklautai, bet tas
tirgus ir Joti aizsargats, jo Latvija ir divas vai tris kompanijas, kas 5o verificeSanu var veikt, kuram, protams, ir visas
tiestbas nakt ar tadam cenam, jo mums jau nav kur likties. (stacionars, regions)

Man izndk dubultd jasamaksa par So metrologiju. (..) Isteniba piegadatajs, kurs ir autorizéts parstavis, parliecinosi
nodrosina, ka St iekarta atbilst ekspluatacijas noteikumiem. Kapéec man bitu vel vajadzigas $is te metrologijas
parbaudes, ja man ir servisa ligums un man ir autorizéti parstavji, kurs izgajis visas parbaudes pie razotaja, vins ir
tiesigs veikt Sis visas ekspluatdcijas drosSibas noteikumiem atbilstosas ricitbas, kapéc tam man veél vajadzigas Sis
parbaudes? (stacionars, Riga)

Probléma: elektrodrosibas parbaudes arstniecibas iestades tiek veiktas parak biezi.

Saistiba ar medicinisko iericu tehniskajam parbaudém veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgji
norada, ka nepamatoti biezas ir iezem&juma parbaudes — tas ir javeic arT tajos gadijumos, ja izmainas
elektribas instalacija attiecigaja laika posma nav veiktas.

5.2.2. Dazadu medicinisko ieri¢u un meriSanas lidzeklu veidu parbauZu lietderiguma vertéjums

Probléma: mérisanas Iidzeklu parbaudes ir formalas un dargas.

Lidzigi ka medicinisko iericu gadijuma, arstniecibas pakalpojumu sniedz&ji uzskata, ka mériSanas
lidzeklu (svaru, auguma méru, termometru, mértrauku u.tml.) metrologiskas parbaudes un
kalibréSana ir formala un darga procediira, it seviski, ka kalibrétie mériSanas instrumenti var zaudet
savu precizitati, tos transportgjot no arstniecibas iestades lidz parbaudes veicgjam. Noteiktu
mérisanas lidzeklu gadijuma mériSanas lidzekla parbaude izmaksa vairak neka ta iegade. IpaSi asi
iebildumi pret So prasibu izskan€ja no arsta paligiem un pasvaldibam, kuram ir pieejams loti
ierobezots finans€jums feldSerpunktu darbibas nodroS$inajumam, un tap&c pec butibas nepamatota
pieauguso svaru vai auguma méritaja transportéSana un parbaudiSana tiek uzskatita par nelietderigu
finansu lidzeklu izmantoSanu. Sasutumu un neapmierinatibu arsta paligi un gimenes arsti pauda art
par to, ka tiek veiktas svaru parbaudes. Proti, daudzkart pasas parbaudes netiek veiktas, tiek tikai
atjaunotas instrumenta lietoSanas deriguma uzlimes, vai ari parbaudes tiek veiktas pavirs§i un formali
(sk. 5.2.2.a. logu).
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5.2.2.a. logs. Meriericu parbaudes prakse feldSerpunktos un gimenes arstu praksés

Es nevienu reizi neesmu redzejis, ka isti notiek zindatniski pamatota iericu parbaude. Atnak virietis, uzkapj uz svariem,
paskatas, ka uz Siem ari vins sver 80 kg, un uzliek uzlimi. Svarus parasti jau nekalibré, cik zinu. Varbiit tikai mehaniskos,
bet elektroniskos né. Katru gadu tu maksd par to spiediena meritaju. Ja vins ir beigts, es pats to izmetiSu lauka. Es pats
taja esmu ieintereséts, bet katru gadu maksat 5 latus par to, lai man pateiktu, ka tas ir vecs... Un, ja man ir tris, tad par
trim jamaksd. (GA, Riga)

Elektriskie béernu svari ir precizi — grams grama nosver, bet par pieauguso svariem es vipam teicu, ka vini tiesam
neprecizi rada, bet vins atbildéja, ka neko tur nevarot izdarit un uzliméja uzlimi un viss. Prieks kam tad to vajag? Es
saprastu, ja vins to izremontétu un tad uzlimétu uzlimi, bet kada jéga no ta papirisa par slédzienu. (NVD finanséts FP)

(..) vins uzkapj, tas parbauditdjs, uz tiem svariem, nu it ka divi pa maz. Labi. Uzkapj nakosais. Né, pareizi. Es stavu un
brinos, ja jau man Sitd tos svarus parbauda, tad par ko man tda nauda jamaksa? Jamaksa 12 lati. Tad jau tur piereguléja
un ko tur, bet, ja varbiit es tur ta nebiitu skatijusies... bet par ko man tie 12 lati? (pasvaldibas finans€ts FP)

Probléma: neizpratne par autoklava sterilitates parbaudes nepiecieSamibu un to veikSanas
bieZuma noteikumu ievérosana.

Lidzigi ka daudzu citu medicinisko iericu un mérisanas lidzeklu parbauzu gadijuma, arstniecibas
pakalpojumu sniedz€ji uzskata, ka nepamatota un dublgjosa prasiba ir veikt autoklava sterilitates
biologisko testé$anu. Dala arstniecibas pakalpojumu sniedz&ju norada, ka autoklava biologisko
test€Sanu vini Sobrid veic retak, neka nosaka normativais reguléjums, un ka VI kontrolu laika pielauj
$adu praksi. Lidz ar to pakalpojumu sniedzgjiem rodas prieksstats, ka attieciga kontroles norma ir
parspiléta, tapec ieteicams ir (a) izvertet iesp&ju diferencét autoklava biologiskas testéSanas biezumu
atkariba no ta noslodzes vai (b) kopuma parskatit biologiskas testé$anas biezumu, sabalansgjot to ar
VI kontrolu veikSanas praksi.

5.2.2.b. logs. Dazadu ieri¢u veidu biologisko un metrologisko parbauZu lietderibas vértéjums

Tiem pasSiem autoklaviem, pieméram, ir javeic biologiska testésana. Tad tur ari péc likuma laikam ir noteikts reizi
ceturksni. Veselibas inspekcija pielauj reizi pusgada. Tas art varétu biit, ja tas autoklavs ir, ka saka, moderns, un kas
vina bitu tads, ka bitu jakontrole? (zobarstniecibas pakalpojumu sniedzgjs, regions, maksas)

Tas ir vajadzigs, bet nevajag aiziet absurdd. Absurds ir 5 lati par vienas mérlentas parbaudi. Parbauditdjs atnak ar
savu merlenti, izméra, ka tur ir metrs, un 5 lati reizi divos gados! Svara bumba, kur uzrakstits 5 kg. Vins atnak ar savu
svara bumbu — un ja, ir 5 kg. 10 lati! (..) Tas ir absurds! Termometrs — parbauda, strada, rada pareizi — 5 lati reizi
divos gados. Parbaude ir 5 lati, bet jauns termometrs — 3,20 Ls, kas jau nak ar divu gadu garantiju! Un ir
aizdomdjusies tik talu, ka tie divi gadi nevar but! Tu nopérc jaunu, bet atkal ir japarbauda, jo nevar pielaist!
(stacionars, regions)

Tas parbaudes varbiit ir mulkigas. Ari svari. Skatoties, ko tu sver — ja zidainiti, tad tur 10-20 grami ir Joti butiski, vai
vins ir pienémies svara, bet, griitnieci sverot, nezinu, vai ir javerificé svari. (arsts specialists, regions)

Teiksim, saksim ar svariem. Tie ari vienreiz ir javed uz metrologisko centru. Lielos svarus es nevaru aizvest, es nopirku
mazos. Tos es aizvedu un nosertificéju. Atnak kontrole — man stav mazie un lielie svari, tiem nav sertifikata. Bet es saku,
ka es tacu varu tos tapat turét. Né, javac lauka. Tiem nav sertifikdta, un tiem te nav jastav. Ta es ari izdariju, kad
brauca nakamd kontrole. Bet péc tam es tos panemu atpakal, jo abi svari rada pilnigi viendadi un smagos cilvékus es uz
tiem mazajiem nevaru nosvert — salauzis. Tur ir tads birokratisms. Kardiografiem tie sertifikati ir vajadzigi. Varbiit
problema ir taja, ka man ar visu jabrauc uz Rigu. Ir specialisti, ko més pasaucam. Ar vienu mums ir sadarbiba, kas
atbrauc un nosertificé uz vietas. Bet ar svariem es braucu katru gadu uz Rigu un maksaju par to. Tie svari ir zelta verti.
Samaksaju par tiem varbiit kadus 30 latus, bet katru gadu ir resertifikacija, kas maksa 33-34 latus. Plus vél cels. Dazi
kolégi svarus veikald par 7 latiem nopirka, bet resertifikiacija 34 latus maksa. Tas ir pilnigi nevajadzigi. (GA, regions)

Labi, svarus parbaudit uz precizitati bitu logiski, bet lampai limet to meteorologisko uzlimiti ir jocigi mana skatijuma.
Varbit tam ir kads izskaidrojums, kapéc ari lampa butu japarbauda — cik vina spilgti spid? Varbit tas ir aktuali
operdciju bloka zale, bet ne jau pie ginekologiska kresla. Galu gala, ja arsts redz, ka lampa sak spidet sliktak un
neredz, tad jau vins nomainis spuldziti. (arsts specialists, regions, maksas)

Es nezinu, laikam spiediena méramos noteikti jakalibre, linedalus, alkometru laikam ari vajag, citadi vips man
nestradatu pareizi, nebiitu precizi tie raditaji. Nu kam likums izdomats, drosi vien, ka vajag, nezinu. Ka kalibreét stikla
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traukus, tik es nesapratu. Tur rakstits, ka tos art jakalibre. Ir tadi stikla dozejamie trauki, ar nodalijumiem, kaut kada
tur art kontrole kalibracijai, es tik nesaprotu, ko man ka tur darit. Kas ar viniem var notikt? Varbit nobruzaties tie
iedalijumi, vai kas tur, vai metrus, ka vajag tur metrus kalibrét, ka vins var mainities — tadas divainas lietas. (arsts
specialists, regions)

Izveértejot metrologisko parbauzu normativo bazi, arstniecibas pakalpojumu sniedzgji uzskata, ka
bitu ieteicams izveidot atseviskus, arstniecibas iestadés lietoto mérisanas lidzeklu metrologisko
parbauzu un kalibréSanas noteikumus, tacu to veidoSana ir jabalsta uz administrativa sloga
samazinasanu. Tas nozimé€, ka parbaudém un kalibréSanai buitu japaklauj tikai tadi meriSanas
ltdzekli, kuru merjjumu precizitatei ir loti biitiska nozime arstnieciba, pieméram, kalibrésana javeic
zidainu svariem (Iidz 10 kg), hematologija un kimijterapija izmantotie svari, japarbauda temperatiiras
mérisanas ierices laboratorijas, asins nodalas, kur ir butiska noteikta temperatira glabasanas
apstakliem u.tml. Citu mériSanas lidzek]u parbaudes nepiecieSamibu var€tu noteikt arstniecibas
iestades vaditajs atbilsto§i mériSanas lidzekla ekspluatacijas intensitatei. Sadi noteikumi atceltu
svaru, m&rlensu u.tml. plasi izplatitu mériSanas lidzeklu parbaudiSanas nepiecieSamibu.

5.2.3. Prasibas jonizéjosa starojuma iekartu uzraudzibai

Zobarstniecibas pakalpojumu sniedz€jiem un stacionariem papildu administrativo slogu rada
prasibas, kas izvirzitas joniz€joSa starojuma (rentgena u.tml.) iekartu uzraudzibai. Vienlaikus
jaatzim€, ka stacionari visbiezak atzist, ka So iekartu uzraudziba ir javeic, tomer norada, ka
atseviSkas procediiras dubl&jas (sk. 5.2.3. logu) un ka uzraudzibas TstenoSana izmaksa dargi, un
pakalpojumu sniedzgji uzskata, ka §1s izmaksas nav nemtas véra, planojot veselibas apriipes budZeta
sadaltjumu arstniecibas iestazu starpa (sk. sikak arT 8.3. nodala saistiba ar arstniecibas iestazu
finans€jumu). Vienlaikus jaatzimé, ka joniz€joSa starojuma iekartu uzraudziba, attistoties
tehnologijam, tiek reguléta ES un starptautiska Itmeni, vairums uzraudzibas praksu ir starptautiski
aprobétas, un vienigais administrativa sloga samazinaSanas instruments ir nosacijumu izmainas,
kadas arstniecibas iestades ir janodrosina radiologiskie izmekl&jumi (sk. sikak ieprieks starpzinojuma
4. dala par prasibam arstniecibas iestazu materiali tehniskajam nodro§inajumam).

5.2.3. logs. Prastbas jonizeéjosa starojuma iekartam — administrativo slogu radoSo prastbu piemeri

Mums ir jaatjauno ST te rentgena licence. Vini nendk, Sie te Radiacijas drosibas centra darbinieki. Mums ir jabrauc uz
Rigu. Reizi ceturksni jamaina dozimetrs. Tas atkal ir finanses. Tas atkal sadardzina to gala cenu pacientam. (..) Ar
likumu ir noteikts, ka jamaina reizi ceturksni. Atkal jau pirms Siem taupibas pasdakumiem bija vienoSands ar Radidcijas
centra darbiniekiem. Pareizak sakot, Radidcijas centrs bija pretimnakoss arstiem, un i te dozimetra maina notika reizi
pusgada. Tad Radidcijas centrs pargaja cita parzina [2009. gada tika pievienots Valsts vides dienestam]. (..) Atcéla So
te pretimnakSanu un kéras konkréti pie St te punkta, ka reizi ceturksni, un visas arstniecibas iestades, kuras ir Sie te
dozimetri brauc un maina dozimetrus. (zobarstniecibas pakalpojumu sniedzgjs, regions, maksas)

Arstiem ir digitalais rentgens, kur datorprogramma nak lidzi. Ir ta ka pacientu kartina, un ieraksts par visiem
rentgeniem ir datord. Bet Sis te kontroléjosas iestades neapmierina. Atkal ir jabut kadam, jo arsts nevar visu laiku
stradat, atrakstities, kas pieraksta zZurnala pacientu, pacienta datus, kdadam zobam veikts rentgens, un datums, un visi
paréjie cipari, vel apstarojumu. Vienkarsi — lieki papiri! Ja reiz ta ir datorprogramma, tad vipi to jau zindja.
(zobarstniecibas pakalpojumu sniedzgjs, regions, maksas)

Arf td pati obligata apdrosinasana rentgena aparatam, tas ta ka parklajas. Mums vajag jau nodrosindties, mums jau ir
dozimetri katram, katram ir tas piesprauzamais dozimetrs, tad més veél kalibréjam katru gadu, tad mums nak vel no
diagnostikas centra tas uzlimes likt, vél ir ta uzlimite un vel ir obligatda apdrosinasana. Tas ta ka par daudz. Protams,
katrs grib uz to nopelnit. Tapéc tas td ir, visi jau to saprot, bet més jau neko nevaram mainit, jo tadi ir noteikumi. Mes
Jjau tur neesam spéjigi neko mainit. (..) Mums iepriekséjais rentgena aparats bija septinus gadus, vinam nojuka visa
elektronika, un més nopirkam jaunu, bet mums naca katru gadu merit, un vins visu laiku, ari pédeja gada, bija normas
robezas, nekas nebija jamaina. (zobarstniecibas pakalpojumu sniedzgjs, Riga, maksas)

Elementars piemérs, rentgena iekarta. Rentgena ickartai tiek nomainita lampa. Péc visiem noteikumiem, kas man biitu
Jjadara. Es samaksaju Sim te piegadatajam par to lampu, kuru vins ir uzstadijis. Vins vipu nokalibré, parbauda, sastada
visu protokolu, ka viss atbilst darba drosibai. Man tagad vélreiz ir jasauc parbaude. Vini atkal atnak, vini atkal
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parméra un vélreiz parbauda. Biitiba sastada, jonizéjosiem avotiem tas sastada ne vairak, ne mazak, viena darbavieta
konkreéti 100 lati. Tas bitiba péc maniem uzskatiem ir papildus naudas izdosana. (..) Tas ir péc lampas nomainas, plus
vel katru gadu obligati. (stacionars, Riga)

5.2.4. Medicinisko iericu registrésana LATMED datu baze

Iegadajoties pirmas vai otras droSibas grupas mediciniskas ierices (augsta un vid€ja iesp&jama
tehniska riska iekartas), arstniecibas iestadém tas ir jaregistré Latvijas medicinisko ieri¢u datu bazes
(LATMED) 1. un 2. drosibas grupas medicinisko iericu registra, ko uztur Zalu valsts agenttra
(ZVA). Medicinisko ieri¢u registracija ir maksas pakalpojums’. Arstniecibas iestadei jaregistré ierice
meénesa laika kops$ iegades briza vai ierices lietoSanas izmainam, tomér biezi tiek Tstenota tada
prakse, kad arstniecibas iestade izveido (uzkraj) garaku iegadato iericu sarakstu, kuru ievada viena
reiz€. Tadgjadi var rasties situacijas, kad mediciniskas ierices datu bazg€ tiek ievaditas vélak, neka
noteikts normativaja reguléjuma. Saskana ar VI sniegto informaciju par neatbilsttbam medicinisko
iericu ekspluatacija, $is ir visizplatitakais parkapums — no 45 2011. gada IV un 2012. gada I
ceturksni veiktajam planveida kontrolém, kuras tika parbaudita medicinisko iericu ekspluatacija, 14
iestades tika sanemts veértgjums B (dalgja neatbilstiba) attieciba uz prasibu, ka par 1.un 2.drosibas
grupas medicinisko iericu iegadi ir pazinots ZVA 30 dienu laika péc iegades vai ka par iericu
ekspluatacijas izbeigSanu vai ierices nodoSanu citam valditajam ir inform&ta ZVA.

Arstniecibas iestdzu un arstu praksu vaditaji uzskata, ka pati informacijas ievadiSanas nepiecieSamiba
rada tam papildu administrativo slogu un ka vini neredz jégu un nesanem atgriezenisko saiti, ka
ievadtta informacija tiek lietota. Aptaujatie norada, ka, vinuprat, LATMED 1. un 2. drosibas grupas
medicinisko ieriCu registram nav saistibas ar vigilances sistémas darbibu, jo zinojumi, kas tiek
sanemti no ZVA un ierices razotaja, dublgjas. Tapat arstniecibas iestades uzskata, ka vini nesanem
informaciju, vai un kada veida valsts parvaldes institicijas izmanto LATMED 1. un 2. drosibas
grupas medicinisko ieri¢u registru veselibas apriipes politikas planosanai.

Saskana ar ZVA sniegto informaciju, 2011. gada tika sanemti 366 iesniegumi par 3089 pirmas un
otras droSibas grupas medicinisko iericu iegadi (vid€ji viena iesnieguma noraditas 8,4 mediciniskas
ierices), savukart 2012. gada I ceturksnt sanemti 91 iesniegums par 898 iericu iegadi (vid€ji aptuveni
10 ierices viena iesnieguma). Informaciju par pirmas un otras droSibas grupas medicinisko iericu
iegadi 2011. gada kopuma sniegusas 234 iestades, t.i., aptuveni 5% no visam arstniecibas iestazu
registra ierakstitajam iestadém. Aplikojot datus arstniecibas iestazu tipu griezuma, 2011. gada to
vida bija 79 arstu prakses, 60 ambulatoras arstniecibas iestades, 25 stacionaras arstniecibas iestades
un 58 zobarstniecibas iestades.

5.2.4. logs. Medicinisko iericu registrésanas LATMED datu baze lietderiguma vértéjums

Kops ta briza, kad to var darit elektroniski, protams, ka tas atvieglo, nav jabrauc fiziski cilvékam un nav javed Sie
iesniegumi, un jaregistré. Ja to var izdarit elektroniski un tas uzlabo valsts parraudzibu par [iericu] kiastu, kadu més
lietojam. Protams, ka tas ir apgritindjums visu to ménesa laika ievadit un sanemt atpaka] apliecinajumu, otrkart,
leregistracijai més nekdadu citu apliecinajumu neredzam, ka tikai elektroniski ieejot Latmeda, vai vins ir paradijies vai
nav. (stacionars, Riga)

Parbaudi més pasi iesitam vipiem elektroniski registra. Negativi ir tas, ka arl to aparatu norakstiSanas aktu ir
Jjauzraksta un javed vai jasiuta pa pastu, jo vipiem nav papildinata ta programma. Tas art vareja biit elektroniski.
(stacionars, Riga)

Eiropas Savieniba raZotai iekartai bija jadabiu Sis te sertifikats agentird un tikai tad vipu varéja izplatit Latvija vai

" Arstniecibas iestades norada, ka samaksa ir Ls 0,50 par vienas ierices registraciju, tatu ZVA publisko maksas
pakalpojumu cenradi $ada informacija nav minéta. Savukart viens gada abonents par Latvijas medicinisko iericu
datubazes (LATMED) 1. un 2. dro§ibas grupas medicinisko ieri¢u registra lietoSanu maksa Ls 50.
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piegadat slimnicam. Un péc tam vini atkal vel vajadzeja registrét kaut kada registra. (..) Registracija pati maksa kaut
kadu summu. (stacionars, Riga)

Ja So Latmed art izmantotu! Vai ministrija, parraugot, cik tad mums ir Sadu iericu, vai ir verts vinas pirkt un prasit
jebkura vieta, dazadi aspekti. Latmed ir principa uzskaitits, kada iestade, cik ir konkrétu masinu. (stacionars, Riga)

Sie te raZotaji regulari siita pazinojumus par kaut kadam problémam, vigilances parbaudéem, kuras vigiem arf ir jasiita
uz Zaju valsts agentiiru. Taja bridi tad kaut kas nak uz slimnicu, nak uz raZotdju, kur tas paliek kopa, kapéc vini
nesasaistas... (..) Mums ir gadijumi, kad mums nak no Zaju valsts agentiiras Sie defekta zinojumi par kaut kadam
iericém, un tad vini sita, ja par vienu ierici, kas ir viend slimnica vai par vienu kaut kadu ievietojamo, implantejamo
ierici ir ST te razotdja zinojums, tad vipiem ir informdcija, kurdas [vietas $ada iekarta atrodas). Vipi raksta apmeram ta:
., Péc miisu registra datiem jiisu slimnica ir viena no tam, kas lieto So, So un to”’. Dazkart meés atbildam uz tam véstulém,
ka musu slimnica nav sada modela vai Sadas modifikdcijas, vai Sada ierice. (..) Tas nak ari razotdjiem. Ja ir lielas
iekartas, par vinam jau tiek ripnicai pazinots, (..) vini [razotdji] zina, kura slimnica kurs datortomografs atrodas. Un
tad vini pasaka, sim modelim ir tada un tada probléma, pec miisu datiem taja un taja slimnica tas ir. Un par to pazino
Jjau art Zalu valsts agentiirai. Zalu valsts agentiira to nezina, kamer viniem pasiem to pazino. (stacionars, Riga)

Ja kadam ir informacija, kur kadas ierices, kura slimnica ir, tad nav jégas, ka més to vélreiz zinojam, bet ir japarbauda,
kads ir tas mehanisms, ka Zalu valsts agentiira sanem un no ka, un vai tas ir obligati noteikts, jo kadam ir jabit
informetam par visu, kas notiek visas slimnicas. (..) Ja [zinama] kartiba, kada Zalu valsts agentirai ir piendkums
pieprasit no td razotdja informdciju, tad slimnicai, protams, nevajadzétu bit pienakuma vélreiz to pasu informdciju par
naudu vipiem sagadat. (stacionars, Riga)

Protams, ka arstniecibas iestadei ka tadai biitu daudz vienkarsak, ja visas Sis registracijas procediras veiktu
plegadatays, jo principd biezi sanak tadas situdcijas, ka it ka ir atbilstibas dokuments, bet, lai registrétu, kadi dokumenti
atkal pietritkst, un tad mums atkal ir nepieciesams sazindaties ar piegadataju, piegadatajam ar razotaju, un attiecigi
rodas gan laika zina paterins, gan mes nespéjam laicigi uzsakt to darbu, jo ir papirvi, kas ir jafikse, javeic utt.
(stacionars, regions)

Izvértejot LATMED 1. un 2. droSibas grupas medicinisko ieri¢u registra uzturéSanas ieguvumus un
zaud@jumus un arstniecibas iestadém radito administrativo slogu, registr&jot pirmas un otras drosibas
grupas ierices, petijuma veicgji secina, ka $1 administrativa prasiba biitisku apgriitinajumu nerada, tas
lietderiba ir augstaka par radito slogu, tapec prasiba ir saglabajama. Lai paaugstinatu arstniecibas
iestazu izpratni un iesaistiSanos (savlaicigu medicinisko iericu registraciju), Veselibas ministrijai ka
nozares politikas veidotajai ir jademonstré registra pielietojums — datu analize (par iericu skaitu,
izvietojumu, pakalpojumu pieejamibu) un uz tas balstita nozares politikas planosana attieciba uz So
ieriCu iegades finans€Sanu, lai izvairitos no nelietderiga lidzeklu izlietojuma, ko raditu parak liela
skaita pirmas drosSibas grupas iericu iegade Latvijas arstniecibas iestades.

5.3. Ieteikumi medicinisko iericu tehniskas uzraudzibas un meriSanas lidzeklu
parbauZu radita administrativa sloga samazinasanai

Apkopojot nodala apliikotas problémsituacijas un tehniskas uzraudzibas 11dzsingjo praksi, ietiecams
samazinat medicinas iericu parbauzu administrativo slogu, ka iesp&€jamos risinajumus izskatot sadus
pétfjuma autoru identific€tos priekslikumus:

e Atbildibu par medicinisko iericu tehnisko uzraudzibu nodot arstniecibas iestades vaditajam,
kuram ir tiesibas noteikt medicinisko ieri¢u uzraudzibas biezumu atbilstosi iestades
vajadzibam un iericu ekspluatacijas intensitatei.

e Argjas tehniskas parbaudes uzdot veikt tikai tam mediciniskajam iericém, kuram nav ierices
izplatitaja nodrosinata tehniska apkope (apkalpoSana).

e Argja tehniska uzraudziba arstniecibas iestadei, péc vina izvéles, nepiecieSama tikai stridus
gadijuma ar razotaju par mediciniskas ierices bojajuma un darbibas atjaunoSanas apjomu un
izdevumu precizeésanai.
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e Atbildibu par elektrodroSibas parbauzu biezumu janodod arstniecibas iestades vadibai, kura
nosaka parbaudes biezumu nosakot valditajam, un to ir atlauts veikt ne tikai argjai
kompetentai institiicijai, bet ar1 arstniecibas iestades elektrikim ar pietiekoSu kompetenci.

e Parbaudém un kalibréSanai japaklauj tikai tadi mériSanas lidzekli, kuru merijjumu precizitatei
ir Joti biitiska nozime arstnieciba, pieméram, zidainu svariem (Iidz 10 kg), hematologija un
kimijterapija izmantotie svariem, temperatiiras mériSanas iericém laboratorijas, asins nodalas,
kur ir butiska noteikta temperatiira glabasanas apstakliem u.tml.

e Citu merisanas Iidzeklu parbaudes nepiecieSamibu nosaka arstniecibas iestades vaditajs
atbilstosi meriSanas lidzekla ekspluatacijas intensitatei.

e Diferencét autoklava biologiskas testéSanas biezumu atkariba no ta noslodzes.

e Parskatit autoklava biologiskas test€Sanas biezumu (pagarinat terminu no parbaudes
veikSanas vienu reizi tris ménesos uz vienu parbaudi reizi seSos ménesos).

Ieprieks minétie priekSlikumi neattiecas uz jonizgjosa starojuma avotu dro§uma uzraudzibu.
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6. PRASIBAS ARSTNIECIBA IZMANTOTO MEDICINISKO TEHNOLOGIJU
APSTIPRINASANAS UN IEVIESANAS KARTIBAI

6.1. Tiesiskais reguléjums
Medicinisko tehnologiju apstiprinasanas kartibu Latvija regul€ $adi normativie akti:

e 12.06.1997. Arstniecibas likums;
e 28.06.2005. MK noteikumi Nr. 468 , Arstnieciba izmantojamo medicinisko tehnologiju
apstiprinasanas un jaunu medicinisko tehnologiju ievieSanas kartiba”.

Arstniecibas likuma 1.panta 9. punkta ir definéta mediciniskas tehnologija, ar $o jédzienu saprotot
,arstnieciba izmantojamas metodes un mediciniskas ierices”. Vispariga medicinisko tehnologiju
definicija, kas noteikta arstniecibas likuma, rada virkni neskaidribu un papildu administrativo slogu,
arstniecibas personam un arstniecibas iestadém sastopoties ar atSkirigu mediciniskas tehnologijas
izpratni gan savstarp&ji, gan komunikacija ar nozares uzraugoSajam institiicijam — NVD un VI (sk.
problému raksturojumu 6.2. nodala). Atbilstosi §1 petijuma mérkim 6. nodala ir analizéta medicinisko
tehnologiju ka arstéSanas metodes (procediiras) apstiprinaSanas un ievieSanas kartiba un tas raditais
administrativais slogs, turpinajuma lietojot tikai jédzienu ,,mediciniska tehnologiju”.

Savukart 28.05.2005. MK noteikumi Nr. 468 , Arstnieciba izmantojamo medicinisko tehnologiju
apstiprinaSanas un jaunu medicinisko tehnologiju ievieSanas Kkartiba” nosaka iesniedzamo
dokumentu sarakstu mediciniskas tehnologijas apstiprinasanai, mediciniskas tehnologijas
apstiprina$anas gaitu, ka ari apstiprinajuma anulé$anas procediiras gaitu. Sie MK noteikumi nav
groziti kops 2009. gada 3. novembra, kad tika veiktas biitiskakas veselibas apriipes jomas uzraugoso
institliciju reorganizacijas, tapéc 28.05.2005. MK noteikumu Nr. 468 2. punkta joprojam minéts, ka
mediciniskas tehnologijas noverté un apstiprina Veselibas ekonomikas centrs, lai gan kops 2011.
gada 1. novembra $o funkciju veic Nacionalais veselibas dienests (NVD). Sada noteikumu redakcija
rada potencialajam iesniedz€jam papildu administrativo slogu ar to, ka prasa zinat un spét izsekot
iestazu reorganizacijas gaita notikusajam institucionalajam izmainam. Vienlaikus tas rada art Saubas,
vai NVD ir tiesisks pamats apstiprinat jaunas mediciniskas tehnologijas. Lai noverstu min&tas
pretrunas, javeic atbilstoSie MK noteikumu Nr. 468 grozijumi, noradot par medicinisko tehnologiju
atbildigo institiiciju.

6.2. Medicinisko tehnologiju apstiprinasanas procediiras vértéjums

Medicinisko tehnologiju apstiprinasanas procediru un administrativo slogu sikak spéja raksturot
atseviSki arsti specialisti, stacionaro un laboratorijas pakalpojumu sniedzgji un profesionalo
asociaciju parstavji — arstniecibas personas, iestades vai nevalstiskas organizacijas, kuriem ir
kapacitate un pieredze darba ar jaunu medicinisko tehnologiju ievieSanu. Turpinajuma identificétas
problémas ir raksturotas, balstoties uz So procedura kompetento arstniecibas personu vai arstniecibas
iestazu viedokli.

Jaatzist, ka liela dala praktiz§oso arstu (gimenes arsti, arsti specialisti) divus jédzienus —
,mediciniskas ierices” un , mediciniskas tehnologijas” — uzskata par sinonimiem. Sada interpretacija
nav uzskatama par kliadainu, nemot véra Arstniecibas likuma noteikto medicinisko tehnologiju
definiciju, tomér skata attiecigo jautajumu ieverojami sasaurinati, ignorgjot metozu apstiprinasanu,
tapec — neatbilstosi jautajuma bitibai.
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Lai gan 28.05.2005. MK noteikumi Nr. 468 nosaka, ka iesniegumu mediciniskas tehnologijas
apstiprinaSanai drikst iesniegt gan arstniecibas personas, gan arstniecibas iestades, gan arstniecibas
personu profesionala organizacija, vairums aptaujato, kuri bija kompetenti medicinisko tehnologiju
universitasu kliniskajam slimnicam. Ta ka §is viedoklis pauz aptaujato personu subjektivo parliecibu
un nav saistits ar jebkadu risku izvert§jumu, tad nav pamata grozit normativo regul&jumu, lai
saSaurinatu medicinas tehnologiju apstiprinasana iesaistito personu vai organizaciju loku.

Aptaujatie ir vienispratis, ka jaunu medicinisko tehnologiju apstiprinasanas procedira Latvija ir
sarezgita un laikietilpiga, ka arT nav parliecibas, ka, izejot So procesu, valsts turpinajuma ieklaus
jauno tehnologiju ari valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu groza. Mediciniskas
tehnologijas apstiprinasanas procediiras cilvékresursu un laikietilpiba ir iemesls, kapéc registracijai
tiek pieteiktas galvenokart tas medicinas tehnologijas, kuru gadijuma iestadém ir liclaka parlieciba,
ka tas velak varétu tikt ieklautas valsts apmaksato veselibas pakalpojumu groza (pieméram,
hematologija, kimijterapija, transplantacija ir nozares, kuras apstiprinatas jaunas tehnologijas varétu
tikt ieklautas valsts apmaksato pakalpojumu groza).

Savukart apstiprinasanas procesa komplicetibas dél dala jauno medicinisko tehnologiju netiek
aprakstitas un iesniegtas apstiprinaSanai, kas potenciali var atstat negativu iespaidu uz veselibas
aprupes kvalitati (piem&ram, jaunu un progresivu arstéSanas procediiru nepieejamibu Latvija vai to
neregistrétu lietosanu, kuru Sobrid VI sp&j konstatét tikai tad, ja pacients ir iesniedzis stdzibu par
sanemto veselibas apriipes pakalpojumu kvalitati).

Probléma: nav vienotas izpratnes, kas ir mediciniska tehnologija (t.i., cik siki ir atdalamas
dazadi procesa soli, kas citkart var tikt ietverti viena tehnologija).

Probléma: nav pieejama informacija par iepriekS registrétu medicinisko tehnologiju
aprakstiem.

Liela dala medicinisko tehnologiju (parasti — ilgsto$i pazistamas, salidzino§i vienkarSas péc to
piclictojuma) nav aprakstitas, t.i., NVD majas lapa nav pieejams izversts $o medicinisko tehnologiju
apraksts. Ja apraksts nav pieejams, tad péc mediciniskas tehnologijas nosaukuma vien var nebiit
skaidrs, vai ta ietver darbibas (arst€Sanas solus), kuras iecergjusi veikt arstniecibas persona. Tas var
radit konflikta situaciju starp arstniecibas iestadi un NVD vai VI ka kontroles veic€ju tad, kad §is
jautajums skar valsts apmaksato veselibas apripes pakalpojumu sniegSanu, ja iesaistitas puses nav
vienispratis, ka veicama viena vai otra procedira un kuros gadijumos veicamas vairakas savstarp&ji
saistitas procediiras un kuros — né. Medicinisko tehnologiju aprakstu trikums var radit situaciju, kad
netiek ieviesta kada jauna mediciniska tehnologija, ja tas nosaukums ir lidzigs citai, jau apstiprinatai
tehnologijai, bet saturiski tas ir atSkirigas.

Probléma: jaunas mediciniskas tehnologijas apstiprinasanai jasagatavo liels dokumentu un
pieradijumu daudzums.

Probléma: mediciniskas tehnologijas apstiprinasanai iesniegto dokumentu parbaude nenotiek
péc biitibas.

Aptaujatie, kuri bija kompetenti jaunu medicinisko tehnologiju apstiprinasanas procediira, noradija,
ka nepiecieSamo dokumentu sagatavoSanas process ir laikietilpigs — vislielakas griitibas sagada
mediciniskas tehnologijas ievieSanas nepiecieSamibas pamato$ana (t.sk. paredzamo rezultatu
aprakstiSana) un tehnologijas efektivitati apliecino$o klinisko p&tijjumu rezultatu apkopojums, kas
ietver mediciniskas tehnologijas dros§ibu, iedarbigumu, efektivitati, izmaksu/ ieguvumu pétijumu
rezultatus un &tiskos mediciniskas tehnologijas lietoSanas aspektus, pievienojot izmantotas literatiiras
kopijas. Lai pilniba izpilditu min&tas prasibas, nepiecieSams sapemt piekluvi klmisko pé&tijumu
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rezultatiem vai minétais pétijums javeic pasai institiicijai, nodroSinot nepiecieSamo zinojumu skaitu
konferencés u.tml. So dokumentu sagatavo$anas personala izmaksas ir jasedz iesniedz&jam
(arstniecibas personai, arstniecibas iestadei vai profesionalajai asociacijai) no saviem lidzekliem. Sis
apstaklis ir viens no galvenajiem kavéjosajiem faktoriem jaunu tehnologiju apstiprinasanai. Ka parak
sarezgita prasiba uzskatama ari informacijas par jaunas mediciniskas tehnologijas realizacijai
izmantojamam mediciniskajam ieric€ém sniegSana, jo ietver ne tikai arstniecibas iestades aprikojuma
atbilstibas izveértejumu (pievienojot to lietoSanas instrukcijas), bet ar1 tresas puses — iericu kalibraciju
un verifikaciju nodroSino$o uznémumu — atbilstibas novértejumu. Iesniedzamo dokumentu apjoms
un detalizacijas pakape rada labveligu vidi tam, ka kadi prasitie dokumenti netiek iesniegti, un
papildinoSo dokumentu iesniegSana pagarina mediciniskas tehnologijas apstiprinasanas terminu.

Arstniecibas iestades, kas iesniegu$as dokumentus medicinisko tehnologiju apstiprinaSanai, ir
saskarusas ar situacijam, kad NVD darbinieki uzdod parstradat iesniegtos dokumentus tapec, ka
viniem neskiet pareizs informacijas izkartojums vai dokumentu noform&ums. 28.05.2005. MK
noteikumi Nr. 468 nosaka iesniedzamo dokumentu bitibu (saturu), tacu neregulé So dokumentu
dizainu (lapas noform&jumu, format&jumu, informacijas izvietojuma secigumu u.tml.), tadéjadi NVD
prasibas attieciba pret dokumenta noformesanu ir uzskatamas par nepamatotu administrativo slogu,
kas radies procediiras 1stenoSanas posma.

Probléma: nepastav atvieglojumi tadu medicinisko tehnologiju registréSanai Latvija, kas ES
strada vairakus gadus.

Nemot véra dokumentu apjomu, kas jaiesniedz jaunas mediciniskas tehnologijas apstiprinasanai,
arstniecibas personas ir neizpratng€, kapéc dokumenti, kas apliecina tehnologijas efektivitati, ir
jaiesniedz vélreiz arT tad, ja $ada mediciniska tehnologija ir apstiprinata un tiek veiksmigi izmantota
kada cita ES dalibvalsti. Arstniecibas iestades uzskata, ka $adas mediciniskas tehnologijas Latvija
butu jaapstiprina automatiski vai ievérojami atvieglojot procediru. Ka iesp€jamais atvieglojumu
piemérs tiek minéts samazinats zinojumu skaits, kas apliecina mediciniskas tehnologijas efektivitati,
aizvietojot to ar attiecigas specialitates profesionalas organizacijas atzinumu. Sis piemérs neizsledz
iesp€ju atcelt arT kadus citus iesniedzamos dokumentus, lai apstiprinatu Latvija kada cita ES valst1
registrétu medicinisko tehnologiju, ja politikas veidotaji saskata $adas iespg&jas.

6.2. logs. Administrativa sloga saisttba ar medicinisko tehnologiju apstiprinasanu un lietoSanu pieméri

Ja ta tehnologija ir izstradata ES un to pielieto 20 valstis, tad kdapéc man ta ir jaregistré Seit? To man neviens nevar
paskaidrot, kapéc man tas ir jadara. Vina ir atzita, to ir razojis sertificéts razotajs, kas nozime, ka ta aparatira jau ir
izgajusi parbaudi. To pielieto Vicija, Francija un vél kaut kur, bet man to ir jaiesniedz vel registracija, vel plus ar
eksperta atzinumiem, pétijumiem un vel kaut ko, ka to lietot. Pie tam tie pétijumi man vél ir japartulko latviesu valoda.
(arsts specialists, Riga, maksas)

Mums ka iestadei si te [tehnologija] jaregistré ar pierdadyumiem, kada ir ST te populdcijas grupa, uz kuru tiks
izmantotas, (..) tad pusgada laika apméram tiek pienemts lémums, vai pievienot MK noteikumiem 1046 So te
manipuldciju ka apmaksajamu, un tad varbiit péc gada més, gadu stradajot bez [finans€juma), sanpemam finanséjumu,
sakam sapemt par to, ka mes esam ka pirmie uzsakusi So te ievieSanas procediiru, o te samaksu par savu veikto darbu.
(..) Ir viena lieta, ko varbiit uz visam slimnicam un tiesi universitates klinikam un varetu attiekties, ka ir valstis, kuras ir
samaksa par [tehnologijas] ievieSanu. Neskatoties uz to, ka, ja, St te nav definéta manipulacija ar noteiktu tarifu visam
veselibas iestadem, tad So te ievieSanas bridi [ir ieplanots] kaut kddas provizoriskas izmaksas, kas tomer Sai te iestadei
Jjau no St te pirma briza, kad tiek St te manipulacija vai procediira, vai process pilniba tiek uzsakts, tiek pie kaut kada
tarifa novértéts un St te varbiit uz ipasam liguma nosacijumiem tiek jau art ST samaksa sanemta. (stacionars, Riga)

Valstij vajadzétu vienreiz Joti precizi nodefinét, kas ir arstniecibas medicinas tehnologija. (..) Ja man liktu rakstit ka
asocidcijas parstavim tehnologiju sarakstus, man neviens nav spéjis pateikt, kada veida mes to tehnologiju apskatam:
vai tehnologija ir endoprotézes ielikSana tai caurumd, vai tehnologija ir endoprotezéSanas operacija, kura sastav no
tehnologijam: dadas pargriesana, asinsvadu atvilkSana, muskulu neasa pardalisana, tehnologija ir kaula nozagesana...
Vai katru So punktinu més saucam par tehnologiju, vai meées par tehnologiju nosaucam procesu? Tatad
endoprotezéSanas operdcija, ar-cementa fiksdcija, bez-cementa fiksdacija, ta ir mediciniskd tehnologija un Sai
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mediciniskajai tehnologijai, lai vina varetu notikt, jasastav no tiem punktiem. (..) Tas jédziens tiek tik gari staipits.
Paskatoties dazadas specialitates, ko zem $i jedziena ,,tehnologija”, katrs saprot, tad paradas nesapratne, tapéc ar tam
tehnologijam ir liela putra. (arsts specialists, Riga, maksas)

Prasibas, ko vini izvirzijusi, tiem iesniedzamajiem dokumentiem, ir it ka isas, logiskas un korektas, bet problémas
sakas, kad cilveks izlasa noteikumus, savic informaciju, attiecigos parakstus un iedot dokumentu paketi Saja te
novértéSanas komisija. Un tad sakas! Bet tur vajag Sito, tur vajag Sito, to vajag ta. Kad prasa, lidzu, iedodiet
metodiku, ko jums galu gala vajag, man (..) pasaka: , Papemiet noteikumus, izlasiet.” Mes ta lasijam viens ar otru
pusgadu. (..) Respektivi, burts tiek prasits, nevis gars Sim te izprintétam dokumentam. Nu, tas nav pareizi, jo tas tapat
prasa lielu, jasaka ari, daléji lieku darbu, lai visas Sis vadlinijas aptirinatu. Tas ir tieSam Joti darbietilpigs process,
kurs, protams, ari papildus nekada veida nav apmaksats, un tas kadam ir jadara arpus vina tiesa darba laika. Tapéc art
liela daja So vadliniju nav apstiprinatas un visticamak ari netiks, jo ir jaizvélas vai tu arste, vai tu apstiprini vadlinijas.
(stacionars, Riga)

Sim te centram jabiit art kaut kada sasaisté ar lidzigiem Eiropas centriem un taja bridi, kad paradas jauna metode, kas
ir akceptéta, es atvainojos, visa Eiropas Savieniba, vina automatiski ir datu bazé un pieejama. Un taja bridr valsts
doma més Sito apmaksajam, Sito neapmaksajam, un slimnica drikst stradat. (stacionars, Riga)

Ir tada lieta ka arstésanas tehnologiju apraksti, kur tiek ietvertas noteiktas diagnozu grupas, kuras tiek uzlikts, kada
veida Sis te process norit, kadas ir pozitivas/ negativas lietas un kadas varétu bit komplikacijas pie $is arstésanas (..).
Sis lietas més, universitates pasniedzéji, esam rakstijusi pa naktim par tris pirkstu kombinaciju — esam tulkojusi,
rakstijusi un salikusi. Valsts par to nav samaksdjusi nevienu kapeiku. Sie kritériji un tehnologijas ir aprakstitas, jo
pamatnostadnes MK noteikumos ir, ka ir jaarsté péc jaunakajam tehnologijam un visam lietam, bet tas nekur nav
uzlikts uz papira. (..) Mums atndca véstule, kur liidza asociaciju, lai mes aktivizetos un uzrakstitu jaunds tehnologijas
un vecas papildinatu. Kad pateicam, ka varam uzpemties diriget So te visu procesu, lai tas lietas tiktu rakstitas, un ka
cilvékiem parasti ir kaut kas jasamaksa par vipu darbu, tad vini atsitija lapu, kur bija 11 vai 12 punkti, ka mes to
tehnologiju varam aprakstit. Pirmkart, ir jaapraksta, tad ir jamin, kurda universitates klinika ES valsti ta tiek izmantota,
tad ir jaatrod citati, pétniecibas raksti, kura tiek salidzinata procediiras efektivitate ar miisu esoso. Tur bija pietiekami
liels darbs, kurs bija jaizdara par neko. Protams, par Sim te lietam ir paredzéti kreditpunkti, bet, pieméram, ASV si te
tehnologiju gramata (..) bija Sitik [rada] bieza un budZets tai ir ~14 miljoni dolaru. Aizejiet pie kada profesora
universitaté un pasakiet, lai uzraksta tehnologiju procedirai, ko vins dara! (..) Tur bitu jasanak specialistiem kopa un
Jjaizstridas, vai patiesam tas ta ir. To nevar viens cilvéks uzrakstit un to pienemt ka absoliito patiesibu. (..) To nevar
parasts prakses arsts uzrakstit un akceptet, ka tas ta ir. (profesionala asociacija)

Ir o medicinas tehnologiju registrs, kur lidz kuram tur gadam tas tur ir pieregistrétas ar aprakstiem par to, kada veida
tas ir jadara. Uz doto bridi dazas lietas ir vienkarsi piedeklaretas, ka ir tadas tehnologijas. Tas, cik katrs dzivé ievéro
tiesi to tehnologiju, to neviens nekontrole. (..) Es Joti Saubos, ka visi specialisti vadas pec to registréto tehnologiju
aprakstiem. Neko jau citu cilveki neizmanto, jo, kad vipi macdas, vinus medicinas iestadés apmaca darboties ar tam
tehnologijam, kuras ir registrétas. Vini tas ari péc tam lieto. Nav mums neviena, kas kontrolétu, vai 3is tehnologijas
izmanto, pieméram, kirurgi. Sie jautajumi uzpeld, kad rodas stridus situdcijas. Mums iestadé vienreiz bija strids (..) par
to, ka més saprotam, kddas manipulacijas ir javeic (..). Mes toreiz gribéjam no Ekonomikas centra iegiit Sis
tehnologijas aprakstu, jo 5§t medicinas tehnologija bija registreta. Rezultata strids beidzas ar neko un nekadas sankcijas
nebija, bet verdikts bija tads, ka, nemot véra to, ka nekur nevar iegit pasas tehnologijas aprakstu, tad nevar art
pieradit, kuram ir taisniba. (stacionars, regions)

Kad més Seit izstradajam jaunu metodi un atradam kaut ko lidzigu jau registrétu un gribéjam uzzindt vai tas ir tas, kaut
kas lidzigs, ko mes daram jeb kaut kas cits un prasijam vipiem So aprakstu. Viniem vins nebija ne elektroniska veida
pieejams, ne drukatd veida. Sakard ar So reorganizdciju esot viss pazudis kaut kur. Ta metode registréta... Nu, visados
stridos nav vipas apraksta. (1aboratorijas pakalpojumu sniedzgjs)

6.3. Ieteikumi jaunu medicinisko tehnologiju apstiprinasanas procediiras
pilnveidoSanai

Izvértejot identificétas problémas attieciba uz jaunu medicinisko tehnologiju apstiprinasanu,
administrativo slogu ir ieteicams samazinat divoes gadijumos. Tadgjadi ieteikumi saistiba ar jaunu
medicinisko tehnologiju apstiprinasanu virziti, pirmkart, lai atvieglotu tadu medicinisko tehnologiju
apstiprinasanu Latvija, kuras jau ir registrétas kada cita ES dalibvalstt (vai Eiropas Ekonomiskaja
zona), vai, otrkart, samazinatu dubl&josos dokumentu skaitu tam iestadém vai organizacijam, kuras
pieteikumus jaunu medicinisko tehnologiju apstiprinasanai par vienu un to pasu profilu (specialitati)
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iesniedz biezak neka reizi piecos gados. Pargjos gadijumos petijuma autori iesaka saglabat IidzSin€jo
medicinisko tehnologiju apstiprinasanas kartibu.

Atvieglojot jaunu medicinisko tehnologiju apstiprinasanu (un veicot atbilstoSus grozijumus
28.06.2005. MK noteikumos Nr. 468), ja tehnologija ir registréta kada cita ES (vai Eiropas
ekonomiskas zonas) dalibvalsti, arstniecibas iestades iesaka samazinat prasibas attieciba uz
apstiprinamas tehnologijas efektivitati apliecinoso klinisko pétijumu rezultatu apkopojumu. To var
veikt div§jadi: (a) samazinat dokumentu skaitu vai (b) aizvietojot klinisko pé€tijumu rezultatu
apkopojumu ar attiecigas specialitates profesionalas organizacijas atzinumu.

Atvieglojot jaunu medicinisko tehnologiju apstiprinasanu tam iestadém, kuras pieteikumus iesniedz
vismaz vienu reizi piecos gados par to paSu profilu (specialitati), ieteicams grozit 28.06.2005. MK
noteikumus Nr. 468 ta, lai:

e Atceltu prasibu katru reizi iesniegt informaciju par arstniecibas personam un vigu
kvalifikaciju un papildu kvalifikaciju, kas nepiecieSama konkrétas mediciniskas tehnologijas
realizacijai. Sada prasiba ir uzskatama par dublgjosos, ja iesniegumu jaunas mediciniskas
tehnologijas apstiprinasanai iesniedz arstniecibas iestade, kas, pirmkart, ir veikusi $adas
procediiras ieprieks, iesniedzot tehnologiju apstiprinasanas pieteikumus taja pasa darbibas
profila, un, otrkart, sniedz noteiktus pakalpojumus (un, ja ir ligumus ar NVD par valsts
apmaksatu pakalpojumu sniegSanu noteikta specialitaté/ joma, tad ir arT apstiprinajums, ka
iestadei ir nepieciesama kapacitate un cilveékresursi). Sobrid mingtie dokumenti (arstniecibas
personu izglitibu apliecinoSie dokumenti un sertifikati) ir jaiesniedz katru reizi, kad tiek
sagatavots iesniegums mediciniskds tehnologijas apstiprinaSanai. Arstniecibas iestades
uzskata, ka $adu dokumentu sagatavoSana katru reizi ir dokumentu dubléSanas. Biitu
pietiekami, ja arstniecibas personu kvalifikaciju apstiprinoSie dokumenti tiktu iesniegti vienu
reizi noteikta laika posma (pieméram, vienu reizi piecos gados atbilstosi arstniecibas personu
resertifikacijas terminam) vai ar1 Sie dokumenti nebiitu jaiesniedz vispar, pamatojoties uz to,
ka iestade ir akreditéta noteikta apakSnozar€ (specialitate).

e Akreditétam iestadém atceltu prasibu katru reizi iesniegt informaciju par mediciniskas
tehnologijas realizacijai izmantojamam mediciniskam iericém, to raksturojumiem, atbilstosi
medicinisko ieri¢u un medicinisko precu registraciju, izplatiSanu, realizaciju, ekspluataciju un
tehnisko uzraudzibu regul€joSiem normativajiem aktiem; medicinisko ieri¢u un zalu
aprakstus, lietoSanas instrukcijas, informaciju specialistam. Arstniecibas iestades norada, ka,
veicot akreditacijas procediiru, tiek veiktas tada pati dokumentu parbaude par tas riciba esoso
personalu un materiali tehnisko nodroSinajumu, kada tiek veikta ari apstiprinot jaunu
medicinisko tehnologiju. Arstniecibas iestades uzskata, ka, ja tas ir izgajusas akreditaciju, tad
noteikta laika posma registréjot jaunu medicinisko tehnologiju, Sie dokumenti arT vairs nebiitu
jauzrada. Atbilstibas apliecinasanai pietiktu tikai ar akreditaciju apstiprinoSiem dokumentiem.

Ta ka test€Sanas un aprobacijas izmaksas pirms dokumentu iesniegSanas jaunas mediciniskas
tehnologijas apstiprinasanai (t.sk. dokumentu sagatavosana) ir ievérojamas, potencialie medicinisko
tehnologiju pieteikumu iesniedzgji uzskata, ka buitu jaizverte iesp€jas veidot atsevisku mediciniskas
tehnologijas ievieSanas un aprakstiSanas budzetu — Iidzekli, kurus sanem medicinisko tehnologiju
ieviesgji par konkrétu dokumentu (bet ne klinisko p&tijumu!) sagatavoSanas darbu.
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7. PRASIBAS MEDICINISKAS UN UZSKAITES DOKUMENTACIJAS
LIETVEDIBAS KARTOSANAI

7.1. Tiesiskais reguléjums

Petijuma izstrade nemti veéra $adi normativie akti, kas regulé veselibas apriipes mediciniskas un
uzskaites dokumentacijas lietvedibas kartibu un prasibas $aja joma:

o 24.04.1997. likums ,,Par prakses arstiem” (redakcija uz 04.05.2011.);

e 04.04.2006. MK noteikumi Nr. 265 ,Arstniecibas iestazu mediciniskds un uzskaites
dokumentacijas lietvedibas kartiba”;

e 20.01.2009. MK noteikumi Nr. 60 ,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas
iestadém un to struktiirvienibam” (redakcija uz 01.06.2012.);

e 19.12.2006.MK noteikumi Nr. 1046 ,,Veselibas apriipes organizéSanas un finans€Sanas
kartiba™;

e 08.03.2005. MK noteikumi Nr. 175 ,,Recepsu veidlapu izgatavoSanas un uzglabasanas, ka ar1
recepsu izrakstiSanas noteikumi”;

e 26.09.2000. MK noteikumi Nr. 330 ,,Vakcinacijas noteikumi’;

e 03.04.2001. MK noteikumi Nr.152 ,,Darbnespg€jas lapu izsniegSanas kartiba”;

e 11.07.2006. MK noteikumi Nr. 574 ,Noteikumi par higi€niska un pretepidémiska rezima
pamatprasibam arstniecibas iestade”;

e 21.11.2006. MK noteikumi Nr. 948 , Noteikumi par gripas pretepidémijas pasakumiem”;

e 31.05.2005. MK noteikumi Nr.377 ,Spirta aprites kartiba farmaceitiskas darbibas
uznémumos, veterinarfarmaceitiskas darbibas uznémumos, aptiekas, arstniecibas iestadés un
veterinarmedicina”;

e 27.03.2007. MK noteikumi Nr.220 ,,Zalu iegades, uzglabasanas, izlietoSanas, uzskaites un
iznicinasanas kartiba arstniecibas iestad€s un socialas apriipes institlicijas”.

Prasibas par mediciniskds un uzskaites dokumentacijas lietvedibas kartibu veselibas apripes
darbinieku vida tiek uzskatitas par vienam no sarezgitakajam, neraugoties uz to, ka tas pakapeniski
tiek vienkarSotas, arvien vairak tiek izmantotas specializétas datorprogrammas, kas atvieglo So
darbu. P&tfjuma starpzinojuma 7. dala ir apkopoti p&tijluma mérka grupu viedokli par mediciniskas
dokumentacijas lietvedibas kartibas prasibam, nemot véra gan tas prasibas, kas attiecas uz pacientu
un arstniecibas procesa dokument€Sanu (mediciniskajiem ierakstiem), gan tas prasibas, kas attiecas
uz arstniecibas iestazu administrativas un tehniskas darbibas dokumentéSanu. Mediciniskas un
uzskaites dokumentacijas lietvedibas kartibu regul€josais pamata normativais akts ir 04.04.2006. MK
noteikumi Nr. 265 ,,Arstniecibas iestazu mediciniskds un uzskaites dokumentacijas lietvedibas
kartiba”, tacu ir virkne normativo aktu, kas defin€ arstniecibas personu un arstniecibas iestades
darbibas dokument&sanas kartibu (sk. uzskaitijumu augstak). AtseviSki normativo aktu punkti, kas
arstniecibas personam rada administrativo slogu, ir analiz€ti pétijuma identificéto problemu
konteksta, ilustréjot tos ar konkrétiem piemeriem.

Saja starpzinojuma dala vispirms ir raksturota situacija un problémas saistiba ar mediciniskas
dokumentacijas lietvedibu primaraja veselibas aprip€, analizi balstot uz gimenes arstu un arsta
paligu (feldSeru) pieredzi un viedokliem. Turpinajuma ir analiz€tas problémas, ar kuram saskaras
sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgji.
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7.2. Mediciniskas dokumentacijas lietvedibas prasibu vértéjums primaras
veselibas apriupes joma

7.2.1. Mediciniskas dokumentacijas lietvedibas kartoSanas prakses raksturojums

24.04.1997. likums ,,Par prakses arstiem” (redakcija uz 04.05.2011.) nosaka, ka medicinisko
dokumentu lietvedibu prakses arsts karto saskapa ar normativajiem aktiem par medicinisko
dokumentu lietvedibas kartibu (12.pants). ST likuma norma padara saistofus gimenes arstiem
04.04.2006. MK noteikumus Nr. 265 ,Arstniecibas iestazu mediciniskas un uzskaites
dokumentacijas lietvedibas kartiba”, kuros noteikts, ka lietvedibas kartoSana ir arstniecibas iestadei
izvirzito obligato prasibu sastavdala, kuru izpildi kontrole Veselibas inspekcija (VI) (3., 4. punkts).
Atbilstosi $o noteikumu 5. punktam ,mediciniskie dokumenti par primaras veselibas apripes,
sekundaras veselibas apriipes un neatlieckamas mediciniskas palidzibas sanemsanu (turpmak —
mediciniskie ieraksti) veido vienotu informacijas vienibu. Mediciniskos ierakstus apkopo un uzglaba
gimenes arsts (primaras veselibas apripes internists, primaras veselibas apriipes pediatrs).”
Pienakums ievérot mediciniskas un uzskaites dokumentacijas kartibu ir ieklauts ari primaras
veselibas apriipes arstu liguma ar NVD par valsts apmaksatajiem veselibas apripes pakalpojumiem.
Arsta paligiem pienakumu kartot medicinisko dokumentaciju definé 19.12.2006.MK noteikumu Nr.
1046 ,,Veselibas apriipes organizé$anas un finansésanas kartiba” 15.pielikuma ,,Gimenes arsta masas
un arsta paliga (feldSera) darba apjoms un darbibas nodroSinaSanas maksajuma aprékinaSanas
kartiba” 1.10. punkts, kas nosaka, ka viens no masas un feldSera pamatuzdevumiem ir ,,dokumentét
veikto veselibas apriipi mediciniskaja un uzskaites dokumentacija”.

Turpinajuma Saja sadala ir raksturota visparéja mediciniskas un uzskaites dokumentacijas lietvedibas
prakse gimenes arstu praksés un feldSerpunktos, pievérsot uzmanibu galvenajam problémam.

Probléma: griutibas izsekot atbilstoSo normativo aktu grozijumiem un attiecigi izmainam
prasibas par mediciniskas un uzskaites dokumentacijas lietvedibas kartibu.

Nozimigas griitibas veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgjiem sagada nepiecieSamiba regulari
sekot lidzi izmaipam tiesiskaja reguléjuma par medicinisko dokumentaciju, izprast §is izmainas,
apgit jaunas dazadu veidlapu aizpildiSanas prasibas u.tml. Ipasi problematiski tas ir tam arstniecibas
personam, kas strada patstavigi — gimenes arsti, feldSeri, arsti specialisti, nevis ir darbinieki
arstniecibas iestadés, jo prasibu aktualiz€Sana viniem prasa papildu laika resursus paraléli
arstniecibas un administrativajai darbibai. Turklat daudziem arstiem problémas sagada normativajos
aktos lietotas valodas sarezgitiba, kas apgritina izmainito prasibu izpratni un attiecigi rada risku, ka
prasibas tiks ievérotas neatbilstosi (gimenes arstu viedokli spilgti ilustré kada respondenta
komentars, kas atspogulots 7.2.1.a. loga). Gadijumos, kad gimenes arsts ir darbinieks arstniecibas
iestade, ir veérojama prakse, ka arstniecibas iestade centralizéti informé visus savus darbiniekus par
atbilstoSajam izmainam tiesiskaja regul&juma.

7.2.1.a. logs. Gimenes arsta viedoklis par izmainam tiesiskaja regulejuma

1046. likuma grozijumi ir bijusi bez skaita! Ja tos grib izlasit, var dabut izversto likuma formu, kas ir specialistiem, bet,
lai cilveks likumu ieverotu, vinam ir jabiit uztveramam, nevis 100 lapaspuSu apjomam, smalkajos terminos iepinot
visu ta, ka neko nevar saprast! Kurs tas lasis!? Neviens reali straddjosais tas nav izlasijis. Tikai funkcionari, laiku
isinadami. Taja nevar iedzifindties un to nevar izpildit, jo tu nezini, ko pildit. Kur ir problema uztaisit kodoligu, tsu un
saprotamu likumu, ko vismaz cilveki izlasts un ari ievéros. Nepartrauktds izmainas ir izmisums vienkarsi. (GA, regions)

P&tijuma rezultata secinams, ka gimenes arstu un feldSeru vida ir augsts pieprasijums péc regularas
tiesiska reguléjuma normu aktualizacijas. No vienas puses, respondenti atzina, ka informacija tiek
sniegta, no otras puses, vinus neapmierina §is informacijas forma. Proti, gimenes arsti un feldseri (vai
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pasSvaldibas) regulari sagpem informaciju no kontrolgjoSam un uzraugoSajam institlicijam par
izmainam prasibas. Tacu §1 informacija tiekot pasniegta normativo aktu izrakstu forma vai izklastita
juridiska valoda, kas primaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgjiem apgriitina tas uztveri un
attiecigi jauno vai grozito prasibu ievéro$anu. Arsta paligi intervijas izteica priekslikumu, ka obligato
talakizglitibas teému vidd, ja tadas tiek saglabatas, nepiecieSams ieklaut aktuala tiesiska reguléjuma
apskatu, inform&jot arstniecibas personas par jaunakajam izmainam, spéka esoSajam prasibam, ka ar1
sniedzot rekomendacijas So prasibu izpildei. Tadgjadi tiktu novérsts ari atSkirigas normativo aktu
interpretacijas risks un mazinats neatbilstibu skaits dazadu prasibu, t.sk, mediciniskas un uzskaites
dokumentacijas lietvedibas kartosana.

Probléma: laika trikums mediciniskas un uzskaites dokumentacijas lietvedibas kartosanai.
Nemot véra kopéjo mediciniskas dokumentacijas apjomu, 1pasi to, kas attiecas uz informaciju par
pacientiem un veiktajam manipulacijam, gimenes arsti uzsvera laika trikumu §is funkcijas izpildei.
Pacientu pienemsanas laika tiek fikseta tikai pati svarigaka informacija, bet tas detaliz€ts izklasts
atbilsto$i normativajam prasibam tiek sagatavots veélak. FeldSeriem laika trilkuma probléma nav tik
aktuala ka gimenes arstiem, ta ka salidzinajuma ar gimenes arstiem viniem ir mazaks apmeklI&taju
skaits, ka arT samazinats atlauto manipulaciju un arstniecibas darbibu apjoms. Neraugoties uz to, ar1
arsta paligi atzina, ka medicinisko ierakstu kartoSana prasa papildu laika resursus un ne vienmér tie
tiek sakartoti bridi, kad tiek veikta attieciga darbiba (pieméram, vakcinacija). Gimenes arsti, ka
liecina intervijas iegitie dati, rikojas dazadi, lai risinatu laika trilkuma problému mediciniskas un
uzskaites dokumentacijas lietvedibas kartosanai (sk. ar1 7.2.1. logu):
e mediciniskas dokumentacijas kartosana tiek Tstenota pec pamata darba laika (t.i. pec
pienemsanas, ja neseko majas vizites; darba dienas beigas darba vieta vai brivdienas majas);
e mediciniskas dokumentacijas lietvedibas funkciju izpilde tiek izmantotas specializetas
datorprogrammas;
e mediciniskas dokumentacijas lietvedibas funkcijas tiek delegétas citiem gimenes arsta
prakses darbiniekiem — masam un arsta paligiem.

7.2.1. logs. Mediciniskas dokumentacijas lietvedibas kartoSanas prakses piemeri

Mums vajadzetu kdadu atsevisku dienu vai kadas stundas diena dokumentiem, jo ar tiem ir daudz jastrada. Mums ir
Jjaformé visadi veidi — invaliditates, uz darzipu, uz skolu. Visur ir jaformé dokumentus, un ta ir diezgan liela rakstisana.
Lai noformétu invaliditati, man vajag divas stundas vismaz, jo man ir jaizlasa visus izrakstus no slimnicas,
rekomenddcijas. Tur ir tik daudz dokumentus janoforme, ka man ir jaséz visu vakaru. Nav laika dokumentiem.
Papirdarbs ipasi neatmaksajas. Es nesaku, ka es par to gribu dabiit lielu naudu, bet drusku vieglak kaut ko varétu.
(pediatrs, Riga)

(..) masam ambulatoro talonu pildiSana - ambulatorie pacientu taloni. Ceku gramatind — ieraksts ceku gramatina. Tad
man paliek pacienta ambulatora kartina, receptes, recepsu galvas masa saraksta visas, teiksim, medikamentu es jau
rakstu. (..) Visi nositijumi uz analizem pie specialistiem, galvas- vardu, uzvardu masa saraksta, tad jau visu parejo pec
tam es sarakstu. Dienas beigas tie visi zurnali — recepsu zurnali jaaizpilda, to tad masa aizpilda. (..) Ambulatoraja
pacienta gramatind es jau tikai tadus atslégas vardus ierakstu prieks sevis pienemsanas laika. Visa talaka sarakstiSana
notiek péc pienemsanas, vai vispar sestdiends, svétdienas. To dienas laika nevar paspét sarakstit. (GA, regions)

Es ari to lidz galam nezinu. Es zinu, ka man kartind ir kaut kas jaieraksta, jaaizpilda galigo diagnozu lapu, potésanas
pasi. To es ari cenSos darit. Mums ir ari Zurnali, bet parsvarda tam visam seko masina. (..) Pie tam finansiald atskaite iet
uz VID un NVD. Vipi sava starpd nevar dabiit tos datus? Isteniba ar vienu atskaiti man nodarbojas viena masina, ar otru
tie, kas nenodarbojas ar medicinu. Es pati neko nerakstu. Es rakstu tikai kartinas un rundjos ar cilvékiem. Visu, kas ir
nepieciesams ar visam apdro§inasanas kompanijam un visu, to visu dara tikai mdsina vai gramatvedis. (GA, Riga)

Pacienta stuidzibas uzreiz. Pie arsta objektivas, svarigakas detalas uzreiz, atlikums, kad sanak péc tam. Recepsu daléjs
sakums ir pie manim, pabeidz, visu sakarto masas tas vajprata vietas n-tas, kur vinas visu saraksta. Nositijumos ir tapat.
Pie arsta minimalda mediciniska informdcija, pamata un paréja apstrade pie masinas notiek. Ne tikai dublejas, tas laiku
prasa. Katru reizi rakstit tos pasus nositijumus. Vienkarsota atbilde — laiks. (GA, Riga)

(..) ja cilvékam ir kaut kas neatliekams, pieméram, td pati, ka es saku hipertoniska krize, kas mums visbiezak ir, vispirms
es iesu pie pacienta, izdarisu vinam visu vajadzigo, un péc tam, protams, (..) es varu talak darit un rakstit, (..) ko es
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vinam dartju, un tad es varu aizpildit ambulatoro karti. Protams, ka vins te nesédés un negaidrs. (pasvaldibas finanséts
FP)

Izvertejot augstak uzskaititas prakses, jasecina, ka tas atseviSkos aspektos parkapj tiesiska
regul€juma prasibas, kas, savukart, liecina par administrativo slogu mediciniskas dokumentacijas
lietvedibas kartosana (sk. ar1 7.2.2. sadalu). Viena no $§adam pétijuma konstatétajam problémam, kas
izriet no laika trikuma dokumentacijas prasibu izpildei, gimenes arstu mérka grupa ir mediciniskas
dokumentacijas lietvedibas funkciju delegésana masam.

Probléma: mediciniskas dokumentacijas lietvedibas karto$anas funkciju delegéSana masam un
arsta paligiem, kas rada ierobeZojumus So arstniecibas personu grupu profesionala potenciala
izmantoSanai.

Masu un arsta paligu pamatuzdevumos, ,pildot gimenes arsta uzdotos uzdevumus slimibu
diagnostika, arstéSana un profilakse”, ietilpst pienakums ,,dokumentét veikto veselibas apripi
mediciniskaja un uzskaites dokumentacija” (19.12.2006.MK noteikumu Nr. 1046, 15. pielikums,
1.10. punkts). Tacu $ads formul&jums skaidri nedefing, vai $is pienakums attiecas uz gimenes arsta
veikto apriipi, arsta paliga vai masas patstavigi veikto apripi vai visu minéto arstniecibas personu
darbibu dokumentaciju. 04.04.2006. MK noteikumos Nr. 265 ,,Arstniecibas iestazu mediciniskas un
uzskaites dokumentacijas lietvedibas kartiba” noteikts, ka ,ierakstus, kurus mediciniskajos
dokumentos veic arstniecibas personas, kas nav arsti, nosaka arstniecibas iestades iekS€jas kartibas
noteikumos” (27. punkts). Tas nozimé, ka gimenes arstiem ir tiesibas noteikt, kadus mediciniskos
ierakstus par arsta darbibam veic masa vai arsta paligs. Kaut ar1 tiesiskais reguléjums neaizliedz
izmantot masu un arsta paligu resursus mediciniskas dokumentacijas lietvedibas kartoSanai, svarigi
pieveérst uzmanibu So arstniecibas personu profesionala potenciala izmantoSanas ierobezojumiem, ko
rada $adu lietvedibas funkciju izpilde. Ka atsevisks §is problémas aspekts jamin tas, ka masas
daudzkart pilda ari registratora funkcijas gimenes arsta praksé, kaut gan So funkciju izpildei gimenes
arstiem ir iesp€ja sanemt piemaksu 160,00 LVL apmeéra (19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046, 12.
pielikums, 17. punkts). Gimenes arstam, uzpemoties mediciniskas un uzskaites dokumentacijas
lietvedibas pienakumus pilna apmera, savukart biitiski tiek samazinats arstniecibai atvéletais laiks, ka
rezultata cies sniegto veselibas apripes pakalpojumu kvalitate un pieaug pacientu neapmierinatiba ar
gimenes arstu darbu. Praksé novérojams, ka virkni medicinisko ierakstu gimenes arsti veic kopa ar
masam vai arsta paligiem, Sie uzdevumi tiek sadaliti, mutiski par to vienojoties. Pieméram, arsta
paligs vai masa ieraksta dokumenta pamatdatus par pacientu, bet arsts — specifisko informaciju, kas
attiecas uz diagnoz&m, terapiju utt.; vai ar1 arsts veic pirmreiz&jo ierakstu par noteiktu manipulaciju
vai darbibu viena dokumenta, bet masa attiecigo ierakstu veic pargjos saistoSajos dokumentos
(piem@ram, vakcinacijas zurnala, recepsu zurnala u.tml.). Mediciniskos ierakstus, kurus veikusi citi
darbinieki, parasti paraksta gimenes arsti, uznemoties ari atbildibu gan par veiktajam darbibam, gan
par ierakstu patiesumu.

Problémas risinajums, lai gan gimenes arsti, gan masas un arsta paligi varétu vairak laika veltit
pacientiem un veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanai, ir, pirmkart, kop&as mediciniskas un
uzskaites dokumentacijas samazinaSana (sk. sekojoSas sadalas par iesp&jamiem samazinajumiem
dazadas dokumentu grupas). Otrkart, palielinat viena pacienta pienemsSanas laiku tada apmera, lai
atbildigas arstniecibas personas sp€tu gan sniegt veselibas apripes pakalpojumus, gan izpildit
lietvedibas prasibas. Sis ieteikums ir jaskata kompleksi ar ieteikumiem par gimenes arsta darba laika
organizésanas kartibu, laujot gimenes arstiem pasSiem brivak noteikt pacientu pienemsanas laiku un
ta sadalfjumu (sk. 4.2.4. sadalu). Treskart, aprekinot So arstniecibas personu slodzi, aprékina kartiba
ieteicams ieviest mediciniskas un uzskaites dokumentacijas lietvedibas darba apjoma koeficientu
atbilstosi registréto pacientu (gimenes arstu gadijuma) vai apmeklétaju (feldSeru gadijuma) skaitam,
tadgjadi kopgja atalgojuma aprekina ieklaujot art lietvedibas darba samaksu.
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7.2.2. Specializéto datorprogrammu lietoSana mediciniskas un uzskaites dokumentacijas
lietvedibas funkciju izpildei

Latvija nav veikts apsekojums par to, cik daudz gimenes arstu izmanto specializ&tas
datorprogrammas (pieméram, Profdoc, Smart Medical, DataMed, Arsta birojs u.c.), tapéc nav
iesp&jams izdarit visparinajumus par $adu praksi, kas ietekm& mediciniskas dokumentacijas un
uzskaites lietvedibas darbu. Gimenes arsti, kas sava darba izmanto specializétas datorprogrammas
sadam vajadzibam, uzskata, ka tas iev@rojami atvieglo vinu darbu un samazina kopgjos
nepiecieSamos laika resursus So funkciju izpildei, 1paSi ierakstiem ambulatoro pacientu
mediciniskajas kart€s, recepsu izrakstiSanai, nositijumu sagatavoSanai, darba nesp€jas lapu
sagatavoSanai u.c. medicinisko ierakstu veikSanai. Ir v€rojama tendence, ka specializetas
datorprogrammas plasak izmanto tie gimenes arsti, kas strada lielakas arstniecibas iestadgs, kuras ir
izveidota gan ieks€ja informacijas apmainas sist€ma, gan ari ir pieejams plasaks dazadu programmu
klasts un to lietoSanai nepiecieSamais tehniskais aprikojums.

Problémas: pastav vairaki ierobeZzojumi specializéto datorprogrammu izmantoSanai —
ierobeZota interneta pieejamiba, atbilstoSu zinaSanu un prasmju trikums, dazadu informacijas
datu bazu nesavietojamiba, personas datu aizsardzibas noteikumu ievérosana.

Pastav vairaki faktori, kas ierobezo specializéto datorprogrammu lietoSanu gimenes arstu un feldSeru
darba. Pirmkart, 1pasi lauku teritorijas izvietotajas praks€s un feldSerpunktos joprojam nav pieejams
internets un atbilstoss tehniskais aprikojums (dators un printeris, kas ir pieejams arsta vai feldSera
kabineta), lai gan 20.01.2009. MK noteikumu Nr. 60 ,Noteikumi par obligatajam prasibam
arstniecibas iestad€m un to struktirvienibam” 18. punkta ir noteikta prasiba, ka arstniecibas iestade ir
pieejamas informacijas tehnologijas ar atbilstoSu interneta pieslégumu un programmatiru, kas
nodroSina pacientu datu uzglabasanu un apstradi, ievérojot informacijas pieejamibas ierobezojumus.
Izplatita ir situacija, ka internets arstniecibas personai ir pieejams majas vai pagasta parvalde vai
biblioteka, attiecigi atskaites un informacija, kas jaiesniedz kontrol§josam vai uzraugoSajam
institlicijam tiek nosiititas nevis no arstniecibas personas darba vietas, bet citas vietas. Tas savukart
liedz, piem@ram, izmantot programmu datu bazes iesniedzamas informacijas sagatavoSanai. Bez tam,
ka atzina vairaki intervétie feldSeri, lauku teritorijas butisks risks datorizacijai ir regularie elektribas
padeves traucgjumi. Interneta pieejamibas un tehniska nodroSinajuma ierobezojumi javerté ka vera
nemams riska faktors sekmigai e-veselibas sist€mas ievieSanai valsti.

Otrkart, primaras veselibas apripes personalam daudzkart triikst nepiecieS§amo zinaSanu un prasmju,
ka $1s programmas var efektivi izmantot. Iesp&jams, tieSi zinaSanu un prasmju trukums ir pamata
viedoklim, ka specializéto datorprogrammu pielietosana tikai sarezgi arstniecibas personas darbu, ta
prasa papildu laiku, nevis otradi — atvieglo darbu un samazina nepiecieSsamos laika resursus
medicinisko ierakstu un uzskaites veikSanai.

Treskart, ka atseviska probléma ir dazadu datorprogrammu nesavietojamiba ar citam datu bazém gan
arstniecibas iestad€, gan starp dazadam arstniecibas iestadém vai veselibas apripes pakalpojumu
sniedzgjiem, ka ar1 kopgjo veselibas informacijas sisttmu. Ne visas pieejamas datorprogrammas
pilniba apmierina arstu vajadzibas, tapec ir gadijumi, kad viens gimenes arsts izmanto vairakas
programmas. Specializéto datorprogrammu pielietoSanas konteksta gimenes arsti aktualiz&ja
jautajumu par nepiecieSamibu nodro$inat datorprogrammu savietojamibu ar citam veselibas aprupes
sisttma eso$am informacijas datu bazém, pamatojot e-veselibas sist€mas ievieSanas lietederibu, kas
butiski uzlabotu informacijas apmainu starp dazadam arstniecibas iestadém un specialistiem, kas
apripé vienu un to pasu pacientu.
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Ceturtkart, vertéjot specializ€to datorprogrammu lietoSanas ierobezojumus mediciniskas
dokumentacijas un uzskaites lietvedibu funkciju izpildes atvieglo$anai, gimenes arsti atzina, ka
nevélas izmantot specializétas datorprogrammas, jo to izmantoSana ir saistita ar personas datu
aizsardzibas noteikumu ievéroSanu, kas daudzos gadijumos gimenes arstiem nav pilniba saprotami
un kuru ievéroSana radot papildu darbu, tadgjadi palielinot ikdienas darba slodzi.

Probléma: datorprogrammu izmantoSana, no vienas puses, atvieglo arstniecibas personu
darbu, no otras puses, eso$as prasibas liek dublét elektroniskos dokumentus papira forma.
Gimenes arsti, kas jau Sobrid ir motiveti izmantot specializétas datorprogrammas, ir apguvusi tam
vajadzigas zinaSanas un prasmes, ka ar1 atbalsta péc iesp&jas atraku e-veselibas sistémas ievieSanu,
uzskata, ka problematisks ir jautajums par to, ka liela dala mediciniskas dokumentacijas ir jaduble
gan elektroniski, gan papira forma. Sada situacija dala arstu nesaskata datorizacijas efektivitati, lai
gan principa to atbalsta. Taja pasa laika gimenes arstu vidii pastav viedoklis, ka ir loti svarigi
nodroSinat, ka atseviski mediciniskie dokumenti un tajos fiks€jamie ieraksti tiek saglabati abos
formatos — elektroniski un papira forma. Dazados intervéto gimenes arstu viedoklus $aja jautajuma
sk. 7.2.2. loga.

7.2.2. logs. Gimenes arstu viedokli par mediciniskas dokumentacijas lietvedibu elektroniski un papira
forma.

Ta ir vakardiena. Tam visam [papira dokumentiem] vajadzétu aiziet prom. Ja tas serveris staves valsts kontrole, ja datu
informdcija staves valsts kontrole, ja biis nodaliti personu dati un sensitivie dati, (..), ja bus pieeja, tikai autorizéjoties
gimenes arstam, tad jau viss biis labi. Lai jebkurs ieejot sistema to nevarétu izsikt. (..) Nevis ta ka visi kopa, nostic un tad
palaiz interneta, un visi zina, kas ar ko slimo. Ta tas nedrikstetu biut. Ja tas bis ta uztaisits, ka tas ir nodalits un tas
informadcijas nav sabazamas kopd, tad viss biis labi. Igaunija ta ir. Dakteris ieliek savu karti, autorizéjas un tikai tad visi
dati saiet kopa. Un tikai par saviem pacientiem. Tam visam vajadzétu izgaist. Tiem taloniem, atskaitem. Visam biitu
Jjanotiek automatiski. (GA, regions)

Gimenes darstam ir javeic ieraksti ambulatoraja karté. Es centos to rakstit datora, bet tas ir diezgan darbietilpigi, jo
katram pacientam viss ir jaievada no nulles. Man nepatik Sobrid tas, ka man neviens nelauj to darit tikai datora. To
man neaizliedz, bet man péc likuma tas ir jaizprinte, jaizgries un jaielime. (GA, regions)

Tagad ir situdcija, ka tie, kas nodarbojas ar datorizéto uzskaiti, viniem viss jaizdruka papira formata un tas ir pilnigi
nonsenss [no anglu valodas varda nonsense: bezjedziba] — tam nav jégas. Ja ir ta e-veseliba, tad tai ir jaaizvieto Sis
funkcijas. Pieméram, es domaju, ka kartinas jau ir vakardiena. Valstij ir jauznemas funkcija, ka ta So datu bazi spéj
uzturéet. Informativai videi ir jabut pietiekoSi sakartotai, lai ta visas Sts funkcijas parpemtu. Nevar bit, ka tagad es
stradaju ar datoru ar e-medicinu un atkal biis japilda atskaites. Nevar but ta, ka es stradaju ar datoru un vel rakstu
Zurndlu. E-veselibai redli ir jabit tadai, ka tu piesédies pie datora un ta informativa vide nodrosina visas atskaites. (GA,
regions)

Visu, kas attiecas konkréti uz manu pacientu, man ir datu bazé. (..) Man datorsistema saglaba ari to, ko un kurd bridi es
katram pacientam esmu izrakstijusi, kadus nosutijumus un receptes. Rentgena uzpémumus un sonogrdfijas es ari tur varu
mierigi redzet, nav nekdadu problemu. Ja pat ari paziid papira kartinas, es to informdciju varu atrast datora. Protams,
meédz biit ta, ka datorsistemas ,,uzkaras”, tad attiecigi papira kartinas glabj miis. Var biit ari tada situdacija, kad prakses
pariet no vienas programmas uz citu, nepdrnesot datus. Tad ari papira kartinas miis glabj. (GA, Riga, maksas)

Nemot véra gimenes arstu sniegtos viedoklus, ieteicams izvertét, pirmkart, kura veida mediciniska
dokumentacija butu obligati japilda papira forma un kura drikst biit tikai elektroniski; otrkart,
attiecigi noteikt, ka ta ir arsta izvéle, vai §1 dokumentacija tiek vesta gan elektroniski, gan papira
forma vai tikai papira forma. Ka papildu risinajumu gadijumos, kad informacija tiek atzita par tadu,
kas obligati ir fiks€jama abos formatos, noteikt samazinatu informacijas apjomu papira forma,
nosakot, ka detaliz€tai informacijai jabut fiks€tai elektroniskaja dokumenta. Tadgjadi elektroniski
tiktu fikséta pilna informacija, bet papira forma tikai tas nozimigakie aspekti, kuru nozaudéSana
raditu butisku risku pacienta arst€Sanas procesam, veselibas apripes pakalpojuma kvalitates
izverteéSanas iesp&jam vai mediciniskas uzskaites datu saglabasanai.
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7.2.3. Mediciniska dokumentacija, kas rada administrativo slogu

Saja sadala ir apkopoti gimenes arstu un feldSeru viedokli par medicinisko dokumentaciju, kas vinu
ikdienas darba rada administrativo slogu — tie ir dokumenti, kas min€to arstniecibas personu grupu
vertgjuma (a) dublé citos mediciniskajos dokumentos fiks€to informaciju, (b) ir formali vai lieki, jo
to realais pielietojums arstniecibas personu profesionalaja praksé nav pamatots vai saprotams.

Probléma: ambulatora pacienta mediciniskas kartes struktiira, aizpildiSanas un glabasanas
noteikumi.

Ambulatora pacienta medicinisko karti (veidlapa nr. 025/u) gimenes arsti un feldSeri uzskata par
vienu no svarigakajiem mediciniskajiem dokumentiem, kas satur informaciju par pacientu. Daloties
sava praktiskaja pieredz€ par S§1 dokumenta aizpildiSanu, respondenti identific€ja vairakus
problematiskus aspektus, kas, vinuprat, sarezgl primaras veselibas apripes personala darbu
(piemerus no intervijam sk. 7.2.3.a. loga).

7.2.3.a. logs. Pacientu ambulatoras kartes aizpildiSana.

Kartinas jau visvairak nomoka, jo tur ir jabit pilnam ierakstam, jo tas var pacelt jebkurs augsa — apdrosindsana,
inspekcija. (GA, Riga, maksas)

(..) kartipu man ir jaaizpilda ta, lai to varetu izlasit kontrolejoSais arsts. Pati sev es rakstitu savadak, lai man ietu atrak
un vairak laika paliktu sarunai ar pacientu. Tagad man vajag visu izlasami sarakstit, jo mani var sodit art par rokrakstu.
(GA, regions)

Kad biis e-veseliba, tad bus jaraksta vel tur, jo neviens jau kartinas vel nav atcélis. Es pat nestados prieksa, kam tad
vispar biis ambulatoras kartinas. Tad visticamak tu sadrukasi, izprintési un limési kartina, jo tam art ir jabut. Nav
neviens teicis, ka tas drikst aizvietot ar e-medicinu. Tas art uzreiz ir dubults darbs — klikSkini, kopé ara un lime ieksa.
(GA, Riga, maksas)

(..) kartinu man ir jaaizpilda ta, lai to varetu izlasit kontroléjoSais arsts. Pati sev es rakstitu savadak, lai man ietu atrak
un vairak laika paliktu sarunai ar pacientu. Tagad man vajag visu izlasami sarakstit, jo mani var sodit ari par rokrakstu.
(GA, regions)

(..) td lapa vispar nav vajadziga. Pirmkart, ja tas pacients atndk, tad més jau varam Skirstit tas diagnozes, bet lielaka
daja no tam ir saaukstésandas. Tas biitiskas lietas, kas ar pacientu ir bijusas, tas vienmer paliek vinam prata. Ja més
stradajam ar pacientu, tad pirmd informdcija, ko més ievacam, ir tas, ar ko vigs ir slimojis. Tur vajag aizpildit alergijas,
Jja ir bijusas operdcijas vai sarezgijumi, lai mums ir priekSstats par to, ka pacientam to un to nevar. Pieméram, ja ir
sapes vedera, tad més zinam, ka zZultsakmeni vinam nevar bit, jo Zultspislis jau ir iznemts. Bet tai lapai nevajadzétu biit.
Nav jau ta, ka arstam butu slinkums pacelt pildspalvu, sédét un rakstit, bet, ja tev ir jasaraksta to par kadiem pieciem
gadiem, tad tas ir pusstundas darbs, kura galigi neietilpst nekas par pacienta arstésanu. Es nesaku, ka papirus vispar
nevajag, bet ta diagnozu lapa ipasi informativa nav. (GA, Riga, maksas)

Pirmkart, ka problemtatisks tiek vértéts apkopojums. 04.04.2006. MK noteikumos Nr. 265
,Arstniecibas iestazu mediciniskas un uzskaites dokumentacijas lietvedibas kartiba” noteikts, ka
viena no ambulatoras arstniecibas iestades medicinisko ierakstu sastavdalam ir apkopojums, kas
satur $adu informaciju: ,,galiga diagnoze, zinas par ieprieks parciestajam slimibam (ar1 infekcijas
slimibam) un traumam (p&c pacienta vardiem), zinamas svarigakas kirurgiskas un invazivas
procediiras; zinamas nelabvéligas un alergiskas reakcijas; zinas par medikamentiem, kas lietojami
regulari” (17.- 17.5. punkts). Apkopojums atrodas ambulatora pacienta mediciniskas kartes sakuma
un tiek regulari papildinats péc pacientu apmeklgjuma (18. punkts). VI veiktajas kontrolés 154
gimenes arstu praksés laika posma no 2011. gada oktobra lidz 2012. gada martam 33 gadijumos tika
konstatétas ,,B” Ilimena neatbilstibas §is normas — apkopojums ir aizpildits un satur visu
nepiecieSsamo informaciju — izpildé. Pasi gimenes arsti §is nomas ievéroSanu uzskata par apgriitinosu,
jo, vinuprat, informacija par pacientu tiek dubléta — mediciniskais ieraksts tiek veikts gan ambulatora
pacienta mediciniskas kartes veidlapas forma (signalatzimju dala), gan apkopojuma, kas ir kartes
sastavdala. Gimenes arstu ieteikums ir izverteét nepiecieSamibu galigo diagnozu apkopojuma lapa
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fiksét pilnigi visas pacientu diagnozes, atsakoties, pieméram, no katras respiratoras slimibas
(saaukstésanas) registréSanas apkopojuma, bet rakstit tikai nozimigakas diagnozes.

Otrkart, vairaki gimenes arsti atzina, ka Sobrid ambulatoraja karté par katru pacienta pienemsanu ir
jafiksé loti liels informacijas apjoms. Atseviski respondenti noradija, ka veids, kada vini Sobrid
raksta ambulatoras kartes, ir vairak paredzets kontrol&joSo arstu vajadzibam. Savam vajadzibam vini
kartes aizpilditu citada formata, kas lautu vairak laika veltit tieSajam kontaktam ar pacientu. Tapéc
gimenes arsti vélas, lai tiktu izveértéta ta informacija, kas ir jaieraksta ambulatoraja karté katra
pacienta pienemsSanas reiz€, 1pasi hronisko slimibu pacientu gadijumos, kad vienas un tas paSas
informacijas atkarto$ana ir novérojama katra pacienta piepemsanas reizé. Seit gan janorada, ka
normativais akts jau Sobrid nosaka, ka ,,diagnozi vai stavokla novért€jumu nav nepiecieSams noradit
atkartoti vienas un tas paSas arstéSanas laika” (18. punkts). Tas nozimé, ka gimenes arstiem ne
vienmer ir skaidras vigiem saisto$as prasibas par mediciniskajiem ierakstiem ambulatoro pacientu
mediciniskajas kartés. Tapat dazi gimenes arsti pauda neizpratni par VI inspektoru aizradijumiem par
satsinagjumu un diagnozu kodu lietoSanu ambulatorajas kart€s, lai gan normativais akts neaizliedz
lietot simbolus un saisinajumus, tacu to var darit tikai tad, ja tas ir paredzets arstniecibas iestades
ieksgjas kartibas noteikumos (04.04.2006. MK noteikumi Nr. 265, 27. punkts).

Treskart, gimenes arsti intervijas problematizgja ambulatoro pacientu medictnisko karSu aizpildisanu
e-veselibas sistémas ievieSanas konteksta. Sis ir viens no dokumentiem, kam, péc gimenes arstu
domam, bitu jabiit arT papira forma, tacu tad ziidot e-veselibas sistemas ideja — samazinat papira
dokumentacijas apjomu un atvieglot arstniecibas personas darbu. Seit ieteicams nemt véra ieteikumu
diferencét elektroniski un papira forma fiks€jamas informacijas apjomu tajos dokumentos, kas ir
saglabajami abos formatos, atstajot gimenes arsta izvélei, vai visa informacija tiek dubléta
(pieméram, ievadita elektroniski, izdrukata un ieliméta ambulatoraja kart€) vai papira forma tiek
fikseti tikai pasSi nozimigakie dati par pacientu un arst€Sanas procesu. Jauzsver, ka ambulatora
pacienta mediciniska karte papira forma var biit nozimigs kontroles dokuments sistéma, kad lielaka
dala mediciniskas un uzskaites dokumentacija tiktu sagatavota elektroniski (sk. art 8.2.3. sadalu).

Probléma: vakcinacijas dokumentacija, kas paredz katras vakcinacijas registréSanu cCetros
dazados dokumentos.

Gimenes arstu un feldSeru vert§juma tiesi vakcinacijas dokumentacija ir ta, kur pastav vislielaka
informacijas atkarto$anas (ne tikai dublésanas). Vakcinacijas veikSanas dokument&$anu nosaka gan
26.09.2000. MK noteikumi Nr. 330 ,,Vakcinacijas noteikumi”, defingjot ,arstniecibas personas
pienakumu ,.aizpildit medicinisko dokumentaciju atbilsto$i normativajos aktos noteiktajai
arstniecibas iestazu mediciniskas dokumentacijas lietvedibas kartibai un ierakstit pot€Sanas pase
vakcinas nosaukumu, vakciné$anas datumu, vakcinas s€riju un ievadito daudzumu, ievadiSanas veidu
(..)” (27. - 27.1. punkts). 04.04.2006. MK noteikumi Nr. 265 , Arstniecibas iestazu mediciniskas un
uzskaites dokumentacijas lietvedibas kartiba” ietver S$adas ar vakcinacijas veikSanu saistitas
veidlapas: profilaktiskas pot€Sanas karte (veidlapa Nr. 063/u) un profilaktiskas pot€Sanas uzskaites
zurnals (veidlapa Nr. 064/u) (61., 26. pielikums). Vakcinacijas veikSana arstniecibas personai ir
jaieraksta arT ambulatora pacienta mediciniskaja kart€. Tas nozimé, ka kopuma vakcinacijas veikSana
ir medicinisko ierakstu forma ir jafiks€ vismaz cetros dazados dokumentos — pot€Sanas pase,
ambulatora pacienta mediciniskaja karte, profilaktiskas potéSanas karteé un profilaktiskas pot€Sanas
uzskaites zurnala. Turklat par vakcinacijas veikSanu ir jaaizpilda arT ambulatora pacienta talons.

7.2.3.b. logs. Primardas veselibas apriipes personala viedokli par vakcinacijas dokumentéeSanu.

Meés vakcinaciju fikséjam kartind, zurnald, potésanas karté un potesanas pasé. Viena vakcina, bet jaraksta Cetrds vietds.
Vakcinacijas Zurnalu varetu likvidet, lai ir tikai potéSanas karte un pacienta kartina, bet tas viss ir ar likumu. (jauns
GA, Riga)
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Potes man ir jaieraksta Saja karté, posu karte, tad ir vienam otram nak pasam ta privata karte, un tad vel ir Zurnals. (..)
varbiit, ka var kaut ka rakstit viena vieta vai ka, nevis tur tik daudzas vietas. (pediatrs, Riga)

(..) més veicam profilaktiskas potes, aprakstam, ka pacientam nekas nekais, ka vinam drikst veikt vakcinaciju. Péc tam
vel ir tada potésanas karte, kur jaraksta, k ievadits tad un tad, tada un tada, gadi un vecums utt. Un vél ir zurnals, kur
Jjaatzime potes, un vel ir procediiru zZurnals, kur, pieméram, masina Sodien veica intramuskularu injekciju, vakcinaciju,
tur intravenozo injekciju utt. Sandk ta, kad viens, divi, tris, Cetrds vietds jaraksta viena pote. (GA, regions)

Arstniecibas personu vértéjuma nepiecieSams samazinat $Ts dokumentdcijas apjomu un izvertet
iesp&ju atteikties no vakcinacijas ierakstu izdariSanas profilaktiskas pot€Sanas uzskaites zurnala
(veidlapa Nr. 064/u). Ambulatora pacienta mediciniskaja karté So informaciju ieteicams rakstit tikai
apkopojuma (kartes pirmaja lapa, nevis ar1 vieta, kur tiek veikti ieraksti par konkréto pienemsanu un
taja veiktajam manipulacijam). Intervijas izskan&ja ari iebildumi pret pot€Sanas kartes (veidlapa
Nr.063/u) formu, kura ir nepietickami daudz vietas atv€léts vakcinacijas kalendara ieklautajam
vakcinam, kas apgriitina nepiecieSamas informacijas ierakstu veikSanu atbilstos$i vajadzibam un
prasibam.

Probléma: mediciniskie dokumenti, kas gimenes arstu un feldSeru vértéjuma ir formali un
lieki.

Kaut arm mediciniskas dokumentacijas apjoms tiek pakapeniski samazinats, tas joprojam saglabajas
diezgan liels. Dala no ta tiek veértéta ka lieka. Pirma lieko dokumentu grupa, ko intervijas mingja
gimenes arsti un feldSeri, ir mediciniskas uzskaites registracijas Zurnali — parasto recepSu uzskaites
zurnals, nederigo recepSu veidlapu un recepSu registracijas zurnals, profilaktiskas pot€Sanas
uzskaites zurnals, majas viziSu zurnals, darbnespé&jas lapu registracijas zurnals, procediru uzskaites
zurnals. Galvenais arstniecibas personu arguments ir tas, ka vini nesaskata citas So zurnalu
pielietojuma vajadzibas, ka tikai to, ka tie ir jauzrada VI (Seit gan japiebilst, ka par atseviskiem
dokumentiem respondentu viedoklu dalas, pieméram, ta tas ir par darba nesp&as lapu uzskaites
registracijas zurnalu, kuru dala gimenes arstu tomér atzist par vajadzigu). Otrs p&tijuma dalibnieku
arguments, ka augstak uzskaititie dokumenti nav vajadzigi, ir tas, ka visa Zurnalos registréjama
informacija ir janorada ari ambulatora pacienta mediciniskaja kartipa, un Iidz ar to notiek
informacijas dublésana.

Izvertejot So problému no speka esosa tiesiska regul€juma perspektivas, janem veéra divi butiski
aspekti. Pirmkart, ir secinams, ka gimenes arsti nespgj izsekot visam izmainam tiesiskaja reguléjuma,
jo intervijas ka atcelamus vini ir mingjusi dokumentus, kas jau ir atcelti un svitroti no obligatajam
prasibam. Pieméram, ,,Arstniecibas personu majas vizisu registracijas zurnals” (04.04.2006. MK
noteikumi Nr. 265, 52. pielikums) ir svitrots no MK noteikumiem 15.04.2008. ar MK noteikumiem
Nr. 269. Tiesiskais reguléjums nenosaka ari prasibu vest parasto recep$u uzskaites registracijas
zurnalu.

Otrkart, dala gadijumu ir nepiecieSams preciz€t normativajos aktos lietotos formul&jumus.
Pieméram, 08.03.2005. MK noteikumi Nr. 175 ,,Recepsu veidlapu izgatavoSanas un uzglabasanas, ka
arl recepSu izrakstiSanas noteikumi” nosaka, ka ,arstniecibas iestades vaditajs nodroSina un ir
atbildigs par recepSu veidlapu glabasanu, uzskaiti un izsniegSanu arstniecibas personam, kas strada
attiecigaja arstniecibas iestad€, ka ari par to neizlietoto paSo recepSu uzskaiti, uzglabaSanu un
iznicinaSanu, kas saskana ar So noteikumu 25. punktu sanemtas atpaka] no pacientiem (turpmak —
neizlietota recepte), un no aprites iznemto recepsu veidlapu uzskaiti un nodoSanu centram, sastadot
par to nodo$anas aktu” (10. punkts). So noteikumu 11. punkts nosaka prasibu veikt Tpaso recepsu
uzskaiti registracijas zurnala un 17. punkts — bojato vai nederigo recepSu uzskaiti registracijas
zurnala. Tacu 10. punkta formuléjums skaidri nenosaka, ir vai nav javeic parasto recepSu uzskaite,
veicot ierakstus parasto recepSu registracijas zurnala. Rezultata dala gimenes arstu un feldSeru
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joprojam veic parasto recepsSu uzskaiti, izdarot par to ierakstus atseviska registracijas zurnala, dala —
neveic. Kads gimenes arsts atzina, ka ne tikai vins, bet arl vinpam zinamie gimenes arsti praksé
neieveéro prasibu par bojato un nederigo recepSu uzskaiti un tas registraciju atseviska zurnala, jo
prasibas, kas noteiktas 24. punkta, ir parak sarezgitas un laikietilpigas. Tas paredz, ka ir
nepiecieSams izveidot komisiju, kuras klatbtitné nederigas recepSu veidlapas tiek iznicinatas, ir
jasastada akts divos eksemplaros par $So darbibu un viens eksemplars janostuta VI. Tapéc gimenes
arsti apejot So prasibu un neuzskaitot kliidaini uzrakstitas receptes, kas turklat esot ar saméra reti.

Lai risinatu problému par formalajiem un liekajiem mediciniskajiem dokumentiem primaraja
veselibas apripes joma, ir nepiecieSami vairaki soli. Pirmkart, pétijums parada, ka ir svarigi celt
arstniecibas personu informétibas Ilimeni par vigpdm izvirzitajam prasibam mediciniskajai
dokumentacijai un atbilstoSo normativo aktu aktualizaciju. Otrkart, ir ieteicams izvertét iesp&ju
atteikties no atlikuSajiem registracijas zurnaliem (pot€sanas registracijas zurnals, procediiru Zurnals),
nosakot ka obligatu prasibu attiecigas darbibas dokumentét ambulatora pacienta mediciniskaja karte
un potesanas karte. Ieteikuma pamata ir pieeja, ka visas darbibas, kas saistitas ar pacienta arstéSanas
vai profilakses nodro$inaSanas procesu, registrét dokumenta, kas ir piesaistits pacientam. Treskart,
atvieglot bojato, nederigo vai kliidaino recepsu iznicinaSanas un uzskaites kartibu gimenes arstu
prakses, ka ar1 noteikt, ka neizlietotas receptes arstniecibas iestades vaditajam ir jaatgriez institicijai,
kas ir atbildiga par recepSu izplatiSanu.

7.2.3.c. logs. Lieka mediciniska dokumentdacija — gimenes arstu un feldSeru viedokli

To papiru, ko prasa ir Joti daudz. Es domdju, kam tas viss vispar ir vajadzigs. Katru kustibu, ko tu dari pierakstit. Visam
ir jabut. Protams, man viss papiros ir sakartots. Tapat masina uzvelk cimdus, izvédina telpas, ja ir gripas slimnieks. Més
visu to daram. Kapéc tas vél ir japieraksta? Tadi nevajadzigi stkumi. (GA, regions)

Tad vél ir roku apstrades metodika. Parasti tas kaut kur uzkarina un tas kardjas, jo viniem ta vajag, bet vai tad arsts
nezina, ka rokas ir jamazgd. Es tagad uzkarsu un vins savadak tagad mazgas. (..) Visi mediki zina, ka rokas ir
Jjaapstrada. Ir daudz siku lietu, kas ir passaprotamas, bet tam ir jabit uz papira. Darzind var bérnus mdcit rokas mazgat,
bet ne jau arstus. (GA, Riga, maksas)

Kas attiecas uz parastajam receptém, tad kadé] tas biitu Sausmigi jauzskaita, jo tapat parastds receptes ir nodalitas no
ipasajam receptem, ar kuram izraksta nopietnus medikamentus un narkotiskas vielas. Tas tieSam ir verts uzskaitit un
pierakstit visus medikamentus, kurus tu izraksti, bet parastas receptes? Pieméeram, tas pats antibiotikis vai pretiekaisuma
lidzeklis ir recepsu medikaments, bet kads pamatojums ir uzskaitit So recepti? Es varbit nesaprotu, kapéc tas ir
jauzskaita? Tu jau nevari izrakstit ne miega lidzekli, ne narkotisko lidzekli, ne stipru pretsapju lidzekli uz parastas
receptes, jo tie ir tadi preparati, kas ir toksiski, kas pacientam lielas devas var nodarit pari. Tad ir skaidrs, kapec 3ts
receptes tieSam vajadzetu uzskaitit, bet parejas receptes? Es nezinu, ko cilvéks var sliktu izdarit ar antibiotikiem? Nu,
sadzerties 10 karbinas ar antibiotikiem!? Nezinu, kapeéc tas bitu jauzskaita. Tas, manuprat, ir lieki. (GA, Riga, maksas)

Vienu bridi mums bija tadas arsta apmeklejumu lapas, [oti erti bija vipas rakstit. (..) nebija tie n-tie zurnali. (..) [oti laba

forma bija, tad es tur viend lapa rakstiju visu dienas darbu. (..) 0393-U forma, apmekléjuma, majas vizisu uzskaites lapa.
Loti érta, laba bija. Més rakstijam datuminu un més taja lapind visu rakstijam, vienalga — procediira, pote, majas
apmekléjums, patronaza. Te vienkarsi bija visa ta uzskaite, protams, to no lapinas visu més ierakstijam ambulatoraja
kartind vai bérnu kartina. Tagad atkal Sis lapas ir nonemtas, §i veidlapa bija Joti érta. (..) Problematiskdkais ir,
pieméram, procediiru zurnals, majas apmeklejumu zurnals un pienemsanas zurnals. Teiksim, tad es to pacientu rakstu
ambulatoraja zurnala, tad es to pacientu rakstu procediru zurnala (..), jau dubléjas. Péc tam es rakstu statistikai nodot
pacienta talonu, atkal es to pasu rakstu. (NVD finanséts FP)

To papirdarbu vajag kaut ka samazinat. Pamata ir ambulatora karte, kas jau ir no senseniem laikiem, kurda ir viss, ir
ielimeti visi izmekléjumi, analizes un ieraksti. Taja visu ieraksta gan arsts, gan es, ja arsta nav uz vietas. Ko vel vajag?
Es uzskatu, ka ar to pietiek. Kapéc vel vajag dublét to kaut kur? (NVD finanséts FP)

Man nebija tads kuriozs papirs, ko es daru taja bridi, ja man saplist ledusskapis. Tagad man tas papirs ir uzrakstits un
smuki ielikts Zurnalind, ka es savas vakcinas tilit aizvedu uz (..) centralo slimnicu uz lielo ledusskapi. Bet, ja tas notiek
vakard un es nemaz nezinu, ka te nav elektriba, ko tad , lai es daru — es uzdevu tadu jautdjumu. Man nemdcéja atbildet.
(pasvaldibas finanséts FP)
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Otra lieko dokumentu grupu primaras veselibas apriipes personala vértéjuma ir dokumenti, kuros
tiek aprakstitas noteiktas arstniecibas personu darbibas. Tas ir darbibas, pieméram, kuru
dokument€Sanas prasibas izriet no 11.07.2006. MK noteikumos Nr. 574 ,Noteikumi par higiéniska
un pretepidémiska reZima pamatprasibam arstniecibas iestade” defin€tajam prasibam arstniecibas
iestades higiéniska un pretepidémiska plana saturam (3.-3.1.9. punkts). Visbiezak respondenti par
liekam uzskata sekojoSas ST plana sadalas: roku apstrades metodika (3.1.2. punkts, 11.-14. punkts);
individualo aizsarglidzeklu lietoSana atbilstoSi procedirai (manipulacijai) (3.1.3. punkts); velas
SkiroSana un mark&Sana, velas mainas biezums (3.1.5. punkts); ricibas plans gripas epidémijas
gadijuma (saskana ar 21.11.2006. MK noteikumu Nr. 948 "Noteikumi par gripas pretepidémijas
pasakumiem" 5.-5.7. punktu). Formali respondentu veértejuma ir ar1 telpu tiriSanas un dezinfekcijas
plans (11.07.2006. MK noteikumi Nr. 574, 7.-10. punkts); neatlickamas mediciniskas palidzibas
sniegSanas kartiba (20.01.2009. MK noteikumi Nr. 60, 14. punkts); pasakumu plans elektroapgades
partraukuma vai ledusskapja bojajuma gadijuma (26.09.2000. MK noteikumi Nr. 330, 18." punkts).
So dokumentu sagatavo$anai gimenes arsti un feldSeri, kas strada patstavigi, izmanto savu kolégu
izstradato dokumentu paraugus, kurus pirms tam VI savas kontrol€s ir atzinusi par atbilstoSiem.
Savukart gimenes arstiem, kas ir darbinieki lielakas arstniecibas iestadés, visas nepiecieSamas
instrukcijas un darbibas planus sagatavo centralizeti arstniecibas iestade, kas lauj bitiski ietaupit
gimenes arstu un masu laiku.

Intervétie gimenes arsti un feldSeri neapSauba augstak minéto darbibu nepiecieSamibu, iebildumi ir
pret So darbibu veikSanas dokumenteSanu instrukcijas un planos, kas praksé netiek lietoti, bet tikai
uzraditi VI inspektoriem arstniecibas iestades kontroles laika. Taja pasa laika pastav ar1 viedoklis, ka
Sada dokumentacija ir nepiecieSama, jo ne visas arstniecibas personas atbildigi izturas pret $ada veida
prasibu ieveroSanu sava darbiba.

Probléma: arstniecibas iestades darbibas organizacijas lietvedibas dokumenti (galvenokart
feldSerpuntkos), kas arstniecibas personu vertéjuma ir lieki un formali.

Lidzas mediciniskajiem dokumentiem, kas tiek uzskatiti par liekiem, ir v&l viena dokumentu grupa,
kuru sagatavoSana ir saistoSa arstniecibas iestazu vaditajiem — tie ir dazadi rikojumi, ar kuriem tiek
norikota atbildiga persona par noteiktu darbibu veikSanu arstniecibas iestade. Ka piemérus var
minét $adus dokumentus: rikojums par atbildigo personu par higiéniska un pretepidémiska plana
ievieSanu (20.01.2009. MK noteikumi Nr. 574, 3.1., 3.1.1.-3.1.8.punkts), rikojums par atbildigo
darbinieku, kas organiz€ medicinisko iericu sterilizacijas procesu (3.4. punkts), rikojums par
atbildigo personu zalu, spirta aprites kartibas ievéroSanai (27.03.2007. MK noteikumi Nr. 220,
31.05.2005. MK noteikumi Nr. 377). Formalas §is prasibas ir tajos gadijumos, kad arstniecibas
iestade reali strada tikai viens cilveks, ka tas visbiezak ir feldSerpunktu gadijuma. Teju visas
intervijas feldSeri uzsvéra So rikojumu formalo saturu, jo, no vienas puses, vini ka arstniecibas
personas un arstniecibas iestades vaditaji ir atbildigi par konkréto darbibu veikSanu vai prasibu
ievéroSanu, no otras puses, viniem pasiem sevi ir janoriko So darbibu izpildei (sk. 7.2.3.d. logu).

7.2.3.d. logs. FeldSeru viedoklis par ritkojumiem daZadu darbibu veikSanai arstniecibas iestade

(..) bija jaraksta rikojumi, ko es ari ta ka uzskatu, ka tas ir lieki, jo es Seit tieSam esmu viena, vieniga persona vaditdja un
izpilditaja, bet nu man it ka sevi bija janoriko kad es esmu atbildiga par to neatliekamas medicinas neatliekamiem
medikamentiem. (paSvaldibas finanséts FP)

(..) kas tur bija absurds, tur bija dazdien dazadi rikojumi absurdi. Es rikoju sevi rikoties, man ir amata apraksts, man ir
darba pienakumi, viss tas ir zinams, né, vél man bakstija ar pirkstu, rikoties ar to un Sito. Kurs gan cits rikosies? Kas
vispar apspriezams, ja tur ir viens darbinieks? (..) Amerikani nebrauks, tatad pasi. (pasvaldibas finanséts FP)

(..) neredzu tam jéegu, ka vins man ir uzlikts uz ta papira. Vai tiem neatliekamas palidzibas algoritmiem. Ja nu kaut kas
notiks, vai es pie tda papira skriesu, ja man tai galva nebiis, tad diez vai man tas papirs palidzes. Es ta domaju. Vai tad es
tagad meklesu tas mapes un tagad peétisu tos algoritmus, es nezinu. (paSvaldibas finanséts FP)
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Problémas risinajums ir tiesiska regul€juma limeni noteikt, ka, pirmkart, gadijumos, kad
ambulatoraja arstniecibas iestadeé strada viena arstniecibas persona (arsta paligs), par visam
darbibam, kas ir javeic arstniecibas iestade, un visu arstniecibas iestadém izvirzito obligato prasibu
izpildi un ieveéroSanu ir atbildiga $1 persona. Visi personas pienakumi un atbildibas ir jaieklauj
arstniecibas iestades iek$€jos normativajos aktos — darba liguma un amata apraksta. Tadejadi biitiski
tiktu samazinats kopé&jais darba organizacijas lietvedibas dokumentacijas apjoms feldSerpunktos.
Lidzigi ieteicams rikoties gimenes arstu (pasnodarbinato personu) gadijuma, kad gimenes arsts
vienlaikus ir arstniecibas iestades vaditajs. leteicams noteikt, ka visas tas darbibas un prasibas, par
kuram gimenes arsts ir atbildigs ka arstniecibas iestades vaditajs, ir jaicklauj gimenes arsta amata
apraksta.

7.3. Sekundaras veselibas apripes dokumentacija
7.3.1. Pacientu dokumentu kartoSana un uzglabasana

Lidzigi ka primaras veselibas apriipes specialistiem, ar1 sekundaraja veselibas apriipé pacientu
dokumentu kartoSana un taja nepiecieSama detalizacijas pakape apgritina arstniecibas personu
darbu. Stacionaro pakalpojumu sniedzgji ir atradusi dazadus risinajumus, lai samazinatu laiku, kas
arstam ir japavada, kartojot pacienta slimibas vesturi, un lai nodrosSinatu pacienta dokumentos veikto
ierakstu kvalitati. Savukart sekundaro ambulatoro pakalpojumu sniedz€jiem (arstiem specialistiem)
iespéjas nodrosinat Sadus papildu resursus nav, tapéc visbiezak mingta probléma ir arstu specialistu
pienemsanas Tsais laiks (15 — 20 miniites), ko nosaka ligums ar NVD par valsts apmaksato veselibas
apriipes pakalpojumu snieg3anu. Arsti norada, ka tik 1sa laika uzklausit pacientu, veikt nepiecieSamas
manipulacijas un aizpildit visus pacienta dokumentus nav iesp&jams, tap&c pacientu slimibas vestures
tiek rakstitas péc pienemsSanas beigam vai pat arsta majas. Visbiezak nepietickamo viena pacienta
pienemsanai atvéleto laiku ming&ja ginekologija, narkologija un psihiatrija specializ&jusies arsti.

7.3.1.a. logs. Pacientu dokumentu aizpildiSanas prakse un to raditais administrativais slogs

Kartinas ir kartinas. Tur nekas nav mainijies. Ja paradisies e-medicina, tad blakus vel paradisies dators un 20 miniités
ieklauties nebiis iespéjams. Tad biis ka arzemés, kur arsts acis pacientam neuzmet un pirkstu nepieliek. Visu saraksta
datora un viss! Mums buis tapat vismaz valsts praksés, kur pacientam nav atvéléta stunda, bet 15-20 miniites.
Tehnologijam ir jaiet uz priekSu, man nav iebildumu, bet tad valsts prakse ir jaorganizé savadak. (arsts specialists,
Riga)

Ambulatora karti més kaut kadi tur noteikumi, es, protams, zinu, bet ka meés tur vinus pildam vai rakstam, ka makam, ta
rakstam, neviens nekontrolé. Drosi vien atndks kontrole, dabiisim atkal pa mizu, jo vinu prasibas ir Joti smalkas, Joti
precizi jaraksta, un tas nav fiziski izdarams, ka vini grib, lai més rakstitu ambulatoras kartinas. Es jau, protams, censos
rakstit maksimali labi, bet laika nav tik daudz, lai ta smuki salasama rokraksta sarakstitu, visu smalki, smalki atrunatu.
(arsts specialists, regions)

Nedaudz varétu parskatit ierakstus ambulatorajas kartés, ja, pieméram, nemaindas diagnoze. Uz So bridi ir prasiba, ka
katru reizi, péc katra ieraksta ir jabut diagnozei ierakstitai. Te varéetu but, ka varétu Sifréti rakstit diagnozes, ka ir péc
klasifikatora. Te, man liekas, ir diezgan liela dubultosanas. (..) Samazinat to informdacijas daudzumu, kas ir vajadzigs
ambulatoraja kartina, lai nerakstitu vienkarsi rakstiSanas dé]. (arsts specialists, Riga)

Un mediciniskajas veidlapas biezi vien ir ta, ka pasai svarigakajai lietai, kas ir, pieméram, kaut vai si te diagnoze, tur ir
visadas mulkibas pietiekami daudz, kuras ir jaatkeksé un japaraksta, bet diagnozi nav kur ierakstit. Ir atstata cilvékam
varbit diagnoze ir Sitada [rada), bet tur atstats ir diagnozei td, ka sikiem burtiniem knapi kaut kur var iespiest.
(stacionars, Riga)

Arsti specialisti norada, ka loti sarezgita ir arzemnieku pienemSana, jo ir jaatpazist liels skaits
dokumentu, kas apliecina tiesibas sanemt medicinisko palidzibu, vai arTi no NVD japieprasa EVAK
aizvietojoSais sertifikats — Sie dokumenti un personu apliecino$a dokumenta dati ir janokopé, dati ir
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jaievada vienotaja informacijas sistema (VIS) par ES un Ekonomiskas zonas dalibvalstu un Sveices
iedzivotajiem, kas par pakalpojumiem nor€kinajusies ar personigajiem lidzekliem, mediciniskas
uzskaites dokumenta noradot maksataju.

Administrativo slogu arstiem specialistiem vai papildu griitibas rada arT gimenes arstu nepareizi
noforméti nosiitljumi. Ta rezultata pakalpojumu nevar sniegt ka valsts apmaksatu veselibas apriipes
pakalpojumu. Arstiem rehabilitologiem ir uzdots izsniegt pacienta nositijumu uz rehabilitacijas
iestadi, ka rezultata var rasties konflikta situacijas ar pacientu, ja arsts specialists piedava alternativas
rehabilitacijas iesp&jas, griitibas rada arl normativo aktu prasiba pacientu apriipi istenot noteikta
kartiba, tacu arsts nevar piespiest pacientu sekot vina rekomendacijam (sk. piemerus 7.3.1.b. loga).

7.3.1.b. logs. No normativajam prasibu ievéroSanas izrietoSas pacientu apriipes gritibas — piemeri

Attiecibd uz griitniecem es jitu, ka vini bauda, vai gritnieci ir redzéjis gimenes arsts. Tas jau ir ta varbit formali, jo
istenibd nevar jau piespiest otru cilveku aiziet pie otra arsta. Un kaut kddus terminus uzlikt vel art ir nepamatoti. Lidz
ar to man bija, ka griitniecu kartés nebija, ka nav So te gimenes arstu ieraksti, bet tas nav tik vienkarsi. Ja gritniece ir
vesela, tad tas ir formals piegajiens. Es, protams, varu rundt un motivet vinu aiziet pie gimenes arsta, bet, ja griitniecei
Sis arsts kada zina nav viegli sasniedzams, tad ir diezgan griiti realaja dzive to noorganizét. (arsts specialists, Riga,
maksas)

Rehabilitacijas centrs nem preti pacientu tikai ar arsta rehabilitologa nosiutijumu. (..) Mums ir divi arsti rehabilitologi,
tiesi prieks tam arsts rehabilitologs séz un strada sava arstniecibas iestade, ka jebkurs arsts pie vina var atsitit
[pacientu], un talak arsts rehabilitologs pasaka: ,, Es varu stradat ar Jums Seit.” (..) Tas ir normals rehabilitacijas arsta
konsultativais darbs. Taja pasa laika, ja rehabilitacijas arsta darbs parversas par to, ka neirokirurgs ir izoperéjis
mugurkaulu, uzrakstijis: , Nepieciesama rehabilitacija Vaivaros,” bet, lai Vaivaros tiktu ieksd, pacientam janak pie
rehabilitotloga. (..) Bet es zinu, ka Vaivaros ir divu ménesu rinda. ,, Ar Jiisu problému, ja Jiis varétu nakt uzsakt risinat
Jitsu problemu pie mums no ritdienas.” ,,Né, mans darstéjosais arsts teica, ka man ir jabrauc uz Vaivariem, pieskiriet
man celazimi uz Vaivariem.” Man vajag [sniegt] to nositijumu. Es varbiit vinu izmekleju un saku: ,,Jums nav
Sfunkcionalu traucejumu”. ,, Ar kadam tiestbam Jiis apstridat mana operéjosa profesora viedokli.” Ja Sis profesors sititu
uz Vaivariem pa taisno un Vaivaros pacients top izmekléts, un Vaivaros specialists saka: ,, Apsveicu, Jiis esat vesels.”,
tad konfliktsitudcija varbiit zinama méra atrisinds. Sini bridi es [rehabilitologs] esmu ielikts ka nosacitais starpnieks,
kuram vienkarsi japaraksta vai jauzraksta papirs, lai cilveks varétu izpildit to, ko cits arsts ir... [uzdevis]. (..) Tas ir
varbiit vienigais tads tizlais papiritis, kurs joprojam briziem trauce. (arsts specialists, Riga, maksas)

Ari gimenes arsti neraksta nosiitijumus, brizam vins uzraksta talonu un iedod lidzi, bet ne norikojumu, bet talonu. Vienu
bridi es tos talonus vienkarsi izmantoju ka talonus, un péc tam sandca, ka tas norikojums ies pa naudu — tad es kopéju
vinus un liméju ieksa veésture, ka tas ir tas norikojums saucamais, bet forma pavisam cita, ta bitu jabut, lai nebiitu
problemas. (arsts specialists, regions)

7.3.2. Uzskaites Zurnali un citi lietvedibas dokumenti

Nemot véra sekundaras veselibas apriipes organizacijas specifiku (paraleli darbojas mazas
konsultativas arstu specialistu prakses un liclas ambulatoras vai stacionaras iestades), aptaujatie
nosauca salidzino$i maz gritibu, kas rodas, izpildot normativo aktu prasibas — arstu specialistu
praks€s uzskaites zurnali u.c. dokumenti jalieto saméra maz, savukart stacionaro pakalpojumu
sniedzgji §1s griitibas risina, lietojot datorizétas uzskaites sistémas un nozim&jot par tam atbildigas
personas. Tadgjadi attieciba uz sekundaro veselibas apriipi un zobarstniecibu var nosaukt tris
faktorus, kas rada administrativo slogu. Pirmkart, ta ir dazados uzskaites zurnalos ierakstitas
informacijas dublésanas, otrkart, steriliz€Sanas procesa norises dokumentéSanai aizpildamo
dokumentu daudzums, un, tresSkart, informacijas trikums par grozijumiem normativaja reguléjuma,
kas nosaka nepiecieSamibu kartot noteikta veida uzskaites zurnalus (sk. piemérus 7.3.2. loga).

7.3.2. logs. Uzskaites Zurnali un citu lietvedibas dokumentu kartoSana — administrativa sloga piemeri

Slimnica pacientu aprupé ir viens, otrs, tresais un vél ceturtais zurnals. Briziem tu nesaproti, kur ir pacients? To visu
Zurnalu ievieSanu acimredzot ir pieprasijusi Veselibas inspekcija, vadoties no kadiem noteikumiem. ledomajieties, kad
més uznemam gritnieci, lai sarakstitu griitniecei vésturi, vajag vienu stundu! Labi, ja tas ir dzemdibu sakums, bet, ja
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tur jau ir izstumSanas periods, tad tur viss paliek, vina jau piedzemdé un tad tikai sak to visu rakstit. Lidz ar to, jabit
kaut kadai optimizacijai. No kaut kd vajag atteikties, kaut ko vajag elektroniski. (arsts specialists, regions, maksas)

Katrs sevi cienoSs dakteris saprot, ka vins art pats jebkura bridi var iesésties krésla un tai infekcijas kontrolei ir jabiit.
(..) Bet, ja visu pako tajos maisinos, ka mes pakojam, un katru reizi autoklavéjam un tos laikus pierakstam, tad tur vél
visi indikatori ir jalime, viss iv japarlime, viss ir japieraksta — cikos ir autoklavets, cikos ir darits. Man ari liekas, ka tas
ir biskit parspileti. Tur drusku varéetu vienkarsot. Man liekas, ka tas ir biskit par daudz, jo visur ir jabit pieliktiem tiem
papiriem, cik, kads ir skidums, cik ilgi vins tiek turéts skiduma. Mes katru dienu stradajam, més visu to zinam, kam man
tur limét klat katru dienu jaunu uzlimiti, ka man tur ir jatur 30 miniites. Visi to zina, pilnigi visi to zina. Tas ir vairak
vajadzigs... [ Veselibas inspekcijai]. (zobarstniecibas pakalpojumu sniedzgjs, Riga, maksas)

Par tam ipasam receptém es isti nesapratu, vai vipas tiesam ir — laikam likums bija tads, ka visas ipasSas receptes
izrakstisana bija jaregistré zurnala, bet es sapratu, ka kolégis teica, ka tas ir — ka atsaukts tas likums, ka nevajag
registrét katru izrakstito recepti. (..) Kartind ierakstits, ka izrakstits medikaments, kompenséjamais medikaments, un
tada un tada numura recepte, un to es vairak nerakstu. Jo man teica, ka tas esot atcelts, jo to nevar izdarit [receptes
ierakstiSana zurnala, iznemot specialas receptes]. (arsts specialists, regions)

7.3.3. AizpildiSanai neértie dokumenti vai veidlapas

Dazadu jomu arsti specialisti, komentgjot dokumentus, kas viniem jaaizpilda arstniecibas procesa
ietvaros, nosauc vairakus dokumentus vai veidlapas, kuru aizpildiSana, vinuprat, nav &rta, vai kuru
izstrades laika nav atv€leta vieta noteiktas informacijas ierakstiSanai, kas pasam arstam Skiet biitiska.
Ka aizpildiSanai neertus dokumentus visbiezak arsti specialisti pieming€ja izraksta no ambulatora
pacienta mediciniskas kartes formu, dokumentus, kas saistiti ar gritniecibas novéroSanu, mates pasi,
ka art recepSu veidlapas (sk. piemérus, kas attiecigajas veidlapas nav pardomats un &rts aizpildiSanai
7.3.3. loga). Papildus §Tm problémam, p&c arstu domam, administrativo slogu rada biezas veidlapu
izmainas, savukart speka esoSo veidlapu lietoSanu kontrolé VI. Ja arsts praksé nelieto aktualo
veidlapas versiju, vinam var rasties problémsituacijas ar VI.

7.3.3. logs. AizpildiSanai neértie dokumenti un veidlapas — piemeri no arstu prakses

Ir kaut kadas veidlapas, kas ir izveidotas ta ka ir obligatas, kur nav iespéjams ierakstit datus, més vipas veidojam pasi.
Tas ir ta sauktas temperatiras kadas, tur ordindaciju lapas vai ka, protokoli, kas ir it ka pielikumi. (stacionars, Riga)

Nosittisanas uz izmekléesanam — tur daudz dazadas blankas jataisa, maindas. Tikko pierod pie kaut kadas vienas formas,
tad atkal paradas cita forma, varbiit pat ne tik adekvata, cik bija iepriekseja. Un tada zina blankas, ja nak nakosais, tad
kaut ko groza, bet ne visai labi, tas ir viens. (arsts specialists, regions)

(..) forma 027 — izraksti no ambulatoras kartes. Tur apaksa praktiski nav, kur uzrakstit diagnozi. Tur ir vienos tados
kvadratinos. Vajadzetu tur atstat kartigu laukumu. It ka ir diagnozes Sifri, bet, ja mums ir jauzraksta pamatdiagnoze,
blakusdiagnoze un komplikacijas, tad biitiba tas viss jau praksé uzreiz netiek Sifréts kvadratinos. (..) Tur ir jaraksta
visam pari, un vél vietas neiznak. Tagad mums tadas tas formas ir. (arsts specialists, regions, maksas)

Loti nepardomata ir mates pase, kas griitniecei paliek uz rokam. Tur ir nepardomadts tas, ka péc dzemdibam bérnu
dakteris iznem savu lapu, bet man nepaliek nekdada informacija, ka tas bérns ir dzimis. Ja ta ir gritniece, kas atkartoti
nak pie manis uzskaite, tad es jau vinu atceros un pacelu savu griitniecu karti, bet vinas mates paseé, iznemot vinas
personas datus un nelielo ieskicejumu, kadas ir bijusas vainas iepriekseja gritnieciba, man nav absoliiti nekadas
informdcijas, kadas ir bijusas dzemdibas. Lidz ar to tas ir formals dokuments, kuram kliniska nozime nav pilnigi
nekada. (arsts specialists, Riga, maksas)

Mes stradajam ar divu formatu gritniecu kartém. Viens ir Joti neveiksmigs, jo tur ir tikai dazu viziSu skaits, kas pec MK
noteikumiem, nemaz tik maz vizites nedrikst biit. Dazkart tivi intuitivi liekas, cik biezZi to gritnieci vajag skatities, jo ir
jau gritnieces, kuras ir jaskata biezak, neka mums nosaka MK. Bet ir gritnieces, kuras varétu noverot arl retak. Un
lidz ar to, ja viss labi beidzas, tad nav jau nekadu problemu, jo isti tadas kontroles nav, kas skatas, vai vina ndca reizi
menesi vai reizi piecas nedélas. (arsts specialists, Riga, maksas)

Pasas recepsu blankas ir zem katras kritikas ar visu to izkartojumu. Nav kur ierakstit, kapéc es vispar rakstu to recepti.
Ja zalu nosaukums sastav no diviem vardiem, tad to nav iespéjams uzrakstit taja paredzétaja laukumina. Taja pasa
laika, ja rundjam par parasto zilo recepti, tai kreisd stiri ir brivs laukums. Biitu stipri japardomd recepsu forma. Tas
kaitina. Uz parastas receptes varétu divus zaJu nosaukumus rakstit, ka tas bija agrak — tas biitu Joti érti. (..) Galvenais,
lai més varétu divus zalu nosaukumus rakstit tai laukumind vienu zem otra. Lai mums biitu tas atlauts. Bet mums tas
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receptes iekartojums ir galigi aplams. Més nevaram sakt no lapas kreisa stira, kur viss laukumins pieder mums. Art, lai
uzrakstitu garaku zalu nosaukumu, man ir jataisa ar parnesumu un tad tie miligrami kaut kur jaiespiez. Tas ir Joti
neerts dizains. (arsts specialists, regions, maksas)

kartgja veidlapu maina raditu papildu administrativo slogu, ieteicams izstradat tddu normativo
regul&jumu attieciba uz visa veida medicinisko dokumentu lietvedibu, kura tiek nosaukta
informacija, kas obligati jaieklauj dokumenta, tadu tas izkartojums veidlapa definéts netiek. Sads
regul&jums jau darbojas attieciba uz dalu no mediciniskas lietvedibas dokumentiem, tacu to biitu
jaturpina ieviest attieciba uz vairumu dokumentu.

7.3.4. Registru aizpildiSana

Administrativo slogu sekundaras veselibas apripes pakalpojumu sniedzgjiem rada nepiecieSamiba
ievadit pacientu datus dazados registros. To nosaka 15.09.2008. MK noteikumi Nr. 746 ,,Ar
noteiktam slimibam slimojoSu pacientu registra izveides, papildinaSanas un uzturé$anas kartiba”.
Atbilstos$i arstu specialitatém aptaujatie piemin&ja kardiologisko, onkologisko, narkologisko,
psihiatrisko, cukura diab&ta pacientu registru un traumu registru. Visbiezak ka administrativo slogu
radoSs tikai pieminéts traumu registrs, tad onkologisko, narkologisko un psihiatrisko pacientu
registri. Citu registru aizpildisanu arsti specialisti par apgriitinosu neuzskatija.

Galvenas gritibas, ar kuram sastopas arstniecibas personas, aizpildot registru, ir to detalizacijas
pakape (it seviski traumu registra aizpildiSanai), informacijas dublé$anas (registra un ambulatora vai
stacionara kartg), darbinieku kompetences trilkums (pieméram, ja registru aizpildisana tiek iesaistits
iestades personals bez atbilstosas izglitibas arstnieciba), informacijas trikums, cik biezi ir jaatjauno
dati registra (pieméram, narkologisko pacientu gadijuma), pacientu informacijas pieejamibas
ierobezojumi (ja ierakstu veicis cits arsts specialists).

Probléma: registra ievadamas informacijas augsta detalizacijas pakape.

Saistiba ar registra ievadamas informacijas augsto detalizacijas pakapi visbiezak tiek pieminéts
traumu registrs. Arstniecibas personas demonstré, ka drukata veida viena traumu registra karte
(vienam pacientam) ir aptuveni tris vai Cetras lapas gara. ST karte ir jaaizpilda un jaievada
elektroniskaja traumu registra datu baze. Registra ievadamas detalizacijas pakapes dél tas kliist par
laikietilpigu procesu. Arstniecibas personas norada, ka viniem nav skaidrs iemesls, kapéc
nepiecieSami tik detalizeti dati, un ka augstas detalizacijas pakapes d€l (un ari visas informacijas
noskaidrosanas laikietilpiguma dgl) registra ievaditie dati ir nepilnigi un var but arT nekvalitativi.
Turklat aptaujatie arm neredz atgriezenisko saiti — datu analizi, uz to balstitu ricibas planu vai
tamlidzigu dokumentu izstradi.

Probléma: registra ievadamas informacijas dubléSanas.

Arsti specialisti norada, ka registra tiek vélreiz ievaditi dati, kas fikséti pacienta ambulatoraja vai
stacionaraja kart€. Ja registra jaievada tikai pamatdati — pacientu identificgjosa informacija un
diagnoze, tad $ada neliela dublésanas ir pielaujama informacijas parskatamibas un nozimiguma dél.
Tapéc vienigais no registriem, kura ievadama informacija ar pacientu kartés atrodamo informaciju
dublgjas parak daudz, no arstniecibas personu viedokla, ir traumu registrs. Aptaujatie iesaka
samazinat un vienkar$ot traumu registra ievadamas informacijas daudzumu, saglabajot tikai galvenos
parametrus.
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7.3.4.a. logs. Registra ievadamds informdacijas augsta detalizdcija un dubleSanas — traumu registra
piemers

Kad més pievienojamies ES, tad ES saka pétit, ka rodas traumas, ka no vinam varétu izvairities utt. Neskatoties uz miisu
Joti mazajiem cilvéku resursiem un milzigo aiznemtibu, par katru, kas ir paklupis, nokritis, staba ieskréjis utt., ir
Jjaaizpilda tris traumu registra lapas. Gandriz ta ka prokuratiiras izmeklétajam. (..) Un jautajumi ir tadi, ka cilvekam
nav laika arstét. Vai cilveks ir aizkeries ar labo vai kreiso kaju, un vai keblitis ir pats skréjis preti!? Vai tas bija
pamatprieksmets, paligpriekSmets vai diire, kas skreja, vai pats uzskréja uz neapgaismotu kulaku? Nu, apmeram
tada smalkuma. Tur vispar var parsmieties, to lasot. Tam traumatologam jau ta nav laika. (stacionars, regions)

Tas pasas traumu kartes, kas ir trauméjies to var atrast art stacionara kartes. (..) Vai otrreiz butu japarraksta tas pats,
kas jau ir? Es uzskatu, kad optimali biitu papildinat ar kaut kddu detalizéto daju, nevis sakt visu no sakuma, kas jau ir
atrodams ar diagnozu kodiem un tamlidzigam lietam. Tas ir ta starp resoriem, kas ir Sobrid starp dazddiem dienestiem
— Slimibu profilakses un kontroles un Nacionalo veselibas dienestu. (stacionars, regions)

Tas ir Joti parspilets, es esmu skatijusies veselibas organizdicijas mdjas lapd, neviens tik, tik kriminali neverte
traumas. Velosipeda traumas, moto traumas, auto traumas, aviacijas traumas, slikSana un tadas lietas. Rupjos
vilcienos. Ne jau ar ko zZnaugts, kur slicis? Piemdjas diki, jira, nu. Nu, kam to visu? Tam sadalijumam vajadzéja bit
gluzi vienkarsam un rupjam, un tad ari tas registrs darbotos, ja vinu biitu vienkarsi izpildit. Nevis vins ir uz cikam
lappusém, smalkiem burtiniem. Viss ir jaatkekse, nu, nu kam to. (..) Un, ja visu to gribétu pacientam izjautat, tad jau
paietu es nezinu, cik stundas. Nu, kam tas viss ir vajadzigs? Tados stkumos. (stacionars, regions)

Mums ir japilda art traumu registrs, kura informaciju ari daléji varétu iegiit no tas paSas vadibas informacijas
sistemas. Registrs ir pilnigi nodalits, kas nozimé, ka mums atkal ir javada pilnigi jaund un nesaistitd sistéma.
(stacionars, Riga)

Probléma: darbinieku zinaSanu vai kompetences trilkums registra datu aizpildiSanai.

Lai atslogotu arstu darbu, dala arstniecibas iestazu informacijas ievadiSana registros tiek uzticéta
atbalsta personalam, kuram nav iegiita izglitiba kada arstniecibas specialitate, piemeéram, statistikiem,
registratoriem u.tml. Tom@r veikt minétas funkcijas §im personalam var traucét registra ievadamas
informacijas komplicétiba, pieméram, onkologiskaja registra ir jaievada tada rakstura informacija, ko
sp€j veikt tikai onkologs. Neskatoties uz to, ka atbalsta personalam nav atbilstoSu zinasanu, registra
aizpildiSana tomér ir vinu uzdevums, kas nozimé, ka ievadita informacijas var biit nepreciza. Lai
uzlabotu $adu specifisku registru informacijas kvalitati, iesp&jams, ir nepiecieSama attieciga
personala 1sa apmaciba visa Latvija, kas vienlaikus nodroSinatu vienadu izpratni par ievadamajiem
datiem.

7.3.4.b. logs. Darbinieku zinaSanu vai kompetences trikums registra datu aizpildisanai — onkologiska
registra piemérs

Onkologisko pacientu registru, agrak to uzturéeja valsts, tagad tas ir jaaizpilda katram arstam, tur viniem jaapmacas
Sint sistémd, online registracijas sistemd, un ta gan bija probléma tapéc, ka tas prasija laiku. Tas prasija laiku, un to
valsts no registra uzturétaja pleciem parlikusi uz slimnicas pleciem. Més tur art uzdevam vel rikojumu par to, ka tur
katram arstam tas ir jaievada, bet tam tapat statistika ir jakontrolé, interesanti, ka vipiem tagad ar to iet. (..) Paslaik ta
sistema saveidota ta, ja to nedara arsts, tad tas statistikis to isti nevar izdarit. Tas tads jautdjums, vai tas ir labi vai neé,
jo arstam vienkarsi jaarste, un vini vienmér izvélésies starp divam lietam — vai aizpildit kadu registru vai kaut ko
izarstet — izarstesanu. (stacionars, Riga)

Onkologiskais registrs ir pietiekoSi sarezgits, ka tur tikai onkologs vinu aizpilda, tada mums ir ta kartiba, un labi, ka
mums tads onkologs ir. Vins var aizpildit to, to registru. Pietiekosi sarezgits vins ir. Prieks viena parasta arsta, kurs
varbiit neizprot tas stadijas un ka vini izverte to gadijumu. Ja, es atradu plausu, tad es ta art varétu zinot tam — es
atradu rentgenologiski plausu vézi. Bet tur tacu uzreiz ir art uz, man liekas, uz cetram lappusém viss tas ir. Nu, tur ir
jabiit specialistam, lai to aizpilditu tomér. Ir jabit onkologijas specialistam, tads katrs nav. Un varbiit arf tiesi tapéc tie
registri buksée, ka vini ir parmeru sarezgiti. (stacionars, regions)

Probléma: informacijas trikums par vélamo registra datu atjaunosanas bieZumu.
Arsti, kuri arsté hroniskas saslimSanas un ievada savu pacientu informaciju atbilstosas datu bazes,
médz noradit, ka viniem nav informacijas, cik biezi informacija par pacientu ir jaatjauno. Ka $adas
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situacijas piemérs tieck minéts narkologisko pacientu registrs, kura uzturétaji prasa arstam atjaunot
informaciju vai nonemt pacientu no uzskaites. Savukart arsti nav informéti, cik biezi v€lams atjaunot
datus, un uzskata, ka situacijas, ja pacienta diagnoze nemainas, nekadi papildu ieraksti registra
nebiitu javeic. Informacijas ievadiSanu ar mérki, lai ta tiktu aktualiz€ta, nemainot nekadus datus par
pacienta stavokli, arsti specialisti uzskata par nelietderigu.

7.3.4.c. logs. Informdcijas un izpratnes tritkums par vélamo registra datu atjaunoSanas bieZumu —
narkologiska registra piemérs

Nav skaidrs, ka darit ar pacientu — vai katru reizi tur vadit informdciju; vini tur mums pasaka visu laiku, ka kaut ko
Jjaaktualize — cik biezi, ko jaaktualize? Ja man pacients nak katru ménesi, es neiesu par vinu katru ménesi vadit datus —
vips man tur ir, diagnoze tur ir. Vai vins mani apmeklé vai neapmeklé — es to redzu péc kartinas. Ja vipi grib, lai es to
vel daritu, tad es vispar tur sédeét tikai taja PREDa [narkologisko pacientu registra] un nepartraukti man to visu vien
jadara — es nevaru to izdarit. Es vinpu [pacientu] registreju, mes pa jaunu uzlikam to diagnozi, vai diagnoze mainds, vai
més vinu nonemam no narkologiskas uzskaites — tad mes to rakstam, bet tad vinam [registram] sandk ta, ka tas pacients
piecus gadus nav, datu par vinu nav, mums janem vinu nost no uzskaites, vini mums brauc virsiu, lai més nemam nost
tagad no uzskaites cilveku. Nezinu, bet man par vipu dati ir, ka vins par savu diagnozi tur cinas — slimnica guj vai kur
vins, es vinu jau redzu, bet to es fiziski nevaru savadit visu, aktualizet. Katru reizi rakstit citu diagnozi vai datumu?
Katru reizi rakstit — cik biezi vini grib, lai mes to daram — reizi gada, reizi ménesi? Ari, lai reizi gada visus pacientus
vélreiz aktualizét, tas ir... tur tak’ vajag registratoram sédét, cilvekam, kas to dara nepartraukti. (..) Tur ir nolikums par
to, ka to darit. Bet tur daudz kas nav atrundts. (arsts specialists, regions)

Probléma: pacientu informacijas pieejamibas ierobeZojumi.

Atseviski arsti specialisti norada, ka, kaut arT viniem ir Jauts papildinat registra datus (pieméram,
narkologisko vai psihiatrisko pacientu registra datus), vini nevar izmantot registru pacientu ieprieks
noteikto diagnozu noskaidroSanai (t.i., nevar aplukot diagnozu vesturi). Lai uzzinatu, vai pacients ir
registra uzskaitg, ir japieprasa izzina no registra, tacu tas ir dargs un laikietilpigs process, kas var bt
pretruna ar pacienta interesém (raugoties no arstniecibas pakalpojuma sanemsanas savlaiciguma un
izmaksu viedokla).

7.3.5. Datorprogrammu lietoSana lietvedibas kartoSanai

Lai gan 20.01.2009. MK noteikumu Nr. 60 ,Noteikumi par obligatajam prasibam arstniecibas
iestadem un to struktiirvienibam” 18. punkta ir noteikta prasiba, ka arstniecibas iestade ir pieejamas
informacijas tehnologijas ar atbilstoSu interneta pieslégumu un programmatiru, kas nodrosina
pacientu datu uzglabasanu un apstradi, ieverojot informacijas pieejamibas ierobezojumus, petijjuma
aptaujatie sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgji §1s prasibas pamatotibu nekoment€ja.

Arstu praks€s un stacionaros datorprogrammu lietoSanas lietvedibas kartoSanai intensitate atSkiras —
tas lieto pacientu registréSanai, radiologisko izmekl&jumu dokument&sanai, retak — pacientu slimibas
vestures dokumentéSanai. Dala sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedz€ju norada, ka ir
iegadajusies specializéto datorprogrammu (pieméram, Arstu birojs) licences, kuras uzskata par
samera dargam, tapec pauz bazas, ka notiks e-veselibas sisteémas ievieSana un ka tiks salagota e-
veseliba ar tam specializétajam datorprogrammam, kuras arsti ir iegadajusies (jutuSies spiesti
iegadaties). Aptaujatie norada, ka privato pakalpojumu piedavataju nodroSinatas specialas
datorprogrammas padara tos atkarigus no pakalpojuma sniedz€jiem. AtseviSkiem arstiem
specialistiem ir bijusi negativa pieredze saistiba ar specializ€to datorprogrammu lietoSanu, jo,
neiegadajoties atjaunoto datorprogrammas versiju, visi iepriek$gja versija ievaditie pacientu slimibas
vestures dati tika zaud€ti (programma paredz, ka dati tiek glabati nevis uz lietotaja servera, bet gan
pakalpojuma nodrosinataja servera). Papildus tam privato pakalpojumu sniedz€ju izstradatas
datorprogrammas nelauj nodro$inat informacijas apmainu arstniecibas iestazu starpa par pacientam
ieprieks veiktajiem izmekl&jumiem un to rezultatiem. Arstniecibas pakalpojumu sniedz&ji norada, ka
tam ir jabut galvenajam e-veselibas ievieSanas mérkim — dot iesp&ju jebkuram arstam, pie kura
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atnacis pacients, uzzinat, kadi izmekl&jumi vinam veikti nesena laika posma un $1 pacienta slimibas
vesturi. Tada pieeja atvieglotu darbu ar pacientu, jo vinam nebtitu, dodoties pie arsta, janes lidzi cita
arsta nosiitijums vai izmeklg&jumu rezultati, ka arT nebiitu jaatstasta sava slimibas vésture, par kuru,
nebiidams specialists, vins nespéj atbilstosi izstastit.

7.3.5. logs. Attieksme pret informdcijas tehnologiju izmantoSanu arsta darba dokumenteSanai un
informadcijas apmainai

Man tomér liekas, par cik vairs nav 20. un 19. gadsimts un tomeér, cik es zinu, tad tai kartinai ir jabit, mums viss ir
datorizets. Nu, ja ir kaut kada, kaut kur man jasniedz, man ir jataisa kartina. Mums viss ir sistema ieksa, nu manuprat,
mes varam gan analizes, gan més varam fotografijas likt ieksa visu, manuprat, gan vajadzétu to visu akceptét. (arsts
specialists, Riga, maksas)

Mums vajag vienotu bazi, lai arT pacients, kurs ir bijis pie cita ginekologa citd iestade Valmiera vai Riga, var ieiet,
uzklikskinat personas kodu, vardu un redzeét visu ta cilveka vesturi. Tas biitu ideali. Vai vajag papiru kopijas, es nezinu,
Jjo var uzkarties sistema, un ko tad? Nezinu, cik drosa var bit datu saglabasana, arhivesana, es to neizprotu, bet, ja tas
ir vajadzigs, tad varétu taisit kddas rezerves kopijas, drukat ara. Principa bitu pareizi, ja pa visu valsti biitu
centralizéta datu baze. Tad nedublétos analizes un citas lietas. (arsts specialists, regions, maksas)

Arstiem, kuri lieto specializétas datorprogrammas un uzglaba informaciju elektroniski, Sobrid
papildu slogu rada nepiecieSsamiba dublét pacienta slimibas v&sturi papira forma (t.i., veidot
kartinu”). Arsti iesaka, ka sloga mazinaSanai biitu japaredz iesp&ja, ka dokumenti tiek glabati tikai
elektroniska veida. Toméer, Tstenojot So priekSlikumu, varétu rasties problémsitacijas attieciba uz
gadijumiem, kad VI veic arstniecibas procesa ekspertizi saistiba ar pacienta iesniegtu siidzibu par
sanemtajiem veselibas apriipes pakalpojumiem. Ekspertizes veikSanai, pirmkart, ir jabait parliecibai
par arsta ierakstu autentiskumu (t.i., ka tie ir veikti pacienta vizites laika un péc tam nav laboti ar
atpakal ejosu datumu), un, otrkart, janodroSina to atbilstoSa nodoSana VI. Ta ka Iidzigas
problémsituacijas nakotné varétu rasties, ievieSot e-veselibu, sist€mas izstradatajiem ir savlaicigi
japaredz to iesp&jamie tehniskie risinajumi.

7.4. Ieteikumi mediciniskas un uzskaites dokumentacijas lietvedibas
samazinaSanai un vienkarSoSanai

e Lai veselibas apriipes pakalpojumu sniez€ji varétu vairak laika veltit pacientiem un veselibas
apriipes pakalpojumu sniegSanai, ir ieteicama, pirmkart, kopg&jas mediciniskas un uzskaites
dokumentacijas samazinaSana un/vai optimiz&Sana. Otrkart, palielinat viena ambulatora
pacienta pienemsanas laiku tada apmera, lai atbildigas arstniecibas personas spétu gan sniegt
veselibas apriipes pakalpojumus, gan izpildit lietvedibas prasibas. Sis ieteikums ir jaskata
kompleksi ar ieteikumiem par arsta darba laika organiz€Sanas kartibu. TreSkart, aprékinot
arstniecibas personu slodzi, kas strada ka prakses arsti un nav darbinieki arstniecibas iestades,
aprekina kartiba ieteicams ieviest mediciniskas un uzskaites dokumentacijas lietvedibas darba
apjoma koeficientu atbilstosi registréto vai pienemto pacientu skaitam, tadgjadi kopgja
atalgojuma aprékina ieklaujot art lietvedibas darba samaksu.

e Mediciniskas un wuzskaites dokumentacijas samazinaSanas un optimizéSanas noliikos,
ieteicams izveértét, pirmkart, kura veida mediciniska dokumentacija butu obligati japilda
papira forma un kura drikst bt tikai elektroniski. Otrkart, parejas posma noteikt, ka ta ir arsta
izvele, vai $§1 dokumentacija tiek vesta gan elektroniski, gan papira forma vai tikai papira
forma. Ka papildu risinajumu gadijumos, kad informacija tiek atzita par tadu, kas obligati ir
fiks€jama abos formatos, noteikt samazinatu informacijas apjomu papira dokumentam,
nosakot, ka detaliz€tai informacijai jabiit fiks€tai elektroniskaja dokumenta. Tadgjadi
elektroniski tiktu fikséta pilna informacija, bet papira forma tikai tas nozimigakie aspekti,
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kuru nozaud@Sana raditu butisku risku pacienta arst€Sanas procesam, veselibas apripes
pakalpojuma kvalitates izvert€Sanas iespéjam vai mediciniskas uzskaites datu saglabasanai.

e Izvertet ambulatora pacienta mediciniskaja karte ieklaujamo obligatas informacijas saturu un
apjomu. Sis ieteikums vértgjams konteksta ar paréju uz elektronisko mediciniskas un
uzskaites dokumentacijas lietvedibu. Jauzsver, ka ambulatora pacienta mediciniska karte
papira forma var biit nozimigs kontroles dokuments sistéma, kad lielaka dala mediciniskas un
uzskaites dokumentacija tiktu sagatavota elektroniski

o Profilaktiskas vakcinacijas veikSanas fiks€Sana cetros dazados dokumentos — pot€Sanas pase,
ambulatora pacienta mediciniskaja karte, profilaktiskas pot€Sanas kart€ un profilaktiskas
potéSanas uzskaites Zurnala — ir vert€§jama ka administrativais slogs arstniecibas personam,
kas veic vakcinaciju. leteicams izvertét iesp&ju atteikties no vakcinacijas ierakstu izdarisanas
profilaktiskas pot€Sanas uzskaites zurnala (veidlapa Nr. 064/u). Ambulatora pacienta
mediciniskaja kart€ So informaciju ieteicams rakstit tikai apkopojuma (kartes pirmaja lapa,
nevis ar1 vietd, kur tiek veikti ieraksti par konkréto piepemSanu un taja veiktajam
manipulacijam).

e Lai risinatu problému par formalajiem un liekajiem mediciniskajiem dokumentiem primaraja
veselibas apriipes joma, ir nepiecieSami vairaki soli. Pirmkart, ir svarigi celt arstniecibas
personu informétibas ITmeni par vipam izvirzitajam prasibam mediciniskajai dokumentacijai
un atbilstoSo normativo aktu aktualizaciju. Otrkart, ir ieteicams izvertet iesp&ju atteikties no
atlikuSajiem registracijas zurnaliem (piem&ram, procediiru zurnals), nosakot ka obligatu
prasibu attiecigas darbibas dokumentét ambulatora pacienta mediciniskaja kart€ un potéSanas
karte. Ieteikuma pamata ir pieeja, ka visas darbibas, kas saistitas ar pacienta arst€Sanas vai
profilakses nodroS§inasanas procesu, registrét dokumenta, kas ir piesaistits pacientam.
Treskart, atvieglot bojato, nederigo vai kliidaino recepSu iznicinasanas un uzskaites kartibu
gimenes arstu praksés, ka arT noteikt, ka neizlietotas receptes arstniecibas iestades vaditajam
ir jaatgriez institlcijai, kas ir atbildiga par recepsu izplatiSanu.

e Tiesiska reguléjuma liment noteikt, ka, pirmkart, gadijumos, kad ambulatoraja arstniecibas
iestadé strada viena arstniecibas persona (arsta paligs), par visam darbibam, kas ir javeic
arstniecibas iestadé, un visu arstniecibas iestadém izvirzito obligato prasibu izpildi un
ieveéroSanu ir atbildiga §1 persona. Visi personas pienakumi un atbildibas ir jaieklauj
arstniecibas iestades iek$€jos normativajos aktos — darba liguma un amata apraksta. Tadgjadi
butiski tiktu samazinats kop€jais darba organizacijas lietvedibas dokumentacijas apjoms
feldSerpunktos. Lidzigi ieteicams rikoties gimenes arstu (pasnodarbinato personu) gadijuma,
kad gimenes arsts vienlaikus ir arstniecibas iestades vaditajs. leteicams noteikt, ka visas tas
darbibas un prasibas, par kuram gimenes arsts ir atbildigs ka arstniecibas iestades vaditajs, ir
jaieklauj gimenes arsta amata apraksta.

e Lai gan lielaka dala mediciniskas un uzskaites dokumentacijas veidlapu ir izstradatas
sadarbiba ar profesionalajam asociacijam un kartgja veidlapu maina raditu papildu
administrativo slogu, ieteicams izstradat tadu normativo reguléjumu attieciba uz visa veida
medicinisko dokumentu lietvedibu, kura tiek nosaukta informacija, kas obligati jaieklauj
dokumenta, tatu tas izkartojums veidlapa definéts netiek. Sads regulgjums jau darbojas
attieciba uz dalu no mediciniskas lietvedibas dokumentiem, tacu to biitu jaturpina ieviest
attieciba uz vairumu dokumentu.
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8. LIGUMU SLEGSANA UN IZPILDE AR NACIONALO VESELIBAS
DIENESTU PAR VALSTS APMAKSATO VESELIBAS APRUPES
PAKALPOJUMU SNIEGSANU

8.1. Tiesiskais reguléjums

P&tijuma izstrade nemti vera $adi normativie akti, kas regulé ligumu slégSanu un izpildi ar Nacionalo
veselibas dienestu (NVD) par valsts apmaksato veselibas apripes pakalpojumu sniegSanu:

e 19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046 ,,Veselibas apriipes organiz&$anas un finanséSanas
kartiba™;
e (1.11.2011. MK noteikumi Nr. 850 ,,Nacionala veselibas dienesta nolikums”.

Bez minétajiem normativajiem aktiem $1 jautajuma analiz€ ir izmantota ar1 liguma ,,Par primaras
veselibas apriipes pakalpojumu snieg$anu un apmaksu” 2012. gadam paraugs.® Atseviki normativo
aktu aspekti ir analizéti konteksta ar p€tijuma identificétajam problémam, kas ir saistitas ar $aja
starpzinojuma dala apliikoto teému.

8.2. Primaras veselibas apripes pakalpojumu sniedzéji

No 30 aptaujatajiem gimenes arstiem 24 ir ligums ar NVD par valsts apmaksatu veselibas apripes
pakalpojumu sniegSanu. Puse respondentu, kuriem ir ligums ar NVD, sadarbibu ar to, nemot véra
visus aspektus, sakot no liguma slégSanas lidz dazadu atskaiSu sagatavoSanai, verteé ka drizak
vienkarsu, kas nesagada nozimigas griitibas. Attiecigi Cetri respondenti sadarbibu ar NVD vert&jusi
ka drizak vienkarSu un Cetri — ka drizak sarezgitu, kas sagada vai ir sagadajusi nelielas griitibas.
Diviem gimenes arstiem $1 sadarbiba bijusi sarezgita, sagadajot nozimigas griitibas. Diviem
respondentiem bija griiti atbildet uz So jautajumu, tap&c vini nesniedza konkrétu savas sadarbibas ar
NVD veértgjumu.

8.2.1. Liguma slegSanas procediiras un liguma nosacijumu veértéjums

Primaras veselibas apriipes finans€Sanas kartitbu un attiecigi ari liguma slégSanu par valsts
apmaksatajiem veselibas apriipes pakalpojumiem regule 19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046
,Veselibas apriipes organizéSanas un finanséSanas kartiba”. Ligumu ar NVD par valsts apmaksato
primaras veselibas apriipes pakalpojumu sniegS8anu un apmaksu slédz gan gimenes arsti, gan
arstniecibas iestades, kuras gimenes arsti pienem. Ar arstniecibas iestadi ligums par gimenes arsta
sniegtajiem primaras veselibas apriipes pakalpojumiem tiek slégts tajos gadijumos, kad gimenes arsts
ir darbinieks arstniecibas iestadé. Gadijumos, kad izpildas 19.12.2006. MK noteikumu Nr. 1046
,.Veselibas apriipes organizé$anas un finanséanas kartiba” 74. punkta nosacijumi’, ligumu ar NVD

8 Avots: http://www.vmnvd.gov.lv/Iv/503-ligumpartneriem/ligumu-paraugi/primaras-veselibas-aprupes-pakalpojumu-
liguma-paraugs-2012gadam (p&dgjo reizi skat.: 09.08.2012.).

® 74, Teritorijas, kuras ir nepietickams gimenes arstu pakalpojumu sniedz&ju nodro§indjums un apgriitinata veselibas
aprupes pakalpojumu pieejamiba, dienests izn@muma gadijuma var slégt ar pasvaldibu ligumu par feldSerpunkta darbibu
primaras veselibas apriipes pakalpojumu nodrosina$anai, ja tiek izpildits viens no $adiem nosacijumiem:

74.1. novada pagasta, kura atrodas feld§erpunkts, nav registréta gimenes arsta prakse vai attalums no feld§erpunkta lidz
tuvakajai gimenes arsta praksei ir lielaks par 10 km;

74.2. feldSerpunkta apkalpes zona (teritorija, kuras iedzivotaji sanem arsta paliga (feldSera) sniegtos veselibas apriipes
pakalpojumus) deklaréti ne mazak par 500 iedzivotajiem.
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par valsts apmaksatajiem veselibas apriipes pakalpojumiem var slégt ar1 paSvaldibas. Lai ar primaras
veselibas apriipes pakalpojumu sniedz€ju tiktu noslégts ligums, arstniecibas personai ir jaatbilst
noteiktiem kritérijiem, kas definéti 19.12.2006. MK noteikumu Nr. 1046, 126.1-126.7. punkta.
Gimenes arsti un feldseri Sos kriterijus véré ka pamatotus un atbilstosus.

Kopuma liguma slégSanas procediru ar NVD gimenes arsti un paSvaldibu parstavji verté ka
vienkarSu. Vienlaikus gimenes arsti atzina, ka nejitas ka lidzvertigi liguma partneri, jo nesaskata
iespejas iesaistities diskusija ar NVD par liguma nosacijumiem. Respondenti noradija, ka jiitas
spiesti parakstit Iigumu ari tad, ja vinus neapmierina ta nosacijumi, jo pret&ja gadijuma vini riské
zaudet jebkadu iesp€ju sanemt valsts finans€jumu par saviem pakalpojumiem, attiecigi ar1 zaudét
pacientus, kas nevar atlauties maksas pakalpojumus. Lidz ar to liguma slégsanu ar NVD gimenes
arsti uztver ka formalu procediiru.

Lai rastu iesp&ju ietekm&t gimenes arstu Iigumu ar NVD nosacijumus, ir izveidojusies prakse, ka
gimenes arstu ligumus vispirms izskata Latvijas Gimenes arstu asociacijas (LGAA) juristi, kas
sniedz katram gimenes arstam nepiecieSamos komentarus vai norades, kuriem liguma punktiem
pieveérst Tpasu uzmanibu. Pasi gimenes arsti Sadu praksi verté pozitivi, jo tas atvieglojot Iiguma
slegsanas procediru. Sada pieeja laujot bitiski ietaupit gimenes arstu laiku, kas javelta liguma
izvertéSanai pirms ta parakstiSanas. GGimenes arsti intervijas noradija, ka pirmkart, liguma teksts ir
loti apjomigs; otrkart, liguma lietota normativa valoda ne vienmer ir labi saprotama. Japiebilst, ka
gimenes arstu vidi ir arT skeptiski vertgjumi sadai praksei.

8.2.1.a. logs. Gimenes arstu viedokli par LGAA ka starpnieka lomu ligumu slégSana ar NVD

Tas ir jautd@jums par to, cik ripigi arsti lasa ligumu. Cipari ir pirmais — cik ir masipam nauda, cik ir registratoram
nauda, cik ir medikamentiem nauda. Tie ir pamata raditaji, uz kuriem es vispirms skatos. Paréjo es skatos ta, jo parasti
Jjau komentarus atsita, ir Lauku gimenes arstu asocidacija un Latvijas gimenes arstu asocidacija, un tu jau zini, kas tur
biis. Ja tu nezini, tad ir sarezgitak. Protams, ir kaut kadi zemiidens akmeni, ko es nezinu reizém. (..) To, ka piedava un
litdz atsutit savus komentarus un spriedumus, es domdju, ka tad procediira ir drusku demokratiskaka. Agrak bija ta, ka
tev iedeva tadu ligumu, kur viss kaut kas sarakstits, ko varéja varbiit tikai dienas laika izlasit, ja atri lasa. (GA, regions)

(..) ir jurists, kas to caurskata. Ir vesela brigade, kas to izlasa. Kas zina katra varda nozimi un katru situaciju. Vini zina
ieprieksejo ligumu. Vai tad man ir laiks to visu peétit? Es jau nesaku, ka tie Nacionald veselibas dienesta cilvéki ir slikti
vai ministrijas cilvéki, bet vini ir vinu vidé. Més esam sava. Vini nevar saprast, kas man ir svarigi un es nevaru saprast,
kas vipiem ir svarigi. Tapéc ir vajadzigs kads pa vidu, kas tas savstarpéjas nianses sakdrto. (GA, regions)

Ligumi, tie vienmer ir bijusi tragiski, tie palagi, es tos nekad lidz galam neesmu lasijusi, parakstijusi un viss, jo nekas jau
nemainds no ta. Vistrakakais jau ir tas, ka likuma nezinasana neatbrivo tevi no atbildibas. (pediatrs, regions)

Probléma: ligums starp primaras veselibas apriipes arstu un NVD tiek slegts noveloti ar
atpakalejoSu datumu.

Ligums starp gimenes arstu un NVD parasti par valsts apmaksato primaras veselibas apripes
pakalpojumu sniegSanu tiek slégts katra kalendara gada sakuma. Ir iesp&jami dazadi liguma termini —
no viena gada Iidz pat pieciem gadiem. Vairaki gimenes arsti intervijas izteica neapmierinatibu, ka
ligumu slégSana ar NVD daudzkart kavEjas un rezultata ligums tiek parakstits ar atpakalejosu
datumu janvari vai pat tikai februara ménesi. Gimenes arstiem tas rada vairakas problémas. Pirmkart,
vigiem ir ievérojami mazakas iesp&jas grozit vai precizét kadus liguma nosacijumus, lai liguma
slégSana neievilktos vél ilgak. Otrkart, viniem nav laicigi zinams pieskirta finans€juma apmers
kartgjam gadam, kas ierobezo vinu darbibas planoSanu, lai gan likums ,,Par prakses arstiem” nosaka,
ka sava darbiba arsts ir finansiali patstavigs (13. pants), kas nozimé pienakumu paSam arstam
uznemties atbildibu par savu finansialo darbibu. Treskart, gimenes arsti noradija, ka d€l novélotas
liguma noslégSanas vini tehniski nevar ievadit informaciju veselibas informacijas sist€éma, ka
rezultata vini arT nesagem finanséjumu par sniegtajiem pakalpojumiem, nevar norékinaties ar saviem
prakses darbiniekiem (masam, feldSeriem, registratoriem). Kaut gan problémas c€lonis parasti ir
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likuma par nakama gada budZetu nové€lota pienemsana, ne visiem primaras veselibas apriipes
darbiniekiem ir $ada izpratne, tapec vini $aja situacija — novélota liguma noslégSana - vaino NVD
darba organizaciju un kapacitati. Gimenes arsti uzsvera, ka ar ligumu vél&tos iepazities jau decembra
vidi, nevis tikai janvari, kad reali sakas jauna liguma darbiba vai stajas spéka liguma grozijumi par
pieskirta finans€juma apméru un apmaksas nosacijumiem, ja ligums ir noslégts uz laiku, kas ir ilgaks
par vienu gadu. Viens no probl&€mas risinajumiem, nemot véra valsts budzeta pienemsSanas terminus,
ir apmaksat kartéja gada janvara ménest (vai lidz bridim, kad reali iesp&jams parakstit ligumu par
nakamo gadu) sniegtos veselibas apriipes pakalpojumus 70 — 80% apmeéra no iepriek$¢ja gada
liguma summas vienam ménesim (1/12 dala liguma summas). Nepilnais priekSapmaksas apmers,
salidzinot ar iepriekS€jo gadu, noteikts, nemot véra veselibas apriipes budZeta samazinaSanas riskus.

So probleému ka vienu no bitiskakajam sadarbiba ar NVD vérté arl sekundaras veselibas apriipes
pakalpojumu sniedzgji, tapéc $is problémas izvertéjumu sk. ar1 8.3.2. sadala.

8.2.1.b. logs. Liguma noslegsSanas aizkaveSanas — primaras veseltbas apriipes sniedzéju perspektiva

(..) man tikai jocigi liekas tas, ka ligumu biezZi vien, pieméram, vins ir sastadits, vin§ man tiek atsiitits kaut kadas divas
nedelas péec tam, kad vin§ ir stdjies spéka. Es vinu parakstu, protams, bet (..) nav ta sajita, kad es tagad parakstu
dokumentu, tad saksies kaut kas tads jauns. Izradas viss jau notiek. (..) ir tdadas situdcijas, ka reizem pamaindas
manipuldcijas, lidz ar to tu, rakstot talonu ar atpakalejosu datumu, vairs nevari tur ierakstit neko, vai ari nepareizi esi
uzrakstijis kaut ko pa vecam. Tas tads piemérs varbiit, bet isteniba reizém ir bijusi tdada situdcija. Man tada sajiita ir, ka
bez mana paraksta jau viss ir izdarits un viss notiek. (GA, regions)

74 lieldka pretenzija no manas puses biitu par liguma slégsanu. Sogad ligumus més sanémam janvira beigds un tur jau
nekas nav grozams. Ta ka tas ir uzrakstits, ir japaraksta un viss. Pagajusaja gadd es diviem punktiem nepiekritu un ar
roku pierakstiju klat. Ta tad tas ari palika. Tam nebija nekadas jégas. Par ligumiem més kadreiz esam karojusi ilgstosi
un nolémusi, ka neparakstisim. Protams, ir arsti, kas nobaidas, ka bis represijas, ja neparakstis. (..) Paraksti un isti meés
neko nevaram panakt. Ir bijis, ka asociacijas cinas par kaut kadiem liguma punktiem vai kopéjas naudas palielinasanu.
Tas jau ir atkarigs no ta, ko valsts var iedot — tas art ir. Vislielaka pretenzija ir par So ligumu. To vajadzetu tomér redzet
novembrt vai decembri, kadi ir Sie noteikumi. Ta ir viena lieta. Janvari més stradajam un nezinajam, par ko més
stradajam. Ligums ndca ar atpakalejosu datumu. Otra lieta ir ta, ka kaut ka gada sakuma lidz janvara vidum vai vairak,
nenem mums preti datus vadibas informdcijas sistémas Nacionalaja veseltbas dienesta tapéc, ka nav Sie ligumi. Kada
status@ més tad skaitamies, es nezinu. Vini gaida, kad ir ligumi un tad sak pienemt miisu papirus. No mums prasa [oti
strikti, bet es neteiktu, ka tikpat strikti un korekti viss ir preti. Tie ligumi ir izstradati ar visam soda naudam. (GA,
pediatrs, regions)

Normala. Problémas rodas, ja ir izvéle iespéjas, bet praktiski ligumu korigeét un izmainit kddu punktu es fiziski neesmu
spejigs. Vini dod naudu uz tadiem noteikumiem un, ja gribi, tad noslédz ligumu. Protams, ka es noslédzu. Kadas prasibas
tur ir ierakstitas, tas es pildu. (..) Es godigi teiksu, ka es esmu situdcija, ka es varu tam piekrist vai nepiekrist, bet, ja es
nepiekritisu, tad es vispar nestradasu. Man nav variantu. Es neesmu brivs tur kaut ko korigét. Mani nostada fakta
prieksa, bet es tam piekritu, jo man par to maksa naudu. (GA, regions)

Galvenas priekSrocibas ligumam ar NVD gimenes arstu skatfjuma ir, pirmkart, iesp&ja sanemt
garant€tu un regularu finans€jumu gan prakses uzturSanai atbilstosi obligatajam prasibam
arstniecibas iestadém, gan par sniegtajiem veselibas apripes pakalpojumiem; otrkart, iesp€ja
pacientiem izrakstit valsts kompens€jamos medikamentus (sk. art 8.2.5. sadalu). Gimenes arstiem ir
kritiska attieksme pret to, ka Iigums ar NVD negarant€, ka vinu pacienti, lai arT tiks pienemti piecu
darba dienu laika, ko to prasa tiesiskais reguléjums, var€s savlaicigi sapemt valsts apmaksatos
sekundaras veselibas apriipes pakalpojumus.

Probléma: gimenes arstam liguma ar NVD ir ierobeZots valsts apmaksato primaras veselibas
apripes pakalpojumu Kklasts.

Atseviski gimenes arsti, koment&jot NVD liguma nosacijumus, noradija, ka vinus neapmierina
ierobezotais valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu klasts, kas tiek apmaksats gimenes
arstiem, kaut gan gimenes arstam ir gan nepiecieSsama kvalifikacija, gan arl iegadatas atbilstoSas
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mediciniskas ierices So pakalpojumu sniegSanai. Savukart maksu par veselibas apripes
pakalpojumiem, kas principa ietilpst valsts garantétas mediciniskas palidzibas apjoma, bet neietilpst
gimenes arstam apmaksato pakalpojumu kopuma, gimenes arsts nav tiesigs pieprasit un piepemt
saskand ar liguma 2.3. punktu'’. Pafu gimenes arstu vértéjuma ierobeZots gimenes arstiem
apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu klasts un ierobezotas tiesibas sanemt maksajumus par
papildus veselibas apriipes pakalpojumiem samazina vinu iesp&jas nodroSinat pilnvertigu
arstniecibas procesu pacientam, jo netiek izmantotas visas arsta zinaSanas, prasmes un iesp&jas. No
veselibas apriipes perspektivas raugoties, paplasinot gimenes arstiem apmaksato veselibas apriipes
pakalpojumu klastu atbilstoSi vinu kvalifikacijai, kompetencei un pieejamajam mediciniskajam
aprikojumam un iericém, tiktu sekméta veselibas apriipes savlaiciga pieejamiba pacientiem noteikta
teritorialaja apvid.

P&tfjuma kopuma tika intervéti 14 feldSerpunkti, par kuru darbibu ir noslégts ligums starp NVD un
pasvaldibu. Par&jos 23 gadijumos feldSerpunkta darbibu pilniba nodroSina pasvaldiba. Te gan janem
vera, ka Saja grupa ietilpst ar1 tie feldSerpunkti, kuros stradajoSiem arsta paligiem ir ligumiskas
attiecibas ar gimenes arstiem tada nozimé, ka arsta paligu darbibas nodro$inajuma maksajums ir
ieklauts gimenes arsta liguma ar NVD. Ja turklat feldSerpunkts ir arT gimenes arsta otra vai nakama
prakses vieta, tad gimenes arsts sapem ari finans€jumu 100,00 LVL apméra §is prakses vietas
uzturésanas izdevumiem. Tatad NVD finansgjumu Sie feldSerpunkti sanem pastarpinati caur gimenes
arstiem.

P&étijuma intervétie paSvaldibu parstavji nenoradija problému situacijas saistiba ar ligumu slégsanu ar
NVD par primaras veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu un apmaksu. Pasu feldSeru vértejums
par sadarbibu ar NVD, aptverot visus aspektus, sakot no liguma slégSanas lidz dazadu atskaiSu
sagatavoSanai, ir sekojoss: lielaka dala (12 feldSeri no 14) sadarbibu veérté ka vienkarSu vai drizak
vienkar$u, un tikai divos gadijumos sadarbiba ar NVD ir novértéta ka drizak sarezgita, jo ta
sagadajot nelielas gritibas. Liguma ar NVD slégSanas konteksta janorada arsta paligu kritiska
attiecksme par to, ka viniem nav nekadas iespgjas iesaistities liguma sl€gSanas procediira, lai gan
liguma tiek noteikti vinu pienakumi un atbildiba, darba laiks, atalgojuma apmérs. Arsta paligi sanem
pasvaldibas un NVD starpa noslégta liguma kopiju jau p&c ta abpusgjas parakstisanas.

8.2.2. Arsta paligu atalgojums, kas izriet no paSvaldibas vai gimenes arsta liguma ar NVD

Petjuma intervétie feldSeri raksturoja vairakas problémas, kas saistitas ar vinu atalgojuma
noteikSanas kartibu, t.sk. gadijjumos, kad pasvaldibai ir ligums ar NVD, kura ieklauta ar1 feldSera
darba apmaksa — fiks€ts ikmeéneSa maksajums. Tapat ka feldSerpunktu darbibas nodrosinasanai
paredzetais finans€jums tiek novirzits no dazadiem finansu avotiem (sk. 4.3.1. sadalu), ar1 feldSeru
kopgjais atalgojums var veidoties no dazadiem avotiem. Saja sadala ir analizétas tas problémas, kas
izriet tiesi no ligumiskajam attiecibam ar NVD, kuras arsta paligi ir iesaistiti caur NVD ligumiem ar
pasvaldibam vai gimenes arstiem.

Probléma: gimenes arsti nav ieintereséti ieklaut savos ligumos ar NVD arsta paligus
(feldSerus), pastav konflikts starp pasSvaldibu, feldSeriem un gimenes arstiem par feldSeru
darbibas apmaksas nodroSinajumu.

So problému raksturo konflikts, kas veidojas starp pasvaldibu, gimenes arstiem un feldSeriem, kas
strada patstavigi feldSerpunktos, tajos gadijumos, kad feldSeru darbibas nodros§inasanai paredzgtais
atalgojums netiek ieklauts un noteikts gimenes arsta liguma ar NVD. Problémas butiba ir ta, ka

10 Avots: http://www.vmnvd.gov.lv/Iv/503-ligumpartneriem/ligumu-paraugi/primaras-veselibas-aprupes-pakalpojumu-
liguma-paraugs-2012gadam (p&dgjo reizi skat.: 09.08.2012.).
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pasvaldibas un feldSeri vélas, lai arsta paligi butu piesaistiti gimenes arstiem, jo tad feldSeri var
sanemt valsts finans€jumu par saviem pakalpojumiem ka gimenes arstu paligi. Tas mazina
pasvaldibas finanSu un administrativo slogu, kas ir 1pasi aktuali situacija, kad pasSvaldibas turpina
samazinaties iedzivotaju skaits, ir augsti bezdarba radita;ji, attiecigi samazinas paSvaldibas ienakumi
un pieejamie finanSu resursi pasvaldibas funkciju izpildei. Tacu ir paSvaldibas, kas, neraugoties uz
to, ka izpildas 19.12.2012. MK noteikumu Nr. 1046 74. punkta prasibas, atsakas slégt ligumu ar
NVD, jo uzskata, ka feldSerim ir jabit piesaistitam gimenes arstam, un gimenes arsts ir atbildigs par
feldSera atalgojumu. Raugoties no valsts perspektivas, feldSeru institucionalizéta piesaiste gimenes
arstiem lauj labak parraudzit un uzskaitit feldSeru sniegtos veselibas apriipes pakalpojumus.

Prakse, ka paradija petijums, feldSeri apkalpo visus attiecigas teritorijas iedzivotajus neatkarigi no
vinu registracijas pie konkrétiem gimenes arstiem. Iedzivotaji, kuriem feldSeri sniedz veselibas
aprupes pakalpojumus, var biit registréti pie dazadiem gimenes arstiem, atseviskos gadijumos tie var
bit pat desmit un vairak gimenes arsti. Ar dalJu no arstiem feldSeriem ir liguma attiecibas, ar dalu —
nav, bet pakalpojumi tiek sniegti visiem iedzivotajiem, kas vérSas pie vietgjiem feldSeriem. FeldSeri
uzskata, ka nevar atteikt pacientam palidzibu tikai tap&c, ka vin$ nav registréts pie gimenes arsta, ar
kuru feldSerim ir Iigumiskas attiecibas. Liela mera §adu praksi nosaka lauku kopienas izveidojusas
socialas attiecibas un feldSeru sociala atbildiba par attiecigaja teritorija dzivojosajiem iedzivotajiem.
Ir paSvaldibas, kas ir noteikuSas veselibas apriipes pakalpojumu izcenojumus pacientiem, kas ir
registréti pie gimenes arstiem, ar kuriem feldSerim nav Iigumiskas attiecibas (pieméram, ka stastija
kada feldSere, pasvaldiba vipai ir noteikusi $adus izcenojumu: pacienta iemaksa 0,50 LVL,
intramuskulara injekcija 0,20 LVL, sistéma 3,00 LVL). ST nauda tiek izmantota gan felderpunkta
darbibas nodroSinasanai, gan feldSera darba atalgojumam. Gadijumos, ja paSvaldiba nepiemaksa
feldSerim par vina darbu, veidojas situacija, ka dalai iedzivotaju feldSeri sniedz veselibas apriipes
pakalpojumus, nesanemot par to atalgojumu. Tadg€jadi pastav neatbilstiba starp arsta paligu ieguldito
darbu un sapemto atalgojumu. Savukart, gimenes arsti, kas nodroSina feldSeru darbibas maksajumus,
arl nav apmierinati, ka citi kolégi neuzpemas saistibas apmaksat arsta paliga darbu, un vélas
partraukt $adas ligumiskas attiecibas, neraugoties uz to, ka vinu pacientiem tiek nodroSinata
vajadziga apriipe pec iesp€jas tuvak vinu dzivesvietai.

Pétijuma apkopota feldSeru pieredze liecina, ka gimenes arstu un feldSeru sadarbiba, tas
institucionalizacija loti liela loma ir cilvéciskajam faktoram, kas rada nevienlidzigus darba apmaksas
nosacTjumus arsta paligiem. FeldSeri, kuriem neveidojas veiksmiga sadarbiba ar gimenes arstiem,
uzskata, ka gimenes arsti nav ieintereséti ieklaut savos ligumos ar NVD arsta paligus, lai
nepalielinatu savus izdevumus, apmaksajot ari feldSera sniegtos veselibas apriipes pakalpojumus
vinu pacientiem. FeldSeru intervijas paustie viedokli ir atspoguloti 8.2.2.a. loga.

8.2.2.a. logs. FeldSeru viedokli par gimenes arstu un feldSeru sadarbibas formu par valsts apmaksatajiem
veselibas apriipes pakalpojumiem

[Nacionalais] veselibas dienests vairak tendéts uz gimenes arstiem, lai tomér tas gimenes arsts parstavétu to feldseru
punktu. Tad art bija aptauja, lai feldSerpunktus, kas ir atseviski, tomér parstavetu gimenes arsts, lai nav vini vieni. (NVD
finanséts FP)

Sakuma bija tdada doma, cik no katra arsta ir Seit cilveku, tik algas daJu nems no ta gimenes darsta un maksas feldserim.
Tas variants galigi negaja, un més bijam ka ienaidnieki visiem gimenes arstiem. Sie te vientulie feldseri. Tiklidz pacélas
Jjautdajums, uzreiz bija td, bet mana daktere, es laikam biju pieklauta pie vinas ta ka un tad naudinu laikam no tas masipas
atméma un laikam man daju maksaja. Es tik smalki nevaru teikt, vai ta nauda bija no norékinu centra [tagad —
Nacionalais veselibas dienests] iedalita man. Es to nevaréju isti izprast. Tad novadu izveidoja, kamér nesaka maksat par
to, ko maksaja daktere. Vina jau tomer par prakses uzturesanu, kabineta uzturéSana arl jasedz gimenes arstam, tad
gimenes arste attiecds. Norekinu centrs nekda nevar izdarit. Slegt atseviski ar mani [ligumu] noréekinu centrs ari negrib.
Art nauda jamaksa ir. (paSvaldibas finanséts FP)

(..) cilvekiem ir brivas tiesibas izvéléties, kuru gimenes arstu vin$ grib. Tatad viens pierakstas pie viena, pie otra, pie

Baltic Institute of Social Sciences. Projekts: Administrativo prastbu analize un kontrolejoSo institiiciju 155
darbibas noveértejums veselibas apriipes pakalpojumu joma. 2012,




1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

tresa, pie piekta (..). Es stradaju ar visiem, bet ar visiem es stradat nedrikstu, jo ir gimenes arsti, kas maksa man algu,
un ir, kas nemaksa. Vini pateica, ka viniem nevajag. Bet cilveks, vins atnak, un ko tad lai es ar vinu daru? Pasaku: ,, Ej
projam”? Un tad, kad es vipu pienemu, man gimenes arsti — tie, kas maksa, vini saka, nu tad es art tev nemaksasu,
pienem miséjos arl. (NVD finanséts FP)

(..) gan alga, gan viss paréjais, uzturésana ir no novada. Pasreiz (..) novads grib no mums [feldseriem] atteikties un, ka
lai pasaka, lai gimenes arsti nem. Bet gimenes arsti nenems neviens. To var pateikt. Jo par ko vini uztures? Par kadiem
lidzekliem? Viniem jau nav tada vajadziba un [apdzivota vieta] atrodas tuvu [pilsetai, piezime: attalums starp apdzivoto
vietu un pils€tu ir vairak k@ 15 kilometri]. [Apdzivotas vietas] iedzivotdji pieregistréti pie visiem, praktiski visiem
iespejamiem gimenes arstiem, kadi novada ir. (pasvaldibas finanséts FP)

Bija tada doma, ka miis panems ka gimenes arstu otra prakses vieta, tad més kadu laiku bijam bez neka. Neviens miis
nepanéma. (..) pasvaldiba vienmer saka, ka medicina nav vinu prioritate, ka tas ir jaliek uz gimenes arstiem. Gimenes
arsti uzskata, ka vinpiem ne vienméer vajag to otru prakses vietu. Tad més te paliekam, nezinu, kam vajadzigi. Isteniba
konkreti tada situacija bija ar manu medpunktu. Pasvaldiba mani it k@ nonéma no saviem pleciem, gimenes arsts
nepanéma. (pasvaldibas finanséts FP)

Ta ka pie mums ir briva valsts un cilvéki registrejas, kur grib, un es pat domaju, ka viena ceturtid dala iedzivotaju
Ppieregistréjusies pavisam pie tadiem arstiem, kuri man nekdadu algu par to neparskaita, bet taja pasa laika vini te
dzivo. Es istenitba varétu varbut art atteikt, bet tas ari varbut nav kaut ka isti korekti. (..) Paslaik ta situacija nav isti
normala. (pasvaldibas finanséts FP)

Es ka feldsere stradaju tikai uz 0,25 slodzi. Man ir jastrada 10 stundas nedeéld. Es varu atbraukt vienreiz nedéla,
nostradat tas 10 stundas un uz redzésanos! Es jau te nedzivoju uz vietas. Es katru dienu braucu uz darbu 40 km turp un
atpakal. (NVD finanséts FP)

Sis problémas — gimenes arstu un feldSeru institucionalas attiecibas — risinajums ir loti komplekss
jautajums. Pirmkart, ir jabut skaidrai valsts politiskajai nostadnei attieciba uz feldSerpunktu
nepiecieSamibu ne tikai tajos gadijumos, kad ir speka 19.12.2006. MK noteikumu Nr.1046 74.punkta
nosacijumi, bet art tajos gadijumos, kad feldSerpunkta nepieciesamibu atzist pasvaldiba, neraugoties
uz to, ka neizpildas 74.punkta nosacijumi (sk. arT 3.4. nodalu par veselibas apriipes pakalpojumu
pieejamibu Latvijas lauku teritorijas). Otrkart, ja feldSerpunktu pastav@Sanas nepiecieSamiba tiek
atzita, tad ir ieteicams izstradat skaidraku So arstniecibas iestazu darbinieku atalgojuma noteikSanas
sistému, kas Sobrid ir loti sarezgita, pastav loti daudz iesp&jamo modelu, kombinaciju un shému, ka
feldSeri sanem savu atalgojumu. Arsta paligi var sanemt atalgojumu no vairakiem avotiem — (a) no
NVD, pamatojoties uz NVD un pasvaldibas savstarp&jo ligumu, (b) no viena vai vairakiem gimenes
arstiem, kuru ligumos ar NVD ir ieklauti feldSeri, (c) no paSvaldibas budzZeta lidzekliem. Kaut ar1
neviens no min€to finansu avotu parraudzitajiem nevar nodro$inat pilnas slodzes darbu feldSerim,
tomer praksé feldSeri strada viena darba vieta (feldSerpunkta), bet vinu slodze summgjas no
dazadiem darba devg&jiem. Ka liecina feldSeru darbibas izp@te, pastav risks, ka §is arstniecibas
personas nesanem reguléjuma noteikto zemako atalgojumu atbilstosi 29.06.2010. MK noteikumiem
Nr. 595 ,Noteikumi par zemako méneSalgu un specialo piemaksu arstniecibas personam” dgl
nepietickamas slodzes. No vienas puses, ta ir feldSera atbildiba — nodrosinat sev pilnu slodzi, no otras
puses, ligumiskas saistibas ar dazadiem darba dev&jiem (pasvaldibu, gimenes arstu, NVD) var to
ierobezot. Pieméram, gadijumu izpéte atklajas, ka pasvaldibas liguma ar NVD par feldSerpunkta
darbibu noteikta 0,25 feldSera slodze, bet darba laiks no 9.00 - 17.00 ar pusdienas laiku no 12.00-
13.00. Tas nozimé, ka feldSerim atbilstosi apmekl&taju skaitam noteikta 0,25 slodze, bet darba laika
apjoms atbilst lielakam slodzes apméram, kas rada butiskus ierobezojumus arstniecibas personai
palielinat kop&jo slodzes apmeru, stradajot cita arstniecibas iestadé vai darba vieta, jo saskana ar
tiesisko regul&jumu arstniecibas personas darba laiks nedrikst parklaties dazadas darba vietas.

Probléma: arsta paligi nav apmierinati ar slodzes un atalgojuma aprekinasanas kartibu par
valsts apmaksato primaras veselibas apriipes pakalpojumu snieg$anu.

Probléma: ambulatora pacienta talonos fiksétie dati neatspogulo pilniba arsta paligu veikta
darba apjomu.
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Sis divas problémas ir apliikojamas saistiti. Saskana ar speka eso$o tiesisko reguléjumu arsta paliga,
kuriem ir pasvaldibas ligums ar NVD, valsts pieskirta darbibas finans€juma (atalgojumu) aprekina
galvenais raditajs ir apmekletaju skaits iepriekseja gada, kas tiek noteikts pec VIS ievaditajiem
ambulatoro pacientu taloniem. P&c §1 raditaja tiek noteikts arsta paliga slodzes apmérs. Lielakajai
dalai intervéto feldSeru ir noteikta 0,25 slodze. Arsta paligi uzskata, ka $ada vinu atalgojuma
noteikSanas kartiba nav taisniga, salidzinot ar gimenes arstiem, kuru atalgojuma aprékina tiek nemts
vera daudz lielaks kriteriju skaits. FeldSeru skatijuma ambulatora pacienta taloni neatspogulo visas
feldSera darbibas un attiecigi vinu realo slodzes apméru. Ta tas ir tapéc, ka virknei darbibu, kas
saskana ar 19.12.2006. MK noteikumu 15. pielikuma 1.4. punktu klasific€jas ka feldSeru uzdevums
,piedalities pacientu veselibas apriipes un socialo jautagjumu koordin€Sana un risinasana”, nav
atbilstoSu manipulaciju kodu, tapéc talonu nav iesp&jams korekti aizpildit un uzradit, lai gan darbs
tiek veikts. Turklat 0,25 slodze paredz, ka arsta paligam ir jastrada 10 stundas ned€la, bet praktiski
darba stundas ir garakas, jo reali iedzivotajiem ir nepiecieSami feldSera sniegtie veselibas apripes
pakalpojumi katru dienu un divas stundas diena nav pietickams laiks, lai apkalpotu pacientus
arstniecibas iestad€ un vel arT majas vizites. Tapec, pirmkart, arsta paligi jiitas nepietickami noverteti
un atalgoti, otrkart, feldSeri uzsvéra, ka atalgojums, kas nak no NVD pieskirta finans€juma, ir
nepietiekams, lai nodro$inatu sevi. Ipasi ta tas ir gadijumos, kad liguma ar NVD noteiktais darba
laiks parsniedz 0,25 slodzi.

8.2.2.b. logs. Arsta paligu slodze un atalgojuma izmaksas kartiba

(..) no valsts puses man ir ta saucama ceturtdalslodze. (..) atrada iespéju izteikt tadu, ka es te pati tiru, par to man
samaksa pagasts. Pasvaldiba. Tad mazs ligumins ar pediatru, kas samaksa par nostradatam stundam kopa ar vinu un ko
vins uzskata, kas vinam nepieciesams, ko lai es daru. Tad gimenes arsts, es ar vinu kopa pienemsands stradaju, vinam
kaut kadas vajadzibas, vins man piemaksa. Slimokase, pagasts un viss, tad ta, lai ir tas nenospragsanas minimums. (..)
piespiedu samazindasana ta saucamajam slodzém, tas ir [oti nelietigi. Jo te vienkarsi pasaka — nav noslogots, un punkts,
un komats. (..) mums tos talonus liek vadit, it ka péc tiem, redziet, jums nav noslogojums. (..) man ir kaut kas japarada, jo
man vigi to ceturtdajslodzi maksa. (NVD finanséts FP)

Prieks $ts atbildibas un darba atalgojums tomer ir zems. Jo, ka lai to ta pasaka, gimenes arstam, ja, tagad — es stradaju
zem gimenes arsta - un tas nav tikai man vienai ta. (..) visiem tas ta nedaudz kremt. Gimenes arstam maksa par
pierakstitajiem pacientiem, maksa par attalumu lidz stacionaram tuvakajam, maksa par sertifikatu, maksa par - nu vel
tur dazadas tas samaksas. Bet tam gimenes arsta paligam, vipam ir noteikta alga no apmekléjumu skaita. Kadreiz jau tas
algas bija tiri pienemamas, tad, protams, samazindja gimenes arstam - ja vinam bija 2000 alga, vinam nonéma 100 latu,
un arsta paligam, kuram bija 300 latu, ari nopema 100 latu. (..)

(..) ta ka es skaitos pagasta feldSere, es straddju, bez atalgojuma. Man algu neviens nemaksa, tad ta ir viena tada
problema, ko nevar atrisinat, vai ne, kas maksas feldSerim algu. Ta ka, un otrs ir ne, kad, man algu maksa dakteris par
saviem pierakstitajiem iedzivotdjiem. Vins man maksa algu, bet par to otru pusi, vai ne, man nemaksa neviens. Ja, nu
praktiski, es stradaju, es vinus pienemu, bet man par to neviens nemaksa. Un pagasts man nemaksa, ne santimu, lai gan
es skaitos pagasta feldsere. (NVD finanséts FP)

To 0,25 slodzi apmaksa valsts. Pasvaldiba neko nemaksa. Es vél esmu gimenes arsta paligs un tad vina vél man maksa.
Es te visu daru — analizes, parsiesanu, potesanu, majas apripi un visu, ko vajag. (..) Pirms tam biju uz pilnu slodzi, tad
uz 0,75 slodzi, lai gan neviens man neko nepateica, bet es vienalga braucu un stradaju visas piecas dienas. Tikai péc tam
uzzindju, ka man ir 0,75 slodze. Tad viena jauka diend janvara beigas es sanému ligumu, ka es palieku tikai uz 0,25
slodzi. Protams, ka kamols saskréja kakla, ka es vairs neesmu vajadziga péc tik daudz gadu nostradasanas. Un es jau
gribéju iet prom. Lai tie pacienti iet, kur grib un taisa visas potes un visu paréjo. Péc tam darsts mani atstaja ka otro
paligu, jo vinam pieskira lidzekjus otrajai masai, un tapéc es paliku. (..) Pagasts ari sapem kaut kadu naudu no ta
apkurei, elektroenergijai. Man tikai péc tam ta liguma kopiju parada. Tad es uzzindju, ka ligums atnaca par 0,25 slodzi.
Es prasiju, cik tad man ir jastrada par to naudu. Tad priekssédetajs vai sekretare zvanija uz slimokasi, kuri atbildéja, ka
tas ir 10 stundas nedéla. Es varu divas dienas pa 5 stundam stradat vai uz vienu dienu atbraukt uz 10 stundam. (NVD
finanséts FP)

Pasvaldibas finanséjums un NVD. Es pildu talonus un ievadu. Mums katru meénest parskaita noteiktu summu. Parejo
mums piemaksa pagasts. Mums obligati japilda taloni. Tas, ka més pienemam cilvékus, mes obligati ievadam talonus, es
ievadu datora. Es drukdaju rekinu katru ménesi un tur ir viena un ta pati noteikta summa, kas ir norundata liguma. mums
absoliiti neko nemaksa par taloniem. Mums pateica, ka tas ir tamdé], lai redzetu, ka més stradajam. (NVD finanséts FP)
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Ta ir nabaga alga. Es par 0,25 slodzi no valsts sanemu 52 latus uz rokas. Un es vél braukdju ar savu masinu uz Sejieni.
Citadi ta butu tuksa laika izskiesana. Algas ir Joti zemas. (NVD finanséts FP)

Sis problémas konteksta, pirmkart, ir ieteicams parskatit arsta paligu, kas strada patstavigi, nevis
gimenes arsta pamata prakses vieta, atalgojuma aprékina ieklaujamos kritérijus un aprékina kartibu,
jo Sobrid netiek nemts véra feldSeru darbs brivdienas un naktis, ja no iedzivotaju puses rodas Sada
nepiecieSamiba. Otrkart, noveérst gadijumus, kad pasvaldibas Iiguma ar NVD ir noteikts darba laiks,
kas parsniedz feldSerim aprékinato slodzes apméru.

Probléma: arsta paligu veikto manipulaciju un arstniecibas darbibu uzskaite neatspogulo realo
arsta paligu darbibu.

Gimenes arstu paligi intervijas ka problému raksturoja situaciju, ka ne visas vinu veiktas
manipulacijas tiek attiecinatas uz vinu darbibu un netiek veikta objektiva vinu darbibas uzskaite
primaras veselibas apriipes joma. Arsta paligi, koment€jot $o problému, atsaucas uz 19.12.2006. MK
noteikumu 14. pielikuma uzskaititajam gimenes arstiem valsts apmaksatajam manipulacijam, kuras
daudzos gadijumos veic arsta paligi. Probléma rodas tajos gadijumos, kad arsta paliga darbibas
maksajums ir ietverts gimenes arsta Iiguma ar NVD. Tiesiskais reguléjums $aja gadijuma parasti tick
ieveérots — proti, manipulaciju atbilstosi savai kvalifikacijai drikst veikt arsta paligs, bet ambulatora
pacienta talonu, kaut ari aizpilda arsta paligs, paraksta gimenes arsts, kur$ to ari iesniedz NVD. Tas
nozimé, ka gimenes arsts gan uzpemas atbildibu, gan sanem maksajumus par veiktajam
manipulacijam, attiecigi talak novirzot noteiktu finans€juma dalu feldSera atalgojumam. No praktiska
viedokla Seit ir vairaki problematiski aspekti. Pirmkart, feldSeru skatijuma tas liedz objektivi izvertet
realo feldSera darba apjomu un vinu kapacitati veselibas apriipes pakalpojumu sniegSana, Tpasi tajos
gadijumos, kad arsta paligam ir arl neatlickamas mediciniskas palidzibas feldSera sertifikats, kas
apliecina vel augstaku arsta paliga kvalifikaciju. Otrkart, arsta paligi pauda neizpratni, kapéc, ja
atbilstosi savai kvalifikacijai vini var veikt attiecigds manipulacijas un/vai arstniecibas darbibas, vini
ar savu parakstu nevar uzpemties atbildibu par savu darbibu. Vinuprat, gimenes arstu atbildibas
uznems$anas $ada veida ir tikai formala un balstas uz gimenes arsta uzticibu feldSera zinasanam un
prasmém. Treskart, attieciba uz manipulacijam, kuras ir kvalificéti veikt ne tikai gimenes arsti, bet
ar1 feldSeri, notiek dubléSanas. Gadijumos, kad feldSeris nevélas veikt manipulacijas, par kuram
formali atbildibu uznemas gimenes arsts, tiek ierobezota veselibas apriipes pakalpojumu pieejamiba
vietgjiem iedzivotajiem. ledzivotdjiem ir jagaida gimenes arsta pienemsanas diena feldSerpunkta vai
jadodas uz gimenes arsta pamata prakses vietu, kas ir saistita ar papildu transporta izdevumiem un
laika patérinu. Ceturtkart, tas ir jautajums par pacientu nosiitijumiem pie arstiem specialistiem vai uz
stacionariem. Saskana ar tiesisko regul&jumu to drikst darit tikai gimenes arsts, bet, lai nodroSinatu
atraku pakalpojumu sapems$anu, jau Sobrid praksé nositijumus uz gimenes arstu parakstitam
veidlapam péc saskanojuma ar gimenes arstu izraksta arf arsta paligi. Sadas péc biitibas nelikumigas
darbibas liecina, ka Saja joma pastav administrativa barjera, kuras noverSanai ir japaredz risinajums.

8.2.2.c. loga ir atspogulota feldSeru atklata pieredze par manipulacijam, kuras vini reali veic dal&ji
tiesiska reguléjuma normu ietvaros, dalgji tas ar1 parkapjot.

8.2.2.c. logs. Arsta paligu veikto manipulaciju raksturojums

Ja, visas Sis te darbibas, visas procediiras, bet Sie neparadas, ka arsta paligs to pilda, tas paradas, ka tas viss iet
gimenes arstam. (..) ta laikam ir visas valsts tada probléma. Es zinu, kad mums bija tada feldseru gada atskaite, tad arr
ta ka par 5o kolegi izteicas, ka tas ta netiek objektivi izvertéts, ta arsta paliga devums gimenes arstam. Es, pieméram,
taisu kardiogrammas, vinas visas iet ka gimenes arsts tiek paradits, ka gimenes arsts vipus parada. Mums atseviski
pilnigi nekas netiek paradits, uzskaitits. (NVD finanséts FP)

Tagad, pieméram, es uztaisu kardiogrammu, bet te nekur nav noradits, ka to drikst vienpersoniski tia ka darit. Arsta
paligs vinu var uztaisit, bet ir jabiit gimenes arsta noziméjumam, gimenes arsta parakstam. Es varu to darbu darit, ja es
par vinu atbildu, ko es izdaru, ja, bet oficiali ir jabiit gimenes arsta ierakstam. Jiis varat darit, bet ir jabiit gimenes arsta
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parakstam, tas ir formali, jiis saprotiet, tas ir formali. Tas ir formali. Tai pat laika man ir rakstits Arstniecibas likuma
- to, ko es daru, es atbildu par sevi, jo arsta paligs ir feldSeris, kurs var stradat vienpersoniski un vins par savu darbu
atbild. (..) visus Sos darbus veic arsta paligs. Piemeram, te ari sléptas asinis ar testa stremeli. Daktere pérk testa
strémelites, bet es redli vinu taisu, bet Seit paradas, ka gimenes arsts. (..) Vienkarsi tas ir ta — kontrolgjosam instancém,
lai bitu ko parddit. Nu, vai tas nav dumji? Tapat profpotesana Seit, lidzu, profpotésanas ja ir, te visur ir tikai gimenes
arsts, internists, pediatrs. Bet reali més to darbu daram. (..) Un, ja reiz ar mani ir gimenes arsts noslédzis ligumu, un ari
talak slimokasei [tagad — NVD] ir, kad es tada un tada gimenes arsta pakjautiba stradaju ka feldseris, tad kapéc vél zem
td ieraksta ir vajadzigs gimenes darsta paraksts? (pasvaldibas finanséts FP)

Varetu pamainit to, ka pats feldSerim biitu vairak iespéjas, lai nedublétos ar gimenes arstu, lai pats varétu kaut kur
nositit. (..) Ja, es stradaju ar arstiem. Man ir dokumenti no katra gimenes arsta. (..) ja es zinu, ka es varu to veikt un
zinu, kas ir ar atbildi, bet es saku: , Ar atbildi ej pie gimenes arsta!” Mums ir tads mutisks ligums. Ja tur ir kaut kas
sarezgits, es zvanu arstam: ,Ir tdda un tada problema, vai es varu cilvéku nosiitit uz turieni un turieni?” (..) Vin§
saka: ,,Ja, tur var, tur nevar.” Ja ir kaut kas akuts: ,,Ja, uz slimnicu var, lidzu, bez problemam”. Bet es bridinu gimenes
arstu, ka pacientu nositu ar tadu diagnozi. Ja kaut kas noticis, ir atndacis cilvéks, vinam vajag, bet lai vins nebrauktu un
nestavetu rinda. Pirmkart, vajag pierakstities pie arsta, ir Joti griti tikt, lai vins tur nesédétu rindu, es nositu uzreiz, bet
tad ar visam atbildém, es varu vipus pierakstit uz tadu dienu un tadu stundu, vini dodas pie arsta. Tas atvieglo darbu
cilvéekam un arstam, lai biitu feldSerim tadas iespéjas pastavigi. (pasvaldibas finanséts FP)

(..) te uz vietas taisu gan urina analiziti, gan cukura limeni asinis, jauns kardiografs ir, es taisu kardiogrammas. (..)
man tomér ir pilnvaras, es varu izdot nespéjas lapas, tapat varu nositit uz stacionaru, tapat var nositit pie specialista.
(..) ja kaut kas tads sarezgitaks, protams, més ar gimenes arstu sazvanamies. Diezgan lielas funkcijas es veicu. (NVD
finanséts FP)

Viss iet gimenes arstam, més tacu talonus rakstam. Mes tacu veicam manipuldcijas, glikozes testéSanu, holesterins,
trigliceridi, hemoglobins, kardiogrammas taisam, urina analizes — to mes visu rakstam arsta talonos, bet to mes
veicam. Tas pasas potes, to tacu meés taisam, vips mums tikai nordadijumus dod, ka més to visu talona ierakstam un vips
to visu sanem. (pasvaldibas finanséts FP)

8.2.3. AtskaitiSanas par valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu snieg§anu

Valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu pamatojoSais dokuments ir ambulatora pacienta
talons (turpmak — talons) atbilstosi 04.04.2006. MK noteikumu Nr. 265 , Arstniecibas iestazu
mediciniskas un uzskaites dokumentacijas lietvedibas kartiba™ 45. pielikumam (veidlapa nr. 024/u).
Talonu aizpildiSana gimenes arstiem un arsta paligiem ir javeic atbilstosi ,,Ambulatora pacienta
talons un ta aizpildiSanas vadlinijas” prasibam. Saskana ar regul€jumu talons ir jaglaba piecus gadus
(35.4. punkts). Arsta paligiem ir pienakums aizpildit talonus par atseviski no gimenes arsta veikto
darbu (19.12.206. MK noteikumi Nr. 1046, 15. pielikums, 13. punkts).

Probléma: ambulatoro pacientu talonu sagatavoSana un apstrade ir laikietilpiga.

Gimenes arsti un arsta paligiem, kuriem arl ir pienakums aizpildit ambulatora pacienta talonu,
intervijas uzsvera, ka tas ir laikietilpigs darbs, jo talona ir loti daudz aizpildamo lauku un ailiSu. Par
to, cik vid€ji ménest stundu velta atskaiSu sagatavoSanai NVD saistiba ar Iiguma izpildi par valsts
apmaksato pakalpojumu sniegSanu, pastastija 12 gimenes arsti. PEtijuma iegutie kvantitativie raditaji
liecina, ka stundu skaits ménesT ir loti atSkirigs. Astonu respondentu atbildes vari€jas no 2 Iidz 14
stundam, kamér v€l 4 respondenti min daudz lielaku veltito stundu skaitu — no 20 Iidz pat 40
stundam. Sadas atkiribas skaidrojamas ar to, ka pastav loti dazadas prakses, ka §is pienakums tiek
pildits. Lielai dalai gimenes arstu o darbu palidz veikt vinu praksés stradajoSas masas vai feldSeri,
kas ar ligumu starp gimenes arstu un NVD ir piesaistiti gimenes arstiem. Ir gadijumi, kad masas vai
feldSeri pilniba aizpilda talonu, un gimenes arsts to tikai paraksta. Ir gadijumi, kad pamatdatus talona
par pacientu raksta masa vai feldSeris, bet paréjo informaciju aizpilda gimenes arsts. Talonu pilniga
aizpildiSana parasti notiek p&c pacientu pienemsSanas beigam, kad tiek sakartota ari pargja
mediciniska dokumentacija — ambulatoras pacientu mediciniskas kartes, dazadi registracijas Zurnali.

Probléma: ambulatoro pacientu talonu sagatavo$ana rakstiski, ievadiSana elektroniski un
nodoSana papira forma.
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Viens no lielakajiem apgriitinajumiem primaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&ju vertejuma
ir nepiecieSamiba dublét ambulatoros pacienta talonus papira un elektroniska forma, jo prasiba ir
glabat Sos dokumentus piecus gadus un ievadit elektroniskaja NVD VIS datu baze. Talonu
elektroniska apstrade un ievadiSana VIS datu bazé ari tiek organizéta atSkirigi. Veselibas apripes
pakalpojumu sniedzgjs ir tiesigs pats organiz€t So darbu un noteikt par to atbildigo personu,
balstoties uz ligumu par VIS lietoSanu. Tapat ir iesp€ja slégt arpakalpojuma liguma par §is funkcijas
izpildi. Izplatitaka Sada prakse ir tieSi feldSerpunktos, par kuru darbibu pasvaldibas ir noslégusas
ligumu ar NVD. Vienlaikus situacija, kad talonu ievadiSanu veic tre$as personas un ir iesp&jamas ari
tehniskas klumes, bet nav papira forma $1 dokumenta dublikata, aktualiz&jas jautajums par to, kurs§
uznemas atbildibu par ielaistajam kltidam — persona, kas ievada datus vai persona, kas sagatavo datus
ievadiSanai (arstniecibas persona). Sobrid tehniskas ievades laika pielautas kladas ir iesp&jams
kontrolét, salidzinot VIS datu baz€ ievadito informaciju ar papira forma saglabatajiem taloniem.
Eso$a sistéma ar1 aizsarga arstniecibas personas no elektronisko datu pazuSanas, tadejadi mazinot
risku, ka arstniecibas persona var nesanemt finans€jumu par savu darbibu. Tapéc parejai tikai uz
elektronisko talonu sistému loti svarigs nosacijums ir gan arstniecibas personam pieejamo
informacijas sisttmu, gan NVD informacijas sisttmu kapacitate un drosiba.

Lai mazinatu So administrativo slogu arstniecibas personam un vinu darbibu parraugoSajam
institiicijam (Saja gadijuma - NVD), kas saistits ar talonu dubléSanu papira un elektroniska forma,
ieteicams atcelt prasibu par rakstveida ambulatora pacienta talona papira formu, bet sagatavot tos
tikai elektroniska forma atbilstoSi droSu elektronisko dokumentu sagatavoSanas prasibam un ievadit
VIS datu baze. Pareja tikai uz elektroniskajiem taloniem, pirmkart, paredzetu, ka datu ievade pilniba
jauznemas paSai arstniecibas personai, kas ievadito informaciju apstiprinatu ar savu elektronisko
parakstu, tad€jadi uznemoties atbildibu par sniegto datu precizitati un patiesumu. Otrkart, Sadas
sisteémas ievieSanas priekSnosacijums ir primaras veselibas apriipes iestazu pilniga datorizacija, kas,
ka rada pétijums, vél nav notikusi. Daudzviet, Tpasi lauku teritorijas izvietotajos feldSerpunktos, nav
pieejams internets un atbilstoSs tehniskais un specializ€to programmatiiru nodroS§inajums. Treskart,
So ieteikumu nepiecieSams skatit kompleksi ar jautajumu par to, kadi dokumenti, parejot uz e-
veselibas sistému, ir jasaglaba ari papira forma. Seit apliikotas problémas un to risindgjumu konteksta
dokuments, kuram butu jabut ari papira forma un kas vienlaikus vartu kalpot par kontroles
dokumentu elektronisko dokumentu kliidu vai nozaud@Sanas gadijuma, ir ambulatora pacienta
mediciniska karte un taja veiktie ieraksti. Tas nozime, ka mediciniskas un uzskaites dokumentacijas
formu izmainas (no papira uz elektronisko) ir nepiecieSams savstarp&ji saskanot (sk. ari 7.2.3.
sadalu).

8.2.3.a. logs. Ambulatora pacienta talona aizpildiSanas un ievadiSanas VIS datu baze prakse

Mums dara to [ievada talonus elektroniski] atsevisks cilveks. Més ari izmantojam vina pakalpojumus, pasi to nedaram.
(GA, regions)

Talonu es censos aizpildit uzreiz, bet talons ir kadam vél jaievada. Personals ir, tad ir kas ievada. levadiSana vien ir
kadas piecas stundas. Divas reizes ménest vidéji vada. Videji, gadas art citadas situacijas. Es vel tiesi pirms talona
vadiSanas parskatu visas ambulatoras kartes. Kopa aptuveni kadas 14 stundas. Ja es to talonu neaizpilditu uzreiz, tad
uil!! Man ir bijis tas moments, jo nevar jau zindt, vai tas pacients atnaks vai neatnaks. Tad ir ta, ka hronisko pacientu
apripi es censos aizpildit uzreiz. Ja ir akiitais, tad es aizpildu taja bridi, kad vins ir atveselojies. Tad ir vieglak, bet man
ir bijis periods, kad es esmu straddjusi pa septinam un astonam stundam. Ziemas perioda taloni ir 300 un vairak ka 300,
pat 400 taloni ménesi. Uz 2000 pacientiem ta ari ir. Jo viens pacients jau ménesi neatnak tikai vienu reizi, ja ir saslimis.
Bet tagad es veltu mazak laika, vienkarsi es pati esmu organizéjusies savadak, tad, kad es redzéju, ka tas par daudz laika
prasa. No Sodienas 30 kartinam es neesmu lidz galam sarakstijusi tris. (GA, regions)

(..) mums tas ir noorganizets ta, ka més izmantojam Medius programmu. Masina, noformejot kartinu, manis aizpildito
talonu uzreiz ievada un tad es taja vadibas informdcijas sistema aizsutu tikai atskaiti. (GA, regions)

Ar to nodarbojas mani paligi. Es tam neveltu tik daudz laika. Es rakstu, bet visai maz. Ja es to daritu, es nemaz nevarétu
pastradat. (GA, regions)
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Tagad tas aiznem vairak laika, jo ieprieks es tikai ar roku sarakstiju, bet tagad to visu vel vajag ievadit datora. Mes
mazak nerakstam, bet mes vél teréjam laiku uz to, lai ievaditu to datora. (NVD finanséts FP)

Tos talonus sanak rakstit péc darba. PienemSanas laika — praktiski nav laika. Es uzrakstu datumu, pieliku kartitei un
tikai péc tam aizpildu talonu. Tur vel jameklé sifri. (NVD finanséts FP)

Mums ir noslégts ligums ar vienu cilveku, kas ievada talonus. Tas cilveks art pieklist visiem miisu slimokases kontiem,
vins mums raksta visus rékinus. Més esam noalgojusi, speciali noslégts ligums ar cilvéku, kas visu to izdara. (NVD
finanséts FP)

Probléema: arsta paligu veiktas darbibu atspoguloSana ambulatora pacienta talona (sk. ar1
8.2.2. sadalu).

Arsta paligu vértéjuma nozimiga probléma ir ta, ka vinu gadijuma ne visus pacientu apmekI&jumus
var atspogulot talonos. TekoSaja liguma gada arsta paliga atalgojumu tas neietekm&, jo viniem
liguma ir noteikts fiksetais ikménesa maksajums (atalgojums). Tacu ambulatoro pacientu taloni ir
dokumenti, péc kuriem tiek veikta feldSerpunkta apmekletaju uzskaite. Lidz ar to, ja nav iesp&jams
pacienta pienems$ana veikto darbibu atspogulojums talona, tiek uzradits mazaks apmeklIgjumu skaits,
neka tas ir reali praks€. Situaciju piemeri par darbibam, kuras feldSeri nevar uzradit talonos, ir
ilustréti 8.2.3.b. loga. Ta ka arsta paligu darbibas atalgojums no valsts budzeta tiek noteikts pec
apmeklétaju skaita, nepiecieSams pilnveidot kartibu, kada tiek veikta patstavigi stradajoso feldseru
pienemto apmekl&taju uzskaite ta, lai ta nebalstitos tikai uz ambulatoro pacientu talonu datiem.

8.2.3.b. logs. Arsta paligu veikto darbibu uzskaites ierobeZojumi ambulatoro pacientu talonos

Ka es tai talona varu uzrakstit, teiksim, ja atnak kada tante pie manis ar receptém un es vienkarsi izstastu, ko tas dakteris
uzrakstijis un prieks kam tas zales ir. Nu, vina nav atndakusi saslimSanas péc, vina atndkusi ar mani parundt. Bet es ar
vinu laiku esmu patérejusi, tatad cilveku es esmu pienémusi, bet atzimét tai talona es nezinu, ka?! Es domaju, ka mums
lauku feldSeriem ta talonu rakstiSana ir smiekliga. Més nevaram uzskaitit savu darbu, ko mes daram. Varbit gimenes
arsts var uzrakstit, vins ir pienémis, receptes tur izrakstijis to, to, to, bet laukos més to nevaram uzskaitit. (..) ja maksa
par paveiktajam manipulacijam, tad tur ir faktiski jaséz visu laiku un jafantaze, lai tas bitu ta reali un pareizi. Tas nav
vajadzigs. (NVD finanséts FP)

(..) reizém jau pat vins nav noformuléjams, ko meés palidzam. Tur, tagad kundzite ienak: ,,Izméri man spiedienu.” Bet, ko
lai es tev rakstu? ,,Ka tu jities?” ,,Labi, man nekas nav, es, vienkarsi gribéju izmérit, jo Sodien tada diena, tadi darbi.
Man jau janoformulé, tagad ta jaizdomd ir. Jo ir lietas, ko mes nevaram pat noformulét. Atndca cilvéks: ,, Piesaki man,
litdzu, tur un tur rindu telefoniski”, vai ,,paskaidro man, ko tas slimnicas izraksts isti nozime? " ,, Kapéc tas zales, kapéc
Sitas? Kas ta par diagnozi? Kas man talak bis, kas man tagad nebis?” Tik [oti daudz mums [regions] pusé ir griti ar
pierakstiem, 2-3 menesu laika var tikt, bet cilvéks jauta: ,,Ko man tagad darit tos tris ménesus?” (..) tur ir diagnoze
vajadziga un drstésana. Bet ne jau vienmer ir arstésana, vienmer vairak jau ir tadi padomi un koordinésana. (..) Més jau
reizém smejamies, ka més esam apvienotais medikis, socialais darbinieks. (NVD finanséts FP)

Reizem més art nerakstam talonu, jo man nav kur rakstit, kartind es ierakstu situdciju, ja, bet noformulét es vinu nevaru
lidz talonam. Lidz talonam es vinu nevaru noformulét, man vienkarsi paliek pasai zindasana kartina, kas mums tur bija,
kas nebija. Vai tur bija vecaki piedzérusies un bérns tika kaut kur izdzits no majam, un tad tur viss tas notikas, bet talona
man nav tur, ko rakstit. (NVD finanséts FP)

Mand skatijuma ambulatorie pacienta taloni nekam neder. Feldseriem ir td, ka més daudz ko nevaram uzradit, bet mes
tapat daram. Pieméram, ja atnak parbaudit asinsspiedienu, mes tikai uzradam, ka vinam ir ta@ hipertoniska slimiba. To,
ka més kadreiz kadu pusstundu rundjam, més neparadam. Reizém pat stundu ir jarund un vins ir janomierina. Tas taja
darba neparadds. Bet par to jau mums tas gandarijums ir. Taloni ari dargi izmaksa. Tie ir japérk. Dakteri varbiit
uzskata, ka tas ir vajadzigs. (NVD finanséts FP)

Probléma: elektronisko un papira formata rékinu dublésanas.
V@l viena probléma, kuru pétijuma aktualizéja gimenes arsti un arsta paligi, ir ikméneSa rékinu
akceptesana elektroniski VIS un iesniegSana papira forma NVD.
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8.2.3.c. logs. Gimenes arstu un feldsSeru viedoklis par elektroniskajiem un papira formas rekiniem

NVD ménesa beigas pa ménesi, uztaisa tadus elektroniskus rékinus, ko sistema katrs dakteris apstiprina, uzliek numuru.
Viss it ka tas rékins jau aizgdjis sistémd, bet ar to nepietiek, ir jaizprinté Sis te rékins, japaraksta un janogada veselibas
dienestd. Ar kadu nolitku man isti nav skaidrs. (..) ja jau tiek elektroniski apstiprinats, st pieeja ir individuala. (..) Kapéec
ir japrinté un jasuta? Ta ir tada sistéma, kur nevar vienkarsi kurs katrs cilvéks iendakt. Katram ir savas paroles, katram ir
savi ta ka identifikatori. (jauns GA, regions)

(..) mes ievadam tos talonus, tad més ménesa beigas to atskaiti sitam, izprinteju lauka un tad papira formata es vedu uz
to norékinu centru [NVD), bet ja es situ elektroniski, vai tad vini to neredz un pasi nevar izprintét, ja viniem tiesam
papira formatu vajag? Tas mani kaut ka ta samulsina. (..) Bet, ja elektroniski vins aiziet? Es tadu pasu vinu redzu, vinu
attaisu vala un tad man vigs jaizprinté papira formata un tad es vinu vel vedu, citi siita ja, bet man értak aizvest ir neka,
tad iet, jo pasta muzigas garas rindas tur aiznem atkal kaut kadas paris stundas, lai vipu dabiitu nosititu. (..) tad man
ertak ir aizbraukt un aizvest. (pediatrs, Riga)

P&c respondentu domam, rékinu nositiSana vai iesniegSana klatiené papira forma ir lieka, jo rékina
apstiprinaSanu elektroniski VIS var veikt tikai persona, kurai ir ligums par piekluvi VIS un attiecigi
arl unikala piekluve §im elektroniskajam dokumentam. Sis problémas risindjums ir saistits ar
elektroniski droSu dokumentu sagatavoSanas prasibam, ka ari ar gramatvedibas un lietvedibas
dokumentu reguléjuma prasibam, jo liguma ar NVD 2. pielikuma ,Norekinu kartiba primaras
veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgjiem” 5. punkta ir noteikts, ka ,,apmaksai tiek pienemti ari
atbilsto$i normativajiem aktiem par elektronisko dokumentu izstradi, glabasanu un apriti noforméti

vos 11 v — v _ e . .o . -
dokumenti”.”" Lidz ar to §1s problémas risinajums ir arstniecibas personu kompetencg.

8.2.4. Statistisko atskaiSu pielietojums un statistisko datu dubléSanas

Bez ambulatorajiem pacienta taloniem arstniecibas personam, kuram ir ligums par valsts
apmaksatajiem veselibas apriipes pakalpojumiem, ir jaiesniedz NVD ari dazada statistiska
informacija. Petijuma primaras veselibas apriipes joma tika identific€tas divas galvenas probleémas:
neskaidriba par statistikas parskatu pielietojumu un iesniedzamo statistisko datu dubléSanas, t.sk.
starp dazadam valsts institiicijam.

Probléma: gimenes arstiem nav skaidrs statistikas parskatu par valsts budZeta lidzeklu
izlietojumu arsta prakse pielietojums.

Gimenes arsti atzina, ka viniem nav skaidrs statistiskas informacijas pielietojums, ko vini iesniedz
NVD. Lielakas neskaidribas ir par parskatu par budzeta izlietojumu, kura janorada atseviski izlietotie
lidzekli pa dazadam pozicijam. Dala gadijumu gimenes arstiem ir griitibas ievérot prasito poziciju
sadaltjumu, jo, piem&ram, telpu res rékina tiek uzradita kop€ja summa, nevis atseviski samaksa par
apkuri, Gideni vai elektribas patérinu. Sadas situacijas respondentu skatfjuma nav iesp&jams sniegt
objektivus datus. Tapat ir iebildumi par nepieciesamibu uzradit, cik daudz naudas tiesi ir izteréts
medikamentu iegadei, degvielai u.c. vajadzibam. Gimenes arsti uzskata, ka sadas atskaites ir liekas,
jo, pirmkart, neatspogulo objektivo ainu; otrkart, atskaite ir jaiesniedz tikai par valsts Iidzeklu
izlietojumu, nevis par prakses darbibas nodroSinasanas kop€jiem izdevumiem, kas liedz talak veikt
pamatotus aprékinus par nepiecie$amo izdevumu apjomu gimenes arstu praksés. Sadi respondentu
argumenti liecina, ka vini neizprot finans€juma apguves kontroles nepiecieSamibu no valsts puses.
Izpratnes trukums par valsts budzeta Iidzeklu izlietojuma parskata nepiecieSamibu, negativi ietekme
gan parskata sniedz€ju motivaciju tos aizpildit atbilstosi realajiem datiem, gan kopg€jo statistisko datu
precizitati, uz kuriem tiek balstiti aprékini par veselibas apriipei nepiecie$samo finansgjumu. Sis

" Avots: http://www.vmnvd.gov.lv/Iv/503-ligumpartneriem/ligumu-paraugi/primaras-veselibas-aprupes-pakalpojumu-
liguma-paraugs-2012gadam (p&dgjo reizi skat.: 09.08.2012.).
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problémas konteksta ieteicams nemt véra ne tikai valsts budzeta lidzeklu izlietojuma pamatojumu,
bet ari cita prakses vajadzibam izlietota finans€juma apméru.

FeldSerpunktu gadijuma statistiskas parskatus sagatavo pasvaldiba stradajoSie gramatvezi, tapec
feldSeri statistikas parskatu sagatavoSanu neverté ka administrativo slogu. Tomér arT §1 arstniecibas
personu grupa atzina, ka nesanem no NVD atgriezenisko saiti datu analizes forma par vinu darbibu
raksturojoSiem statistiskajiem raditajiem (piemeéram, NVD majas lapa).

Probléma: prasito statistisko raditaju dubléSanas, t.sk. starp dazadam institacijam.

Gimenes arsti un arsta paligi uzskata, ka lielu dalu informacijas, kas ir jaiesniedz atseviski ka
statistikas parskati NVD un citam institiicijam, ir iesp&jams iegiit no NVD VIS, balstoties uz
ambulatoro pacientu talonu datiem, vai citam institiicijam, pieméram, VI, VID vai PMLP (sk. 8.2.4.
logu). Pétijuma dalibnieku verte§juma, efektivi izmantojot regulari NVD VIS datu baze ievaditos
datus no ambulatoro pacientu taloniem, var€tu bitiski samazinat papildus iesniedzamo statistikas
parskatu apjomu. Problémas risinajumu attieciba uz starpinstitucionalo informacijas datu bazu
izmantoSanu sk. 8.3.7. sadala.

8.2.4. logs. Gimenes arstu viedoklis par statistisko raditaju dubleSanos

Meés ari katru menesi NVD nosiitam diagnozes un visu, bet gada beigas mums citi vel prasa, cik ménesi es piepému
pacientus. Es saku, ka es jau to statistiku sitiju NVD, bet vini neko nezina un prasa no manis. To varéetu apvienot. (GA,
Riga)

(..) ir dazi papiri, kas ir statistika par to, kads ir vidéjais apmeklejumu skaits ménest/ gada, cik no tiem ir bérni/
pieaugusie, cik ir akiitas/ hroniskas saslim$anas! Es aizsiutu visus talonus uz NVD un viss. Kur tas paliek? Kapec no
manis to prasa art gada beigas? (GA, Riga)

Faktiski vispar atkristu jebkada vajadziba péc atskaitém, jo péc talonu informacijas var perfekti dabit visu — kada
kontingenta pacienti ir slimojusi, cik bieZi un ar ko, cik ilgi utt. (GA, regions)

8.2.5. Jauno gimenes arstu registracija gimenes arstu gaidiSanas saraksta NVD

Lai stradatu par gimenes arstiem un lai klitu par valsts apmaksato primaras veselibas apriipes
pakalpojumu sniedzgjiem, gimenes arstiem ir vispirms jaregistréjas gimenes arstu gaidiSanas rinda,
ko parvalda NVD. Kartibu, kada javeic registracija, ir noteikta 19.12.2006. MK noteikumos Nr. 1046
,Veselibas apriipes organizéSanas un finans€Sanas kartiba” (53. punkts). Saskana ar $o normativo
aktu gimenes arsti, kas gada laika péc rezidentiiras beigSanas iesniedz iesniegumu NVD, kura
izteikta vEl€Sanas stradat par gimenes arstu un biit ligumattiecibas ar NVD, tiek registréti gaidiSanas
rinda arpus kartas. Ja $adi iesniegumi ir vairaki, tad registrs tick veikts atbilstosi iesniegumu secibai.
Pétijuma uzsakSanas bridi (16.03.2012.) primaras veselibas apriipes gimenes arstu gaidiSanas
sarakstd bija 82 personas'’. Kaut ari pati procediira gimenes arstu veértéjuma nav sarezgita
iesniedzamo dokumentu un laika patérina zina, tom@r pati gimenes arstu gaidiSanas rinda, péc
vairaku gimenes arstu domam, ir lieka, ta nedarbojas un tapéc vértéjama ka drizak formala prasiba,
kas rada administrativo slogu gimenes arstu darbibas uzsaksanai. Turpinajuma ir izklastiti argumenti
un problémas, kas pamato Sos gimenes arstu viedoklus un vertgjumus.

Probléma: gimenes arstu gaidiSanas rindas kartibas organizéSana drizak kavé personas
iesp€jas uzsakt gimenes arsta valsts apmaksato profesionalo darbibu.

Pats rindas veidoSanas princips paredz to, ka registréta persona drizak virzas rinda uz leju, nevis uz
augsu. To nosaka tas, ka arpus kartas rinda tiek registréti visi rezidentiiru absolv&jusie arsti, kas gada
laika péc rezidentiiras beigSanas iesniedz pieteikumu registracijai rinda. Attiecigi visi rinda jau esoSie

12 Avots: NVD majas lapa (http://www.vmnvd.gov.lv)
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arsti pavirzas rinda uz leju. Tadgjadi jaunie gimenes arsti sakotn&ji nonak rindas augsgala. Tomér
reala priekSroka jaunajiem specialistiem ir loti neilgu laiku — vienu vai divus gadus, kamér rinda
netiek registréti jauni tikko rezidentiru beigusie specialisti. Ja Saja laika vini nesanem piedavajumu
val neatrod iesp&ju stradat savas prakses, ir liels risks, ka vini $aja rinda paliek ilgstosi, turklat
iesp€jas sagaidit savu kartu ar katru gadu mazinas, nevis palielinas. Lai mazinatu So problému,
pirmkart, ir nepiecieSams parskatit gimenes arstu gaidiSanas rindas organizéSanas kartibu; otrkart,
noteikt, ka priekSroka rinda jaunajiem gimenes arstiem (tikko rezidentiiru beigusSajiem arstiem) ir
vienu gadu, péc kura vini nonak rindas gala. Tadgjadi tiktu gan raditi priekSnosacijumi jaunajiem
specialistiem slégt Iigumu ar valsti par saviem pakalpojumiem, gan saglabatas realas iesp&jas
ikvienam rinda registrétajam arstam sagaidit savu kartu.

Probléema: rezidentiiras beigSanas laika nesakritiba ar sertifikacijas IstenoSanas laiku un
gimenes arsta sertifikata iegiSanas bridi, ka rezultata tiek kavéta registracija gimenes arstu
gaidiSanas rinda.

Lai rezidenttru beigusais gimenes arsts varétu registréties gimenes arstu gaidiSanas rinda, pirms tam
vinam ir janokarto sertifikacijas eksameni un jasanem sertifikaciju apliecinoSs dokuments. Prakse
Sobrid ir ta, ka rezidentiira beidzas jiinija menesi, sertifikacijas eksameni art tiek kartoti jiinija, tacu
sertifikatu jaunie specialisti sanem tikai septembra beigas, kad tiek sasaukta sertifikacijas komisija.
Tas nozimég, ka divus ménesus jaunie gimenes arsti nevar registréties NVD gimenes arstu gaidiSanas
rinda, lai gan péc bitibas ir izpildijusi visas kvalifikacijas prasibas. Turklat sertifikatu sanemsanas
laiks atSkiras dazadu augstskolu beidzgjiem, kas Iidz ar to rada prieksSrocibas tas augstskolas
absolventiem, kuri sertifikatus gimenes arsta specialitaté sanem atrak. Sobrid speka esosais princips,
ka priekSroka tiek dota tai personai, kas atrak iesniedz pieteikumu, tiek vertéts negativi. P& jauno
arstu domam, S$ada prakse rada nevajadzigu iekS€jo negativo konkurenci un liecina par
caurspidiguma principa neievérosanu gan sertifikacijas, gan registréSanas procediira gimenes arstu
gaidiSanas rinda. Lai noveérstu So problému, pirmkart, nepiecieSams saskanot augstskolu un
profesionalo asociaciju darbibu, péc iespgjas satuvinot laika rezidentiiras beigSanu, sertifikaciju,
sertifikacijas komisijas s@des norisi un sertifikatu izsniegSanu; otrkart, izstradajot kvalitates
kritérijus, péc kuriem tiek dota prieksroka registracijai rinda. Jaunu kvalitates kritériju noteikSana
lautu arf izstradat jaunu gimenes arstu gaidiSanas rindas organizé$anas kartibu.

8.2.5.a. logs. Jauno gimenes arstu registracija gimenes arstu gaidisanas rinda

Galigi garam ir tas, ki miis panem rindd. Tur ir lidz kurioziem. Latvijas Arstu biedriba izgatavo sertifikatus, [Gimenes
arstu] asociacija sapem, tad vini apzvana visus gimenes arstus un, kurs pirmais sanem sertifikatu un aizskrien uz VNC
[Veselibas norékinu centru, tagad — Nacionalo Veselibas dienestu), tas ir pirmais rinda. Kad atbrivojas briva vieta, tad
rindas kartiba ir. Tas ir diezgan nesaprotami man, jo tur cilveki tiesam vakté bez maz vai pie durvim. Vel jau ir divas
universitates. Nezin kapéc LU [Latvijas Universitate] dabiija atrak sertifikatus. Varbit vini atrak karto eksamenus. Vini
bija atrak rinda. Tas bija [oti interesanti. Nezinu, kadu citu mehanismu tur varétu ieviest. (..) visi bija noskréjusies un
skatijas, ka kads jau ir paspéjis pa prieksu, tas bija diezgan pazemojosi. (jauns GA, Riga)

Meés visi viena gada beidzam, bet man nav skaidrs tas princips, kurs tiek pa prieksu? Tur ir ta rinda. Péc kadiem
kriterijiem to rindu sastada? Kritérijs jau ir viens — kurs pirmais atskrien. Ja viend laika liek eksamenu, tad nezin’ kapéc
citiem pazino atrak. Tur bija pat pa nedéjam atrak. (jauns GA, Riga)

Probléma: gimenes arstu gaidiSanas rindas kartibas organizéSana un darbiba ierobeZo jauno
gimenes arstu patstavigas profesionalas darbibas uzsaksanu.

P&tijuma intervétie gimenes arsti atzina, ka gimenes arstu gaidiSanas rinda ir drizak formala, jo ta
darbojas vaji, par ko liecina tas, ka prakse reti ir tie gadijumi, kad arsti sanem sev atbilstosu
piedavajumu uzsakt gimenes arsta praksi un staties ligumattiecibas ar NVD. Te svarigi uzsvert, ka
saskana ar NVD sniegto skaidrojumu, NVD piedava rinda esosajiem gimenes arstiem prakses vietas
gada laika, tacu visbiezak to atraSanas vietas neatbilst arstniecibas personu vélmém, jo citas vietas
akcepteSana ir saistita arT ar dzives vietas mainu, papildu transporta izdevumiem. Tapéc lielaka dala
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rinda registréto arstu $ados gadijumos pienem lémumu stradat ka maksas gimenes arsti, vienlaikus
saglabajot savu vietu rinda. Rinda paliek ari tie gimenes arsti, kas ir pienémusi NVD piedavato
prakses vietu, bet kas tom&r neatbilst vinu v€lmém, tapec vini turpina gaidit iesp&ju stradat prakse,
kas atrodas viniem v&lamaja vieta. ST situacija parada, ka tiesiskais regulgjums, no vienas puses, tick
ieverots, no otras puses, tas nedarbojas gimenes arstu interesés, radot griitibas savienot profesionalo
darbibu ar personigajam interesém un vajadzibam, kas saistitas ar arsta gimenes dzivi un pastavigo
dzives vietu.

Bitisks skérslis jaunajiem gimenes arstiem savas prakses atverSanai un pretend€Sanai uz valsts
finans€juma sanemsanu ir nepiecieSama pacientu loka savakSana. Normativais reguléjums nosaka, ka
gimenes arstam, kas ir tikko uzsacis savu darbibu, pusgada laika ir jaregistré sava praks€ vismaz 600
pacienti, lai NVD turpinatu ar So arstu ligumattiecibas (MK noteikumi Nr. 1046). Ka liecina prakse
un Jauno arstu asociacijas vadibas paustais viedoklis, probléma ir nevis izveidot pacientu loku, bet
iegiit tiesibas slégt ligumu ar valsti par apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu.
Gadijumos, kad valsts partrauc Iigumattiecibas ar kadu no gimenes arstiem, $1 arsta pacienti seSu
ménesu laika var parregistréties pie cita gimenes arsta no NVD piedavata arstu saraksta. Ja pacients
pats to neizdara, tad vin$ tiek automatiski parregistréts pie NVD izvéleta arsta (MK noteikumi
Nr.1046 29.,30. punkts). Savukart gimenes arsti, kas sniedz maksas veselibas apripes pakalpojumus
saviem pacientiem un ir izveidojusi NVD prasibam atbilstoSas gimenes arstu prakses pacientu skaita
zina, nevar pretendét uz liguma slégsanu ar NVD, ja vini nav registréti gimenes arstu gaidiSanas
rinda un attiecigaja veselibas apriipes finans€Sanas teritorija jau ir nodrosinats pietickams gimenes
arstu praksu skaits atbilstosi iedzivotaju skaitam $aja teritorija.

8.2.5.b. logs. Gimenes arstu gaidiSanas rindas darbiba

Tapat jau ta [gimenes arstu rinda] rinda tiek apieta. Tas saraksts nekam pilnigi nav derigs. (..) Ja godigi, tad vispar
nevajadzéja gaidit. Es pieteicos, tur mekleja to cilvéku un mani panéma. Man ir citi kolégi, kas art tika ne caur sarakstu.
Varbiit tikai kadi divi ir tikusi caur to sarakstu. (jauns GA, Riga)

Gaidisanas rinda uz to bridi bija vismaz 100 cilvéki. Tie, kas tur bija pirmie un vairakus gadus jau stav, protams, ka vini
sen jau strada. Citiem vardiem, ta ir formalitate. Kad man piendca laiks dabiit prakses vietu, man teica, ka mani nevar
panemt, jo ir rinda. Es vienkarsi atradu pats. (..) Péc likuma nedrikst dot prakses vietu, ja neesi rinda. Kad es
intereséjos, tad tur vairaki cilveki jau stradaja un netiek izrakstiti. Neviens jau to neprasa. Tas nav lietderigi. (GA, Riga)

Biju rinda. Man neviens neko nebija piedavajis. Vienu dienu piezvanija un pajautdja, vai es vél gribu biit tai saraksta, es
pateicu, ka né un vini izsvitroja mani. Tas arl viss. Visus tos septinus gadus, cik es tur biju, vini neko nebija piedavajusi.
(GA, Riga, maksas)

Ja arsts, kameér ir Sai rinda, ir sdcis stradat ka privatarsts, sniedzot ambulatoras konsultacijas sadarbiba ar
apdrosindsanas kompanijam vai pacientiem sedzot to pasiem, tad vipiem ir jadod iespéja art izveidot savu praksi un péec
tam noslegt ligumu ar NVD. Ja vipam pa tiem septiniem, devipiem gadiem jau ir izveidojies liels cilveku daudzums,
kuri labprat pie ta arsta ari pierakstitos, tad kapéc tas arsts nevar aiziet uz NVD un pateikt, ka vipam ir daudz cilveku,
un noslegt ligumu. Tad vips varétu apkalpot tos pacientus, kas pie vipa ir registréti, un paraleli sniegt maksas
konsultacijas pacientiem, kas pie vina nav registréti. (..) Bet ir Joti daudz arstu, kuri strada privati, un kuri labprat
noslegtu ligumu art ar NVD un oficiali pieregistrétu pie sevis tos pacientus, bet vipiem ir jdiziet visa ta procedira —
Jjaieliek sevi gaidisanas saraksta, un kamér tie gadi atkal paies. Tie nelaimigie jau, pirmkart, ir pacienti. Labi, ja vini
Sodien var nomaksat tos pakalpojumus vai ir apdrosinasana, bet nakamaja gada var nebut. Un ja viniem nav arl ta valsts
arsta, tad ko vipiem darit tada situdacija? Ja var savakt 1000 pacientus, tad arsts varetu iet ar ligumu uz NVD,
neskatoties, kurd teritorija vinam prakse atrodas, un noslegt ligumu ar valsti. Td rinda var piendkt ari péc 10 gadiem,
bet pacienti ir jau sakrajusies, kuri grib art oficiali pie vina pieregistréties, jo vigpiem gribas to stabilitates sajitu. (GA,
Riga, maksas)

Lai noveérstu raksturotos problémas aspektus, pirmkart, iesakam izvertét priekslikumu noteikt, ka
priekSroka ligumam ar NVD konkréta regiona vai teritorija ir tiem gimenes arstiem, kas ir jaunaki
par 65 gadiem — vecums, kas atbilst nakotn€ planotajam pensionéSanas vecumam Latvija (atbilstosi
ta pakapeniskajai paaugstinasanai), un atrodas gimenes arstu gaidiSanas rinda ilgak neka vienu gadu.
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Sada pieeja sekmétu jauno gimenes arstu profesiondlas darbibas uzsakSanu un gimenes arstu
gaidiSanas rindas virzibu. Otrkart, lai raditu iesp&ju maksas gimenes arstiem iesaistities valsts
apmaksatas veselibas apripes sisteéma, izvertét iesp&ju grozit normativo reguléjumu un periodiski
rikotu konkursu rezultata atlaut gimenes arstam slégt ligumu ar NVD, ja vinam ir registréti vismaz
600 pacienti, neraugoties uz gimenes arstu praksu skaitu attiecigaja teritorija. Tadgjadi tiktu ieveérotas
ar1 pacientu tiesibas brivi izvél&ties savu gimenes arstu, nevis ierobezot $o izvéli no tiem arstiem,
kuriem ir ligums ar NVD un kas praktizé vinu dzives vietas teritorija. Treskart, izvertét gimenes
arstu prakSu mantoSanas un/vai pardoSanas sist€mas ievieSanas lietderibu, nosakot ari pacientu
parregistracijas kartibu.

8.2.6. Kompenséjamo medikamentu izrakstiSana

Tiesi iesp€ja izrakstit valsts kompens€jamos medikamentus primaras veselibas apriipes pakalpojumu
sniedz&ju vidi tiek uzskatita par vienu no galvenajam prieksrocibam ligumam ar NVD. Pétijuma
gimenes arsti un feldseri tika Ifigti novertét esoSo kartibu, saskana ar kuru valsts kompensgjamos
medikamentus drikst izrakstit tikai tie veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgji, kuriem ir ligums ar
NVD. Kaut arT gimenes arstu viedokli $aja jautajuma dalas, tomér domingjosa atticksme ir par labu
esosajai kartibai. Primaras veselibas pakalpojumu sniedz&ju galvenais arguments ir tas, ka sada veida
valsts var kontrolét Sim meérkim pieskirta finans€juma izlietojumu. Ka intervija atzina viens no
gimenes arstiem bez liguma ar NVD: ,, Erti tas nav, bet logiski — gan.” Tacu nevar noliegt, ka eso$a
kartiba rada arT problémas ne tikai gimenes arstiem, bet galvenokart pacientiem.

Probléma: pacienti apmeklé divus dazadus gimenes arstus, radot papildu rindas pie gimenes
arstiem.

Ka atzina pétijuma dalibnieki, tiesi $T iemesla dél dalai iedzivotaju ir divi gimenes arsti — viens,
kuram ir [igums ar NVD un kurs ir tiesigs pacientam izrakstit kompens€jamos medikamentus; otrs,
kuru pacients apmeklé regulari ka arstéjoso gimenes arstu. Sada sistéma vispirmam kartam nav
draudziga pacientiem. Ar $adu kartibu nav apmierinati ari tie g§imenes arsti, pie kuriem pacienti nak
tikai péc Sada veida medikamentu receptém, jo tas viniem atpem laiku savu pacientu apriipei. Ta
rezultata Siem gimenes arstiem veidojas garakas pienems$anas rindas un ir lielakas griitibas ievérot
prasibu par ikviena pacienta pienemsanu piecu darba dienu laika. Gimenes arsti, kas uzskata, ka
kompens€jamas zales vajadz&tu atlaut izrakstit ari maksas gimenes arstiem, ka argumentus min,
pirmkart, pacientu tiesibu vienlidzibas principa ievéroSanu — proti, ikvienam pacientam biitu
janodro$ina iesp&ja sanemt valsts kompens€jamos medikamentus atbilsto$i vinam noteiktajai
diagnozei, otrkart, gimenes arsta kvalifikaciju. ST probléma attiecas arl nosiitfjumiem pie arstiem
specialistiem, kas sniedz valsts apmaksatos sekundaras veselibas apriipes pakalpojumus. Ka
risingjumu intervétic gimenes arsti izteica priekSlikumu slégt ligumu ar NVD konkréti par
kompens€jamo zalu un medicinisko iericu izrakstisanu.

8.2.6.a. logs. Gimenes arstu viedokli par valsts kompenséjamo medikamentu izrakstiSanas kartibu

Godigi sakot, es art labprat gribetu izrakstit kompenséjamas zales, bet ka tad vini spés kontrolét tad to budzetu? Man tie
pacienti Sodien ir tik, ritdien ir tik. Vienigais tad ir jabit viniem pieejamam maksas arstu registram, kas tagad, es
domdju, ka bus jebkura gadijuma, kad bis tas programmas. Ja jau tas programmas ir un ir pieejamais skaits, tad nav
starpibas, ka tas konkrétais pacients nak pie manis. Bis redzams, ka es to vinam esmu izrakstijusi, lai nebutu tada
situdcija, ka vins aizskrien vél pie sava daktera un tur vél vinam izraksta. Tad pazudis vinam vajadziba iet pie ta arsta.
Vins parnaks pie manis. Ta problema ir tivi dé] tas registracijas. Protams, ka es gribétu uz stacionariem arl sitit akiitos
pacientus ar tadu pasu privilégiju, kada ir valsts gimenes arstiem, bet lielakajai dalai pacientu ir Sie te otrie arsti, valsts
arsti. Ir ari tadi pacienti, protams, kuri nevienam nepieder, kuri ir tikai pie manis. Vienkarsi bus griti kontrolét, kas
notiek, kur ta naudas plisma aiziet. (GA, Riga, maksas)

Es domdju, ka tas ir normali. Tagad ir griti kontrolét pacientus, jo vipi var sanemt to pasu prepardtu, pieméram, pret
holesterinu pie gimenes arsta, pie kardiologa un pie endokrinologa. (GA, Riga)
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Maksas arsti drosi vien to gribétu. Ja pastaves tada iespéja, kas art biitu normali konkurences apstakjos, tad, protams,
ka lielaka daja gribés kit par maksas gimenes arstiem, bet tad atkal ta varbit bis probléma pacientiem, jo gimenes
arsts tad var uzlikt savu cenu vizitem. Es domaju, ka bitu pozitivi, ka art maksas gimenes arsti varetu izrakstit valsts
apmaksatos medikamentus. Tas veicinatu konkurenci, jo ir cilvéki, kas tiesam izmanto Sos maksas pakalpojumus. Vini
maksa par laboratorijas izmeklejumiem, iet pie visiem specialistiem par maksu, bet, ja vinam ir kada hroniska
saslimSana, tad gimenes arsts vinam varétu izrakstit zales, ko valsts apmaksa. Vinam jau ir tadas paSas tiesibas ka tiem,
kuri iet pie valsts gimenes arsta. Vai nebiitu labi, ja varétu ari maksas arsts izrakstit? (..) Varétu noslegt ligumu tiri par
kompenséjamajiem medikamentiem. Tas nevarétu biit sarez$iti. (jauns GA, Riga)

Man ir grati pateikt. Godigi sakot, es domaju, ja vins arsts, tad vins drikstétu uzrakstit recepti, tapéc tacu es esmu
mdcijusies. Vai tad tapéc, ka man nav ligums ar valsti, vai tapéc es esmu sliktaka? Es nedomaju ta. Es domaju, ka varétu
atlaut. Cits jautdjums ir, ka to reglamentet. (GA, regions)

Kas tagad notiek? Ja cilvékam ir polise, vins labprat apmekle maksas arstu, jo vins atrak tiek, nav jaseéz ar 40 cilvékiem
aiz durvim, értaks laiks, bet vins ir spiests vel skriet pie sava gimenes arsta pakaj receptei! Tas gimenes arsts atkal nav
apmierindts, ja pie vina atskrien tikai péc receptes, un tada ir art vina attieksme. Visi ir neapmierinati. Sai sistéma
varétu kaut ko mainit. (GA, Riga)

(..) bitiba kaut kas tur isti pareizi nav, jo pacients pats izvélas, pie kura arsta arstéties. Man ir daudzi pacienti, kuri
arstéejas pie manis, un pienak bridis, kad vajag kompenséjamo medikamentu. Es vipu informeju, protams, ka vins to var
pirkt par pilnu maksu, bet, ka ar So diagnozi vinam tas piendakas ar atlaidi. Vai ari, ja vips grib iet slimnica vai
izmekleties, tad ar So diagnozi ar gimenes arsta nositijumu vins to varétu izdarit par velti vai par daléju samaksu.
Pacienti tad man jautd, ko darit. Es saku, ka tad ir jaiet un jaregistréjas pie cita gimenes arsta. Tad pacienti apjiik, jo
vini negrib mainit gimenes arstu, bet tai pat laika vini rékina, ka varétu ietaupit kadu naudu, bet atkal galigi nav
ieintereseéti sedet rindas. Ir daja turigo pacientu, kuriem tas ir vienalga un vini maksd par tiem izmekléjumiem. Kuriem ta
naudas summa ir biitiska, tie liidz ieteikt kadu labu gimenes arstu. Man ir dazas draudzenes, kuras strada ar slimokasi,
kuras tad es iesaku, ieprieks sazinoties. Tad ta situacija ir tada, ka tad, kad vajag tos medikamentus, vini iet pie vinam,
bet kad nevajag, tad pie manis. It ka valsts kompensé tos medikamentus, bet, ja nav liguma ar valsti, tad nevar, bet kapec
tu nevari, jo tu esi tads pats arsts ar gimenes arsta sertifikatu, kas art var novértét, ka pacientam to medikamentu vajag.
Varbiit, ka to finanséjumu tur kaut ka savadak var organizét. Protams, vini tur katram arstam iedod konkréetu budzetu,
tad varbiit biis griitak to kontrolét. (GA, Riga, maksas)

Probléma: valsts kompenséjamo medikamentu kvotu ievérosana.

Vairaki gimenes arsti, kuriem ir ligums ar NVD un kuri izraksta saviem pacientiem valsts
kompensgjamos medikamentus, ka problému raksturoja viniem pieskirto kompens€jamo zalu kvotu
limita parsniegSanu. Gimenes arsti uzskata, ka situacija, kad diagnozi nosaka un attiecigi vajadzigos
medikamentus ording arsts specialists, viniem ir griitibas kontrol&t $aja pozicija iedalita finansg€juma
plismu. Turklat viniem nav skaidrs, kada riciba no vinu puses tiek sagaidita bridi, kad kvotu limits ir
sasniegts — turpinat izrakstit kompens€jamos medikamentus pacientiem ar atbilsto§am diagnozém vai
partraukt to darit, skaidrojot pacientam, ka pieejamais finans€jums $im mérkim ir izlietots un
nepiecieSamas zales ir jaiegadajas par pilnu samaksu paSam pacientam.

8.2.6.b. logs. Kompenséjamo medikamentu kvotu ierobeZojumi

Mums drusku ir stresaina situdcija, jo mes vienmeér partéerejam kompensacijas zalu saraksta medikamentiem summu. Es
neko nevaru izdarit. Ja tie pacienti slimo ar So saslimSanu un zina, ka viniem ir iespéjams dabiit Sos preparatus ar
atlaidi, tad ka es varu atteikt!? Man vienmér no NVD nak informacija, ka esmu partéréejusi naudu. Tas apbédina, bet es
savaddak nevaru, jo, ja man tie pacienti ir, kuriem ir paredzéta tada arstesanu, es rakstu. Ja ir nopietna diagnoze, kurai ir
nauda paredzéta, tad ko tur vispar var? Es jau to nerakstu sev, bet saviem pacientiem. Ir recepte, to var parbaudit. Es
rakstu tikai sava iecirkna pacientiem, kuri visi ir registreti. Ta ir nevajadziga rakstiSana. Ja gribat, atbrauciet un
parbaudiet, ka mani pacienti sanemt tikai to, ko vajag! (pediatrs, Riga)

Tas, ka man nak pa kvartaliem reizi, ka es esmu parsniegusi kaut kadas videjas kvotas kaut kadam atseviskam
diagnozém, bet tas ari nak un tracina, jo uz epilepsiju un tadam lietam, man tur burtiski paris pacienti, ne es tas zales es
izdomdjusi. Un tad, ja nepartraukti mani baksta, ka es vinas esmu parsniegusi, tad man gribas teikt, lai atnak un
paskatas uz to cilvéku un paskaties, ka vinam iet dzivé un kadas zales vinam ir, un ko tad vipam nonemt nost. Un tad man
katru kvartalu atnak, ka es esmu parsniegusi tas kvotas. Un tas zales nozime specialists Rigd, nevis es! (pediatrs, regions)
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Probléma: arsta paligi, kuriem ir liguma attiecibas ar NVD caur gimenes arstiem vai
pasvaldibu, nav tiesigi patstavigi izrakstit kompenséjamo medikamentu receptes.

No arsta paligu teikta redzams, ka tas, ka saskana ar tiesisko regul&jumu vini nedrikst izrakstit
kompens€jamos medikamentus, rada virkni problému veselibas apriipes pakalpojuma sanémeéjiem, it
pasi gados vecakiem cilvékiem. Ta rezultata veidojas situacijas, kad pacients §is savas tiesibas pat
neizmanto vai vél launak — vispar nelieto nepiecieSamas zales. Lai risinatu So problému un
nodroSinatu medikamentu pieejamibu pacientam, praksé feldSeri saméra biezi apmainas ar
informaciju ar gimenes arstu par attiecigajiem pacientiem, kompenséjamo medikamentu sanémgéjiem,
un izraksta tiem zales uz gimenes arstu ieprieks sagatavotam un parakstitam recepteém.

8.2.6.c. Arsta paligu (feldSeru) viedoklis par kompenséjamo medikamentu izrakstiSanas kartibu un praksi

Jis saprotat, tas vecais cilveks ne vienmér var tikt pie sava gimenes arsta, un, ja vins tas zalites ir jau ilgstosi lietojis, tad
Jjau izdevigak bitu, ka vipam uzrakstitu uz to atlaidi. Bet tagad tas uzskats ir tik drakonisks un viena daja jau pérk par
naudu tagad, protams, kas nav tik dargi. (NVD finanséts FP)

Mums ta sadarbiba ir savadaka — vips [pacients] piezvana vai atndk pie manis un vipam tilit beigsies zalites. Protams,
tad ir zvans gimenes arsta praksei. Visi cilveki pagasta zina, ka es vienreiz nedéla braucu uz Priekuli un man stav tur jau
recepsu kalni, es tos panemu, atvedu un vai nu otra diend pasi atnak vai es aizbraucu pie vipiem mdjas un zales atdodu.
(pasvaldibas finanséts FP)

Tas ir art attiecibas starp gimenes arstu un feldSeri, pie kura vips ir piesaistits, jo tapat tie gimenes arsti iet
atvalinajumd, vipi atstdj tas receptes. Ta ir sadarbiba starp feldSeri un gimenes arstu, starp pazistamiem cilvekiem.
(NVD finanséts FP)

No vienas puses, pacientam biitu vienkarsak, ja es rakstitu, bet, no otras puses atkal, ka izkontrolét, ka vins varbiit atnaks
ple manis iznems tas receptes, un varbiit vins nakoso ménesi aizies pie gimenes arsta, iznems tas receptes. (NVD
finanséts FP)

Neraugoties uz to, ka esosa kartiba sagada neértibas pacientiem, feldSeri atzina, ka ta nav labaka
prakse, ja kompens€jamo medikamentu izrakstiSanu atlautu veikt ari arsta paligiem, jo ir
nepiecieSama kontrole un preciza sadarbiba starp feldSeri un gimenes arstu, lai pacients nemeginatu
recepti paraléli ieglt gan no feldSera, gan gimenes arsta vai arsta specialista. Ka iesp&amo
problémas risinajumu arsta paligi ieteica nodroSinat, ka katram pacientam ir viena pacienta
ambulatora mediciniska karte gan gimenes arstam, gan arsta paligam, ja abu arstniecibas personu
darbavietas ir atSkirigas vietas. Tada gadijuma varétu izvertet iesp&ju, ka, piemeéram, hroniskiem
slimniekiem, kompens€jamo zalu receptes drikst izrakstit ari arsts paligs, ja vin$ ir piesaistits
gimenes arstam. Nemot véra esoSo veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanas organizaciju, $ada
sistéma ir iesp&jama tikai tad, ja tiek ieviestas elektroniskas ambulatoras pacienta mediciniskas
kartes, kuram ir piecja gan gimenes arstam, gan vinam piesaistitajam arsta paligam.

8.2.7. Informacijas apmainas ar NVD vértéjums

Gimenes arsti un arsta paligi (feldSeri) sadarbibu ar NVD kopuma veérté pozitivi. Raksturojot
kontaktéSanas biezumu no NVD puses, respondenti noradija, ka NVD specialisti ar vigiem
kontaktgjas p&c nepiecieSamibas. Par to liecina ar1 p&tijuma iegtie kvantitativie raditaji. Pieméram,
tris gadijumos respondenti ir noradijusi, ka NVD ar vigiem kontaktgjas vienu lidz Cetras reizes gada,
savukart divi respondenti min&jusi 48 un 60 reizes.

Parasti kontaktéSanas ar gimenes arstiem notiek elektroniskas sazinas forma, nositot arstniecibas
personam vai pasvaldibam, kas attiecigi So informaciju parsita feldSeriem, informaciju par
grozijumiem tiesiskaja regul€juma vai prasibas, kas attiecas uz valsts apmaksato veselibas apripes
pakalpojumu sniegSanas kartibu un finanséSanu, ka ar1 jautajumiem, kas saistiti ar liguma izpildi un
finans€juma apguvi. Papildus elektroniskajai sazinai, ka atzina intervétie gimenes arsti, NVD riko ar1
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informativus seminarus par jaunumiem veselibas apriipes joma, tacu to noderiguma vertejums nav
augsts. Telefoniskaja sazina lielakas griitibas arstniecibas personam sagada tas, ka nereti nakas
sazinaties ar vairakiem darbiniekiem, lai sakontakt€tos ar to specialistu, kas ir kompetents atbildet
par konkréto t€mu.

NVD sniegto informaciju gimenes arsti un feldseri veérté dazadi. Dala atzist, ka ta ir noderiga, dala
uzskata, ka informacija tiek pasniegta sarezgita normativaja valoda (normativo aktu izrakstu forma),
lidz ar to ir gritibas to uztvert. Daudzkart nosiititas informacijas apjoms ir Joti liels un ierobeZota
laika apstaklos arstniecibas personas ar So informaciju iepazistas pavirsi. Neraugoties uz to, ka NVD
majas lapa tiek ievietota aktuala informacija gan par izmainam tiesiskaja reguléjuma, gan par liguma
izpildes nosacijumiem, gimenes arsti un feldSeri uzsvéra, ka viniem trukst saprotama veida izklastitas
informacijas par aktualajam normativajam prasibam. Sadu zina$anu nepietickamibu apstiprina ari
vairakas pétijuma konstatetas situacijas, kad gimenes arsti nav apmierinati ar noteiktu prasibu, kas
jau ir atcelta vai mazinata. Ir arT gadijumi, kad gimenes arsti nav izstradajusi noteiktus dokumentus,
kas saistiti ar arstniecibas iestades darbibu, jo nav zinajusi par jauno prasibu ievieSanu.

Izmantojot pétijuma iegiitos kvantitativos raditajus, janorada, ka vairak ka puse (16) no visiem
gimenes arstiem, kas piedalijas pétijuma, atbildéja uz jautagjumu, vai biitu nepiecieSams uzlabot
sadarbibu ar NVD. Noraidosi no viniem atbildéja devini respondenti, bet septini gimenes arsti
uzskata, ka tomér biitu nepiecieSams uzlabot sadarbibu. Kaut ari NVD darbojas bezmaksas
informativais talrunis, primaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&ji noradija, ka viniem trikst
konsultativa dienesta (talruna profesionaliem vai ligumpartneriem), kura varétu sanemt atbildes un
skaidrojumus par aktualo tiesisko regulgjumu. Lidzigas problémas tika identificétas, vert&jot
primaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&€u sadarbibu ar Veselibas inspekciju (sk. 9.1.
nodalu).

8.3. Sekundaras veselibas apriipes iestazu sadarbiba ar NVD

No 26 aptaujatajiem arstiem specialistiem 13 ir ligums ar NVD par valsts apmaksatu veselibas
apripes pakalpojumu sniegSanu. Aptuveni treSdala respondentu (4), kuriem ir ligums, sadarbibu ar
NVD, nemot véra visus aspektus, sakot no liguma slégSanas lidz dazadu atskaiSu sagatavosSanai,
verte ka vienkarSu, ta ka ta nesagada nekadas griitibas, ka arT tikpat lielam respondentu skaitam (4)
bija gruti novertét, cik vienkarsa vai sarezgita viniem ir sadarbiba ar NVD. Sarezgita §i sadarbiba ir
diviem respondentiem un V&l vienam respondentam ta ir drizak sarezgita, jo sagada vai sagadajusi
nelielas grutibas. Savukart divi arsti specialisti nevaréja noveértét sadarbibu, jo visas prasibas, kas
saistitas ar l[iguma ar NVD izpildi, veic arstniecibas iestade, kura vini veic savu profesionalo darbibu.

Savukart stacionaro un laboratorijas pakalpojumu sniedz€ju vidii ligums ar NVD bija noslégts visiem
— 24 stacionariem un 4 laboratorijam. Lielaka dala stacionaro pakalpojumu sniedz&ju (8 respondenti)
sadarbibu ar NVD verte ka drizak sarezgitu, tomer aptuveni tads pats respondentu skaits (7) verte ka
drizak vienkarSu. Vienads respondentu skaits (4 un 4) ienem pavisam atSkirigas pozicijas — viena
dala sadarbibu vérté ka vienkarsu, bet otra ka sarezgitu. Savukart laboratorijas sadarbibu ar NVD,
nemot vera visus aspektus, verte ka drizak vienkarSu un vienkarsu.

8.3.1. Arstu praksu un arstniecibas iestazu atlase liguma noslégsanai

Lai noslégtu Iigumu par valsts apmaksato sekundaras ambulatoras veselibas apriipes pakalpojumu
sniegSanu, NVD riko konkursu, atlases kriterijus un pieteikuma veidlapas publicgjot iestades majas
lapa. Arstniecibas iestazu atlasi sekundaras ambulatoras veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgji
komentgja tikai atseviSkos gadijumos. Savukart ka sameéra aktuals jautajums liguma slégSanas
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konteksta tika piemingtas jauno arstu specialistu iesp&jas noslégt ligumu ar NVD vai tikt ieklautiem
stacionara nodarbinato saraksta, kuri sniedz valsts apmaksatos pakalpojumus (iekliit iestades ,,Stata”).

Attieciba uz arstu specialistu prakSu iesp€jam noslégt ligumu ar NVD aptaujatie kritizéja 19.12.2006.
MK noteikumos Nr.1046 ,,Veselibas apripes organizéSanas un finans€Sanas kartiba” izvirzito
nosacijumu, ka priekSroka tiek dota tadam ambulatorajam iestadem, kuras pieejami vairaki arsti
specialisti. Arsti specialisti, kuriem nav izdevies noslégt ligumu, min piemérus, ka biitu ieteicams
mainit [iguma slégSanas nosacijumus, lai arstniecibas pakalpojumu kliutu pieejamaki (pieméram,
pielaujot brivu specialistu konkurenci — slédzot ligumus ar visam arstu praksém, kas gatavas
nodroSinat pakalpojumu par noteiktu cenu). Vienlaikus jaatzime, ka $adas pieejas ievieSana varétu
radit NVD papildus slogu, jo ligumu skaits par sekundaro ambulatoro pakalpojumu sniegSanu
pieaugtu.

8.3.1. logs. Liguma ar NVD noslégSanas iespéjas un priekslikumi to uzlaboSanai

VNC [NVD] nesledz ligumu ar valsti ar privatajiem. Es rundju, vipi neslédz. Motivs ir tads, ka Riga ir Joti daudz (..)
[specialitate]. Viniem ir vieglak noslégt ar (..) [lielu arstniecibas iestadi], nevis ar katru praksi atseviski. Kad es jautaju,
ar ko es atskiros no tiem, kas strada tur, jo es tur ari kadreiz pats straddaju, tad precizi atbildeét vini nevaréja. Vini man
pateica, ja es gribu noslegt ligumu, tad lai es paskatos, kura rajona nav (..) [attiecigas specialitates arsta], un lai es
braucu uz turieni, noslédzu ligumu un tad tur es varésu piepemt. (arsts specialists, Riga, maksas)

Man nav savas arsta prakses. Es skaitos pasvaldibas poliklinika. Man nelauj dibinat [praksi| NVD. Tiek sniegts
minimalais pakalpojumu skaits. Vini nevelas slegt ligumus ar atseviskiem specialistiem. Vini grib slégt ar poliklinikam.
(arsts specialists, regions)

Nezinu, vai pie mums tas ir pielietojams, bet (..), pieméram, (..) [valsts] uz medicinas pakalpojumiem ir dajéji tendera
sistema. Tur ir intervences cena. Valsts pasaka, ka, pieméram, par ultrasonografiju vini maksas 10 latus. Ja tevi tas
apmierina, tad ar tevi noslédz ligumu. Viss! Citu jautajumu vairs nav. Ja Seit tas biitu, tas [oti stipri nomainitu visu
tirgu. Bitu lielaka konkurence, un privatajiem butu viegldk stradat. Man ka privatajam apmierinatu 10 lati par
ultrasonografiju, bet Stradinos pacientam tas izmaksas 25 lati. Atkristu gan rindas uz izmekléjumiem, gan viss kas.
(arsts specialists, Riga, maksas)

Lai veicinatu jauno arstu specialistu ieklausanos nozar€, vairaki aptaujatie izsaka priekSlikumu
normativi regulét arsta vecumu, kuru sasniedzot vin$ valsts apmaksatos veselibas apripes
pakalpojumus vairs nav tiesigs sniegt. Ta ka ir sagaidams biitisks arstu trilkums jau péc pieciem
gadiem, normativu arsta vecuma ierobezojumu aptaujatie iesaka ieviest pec iesp€jas atrak, lai
mazinatu to negativo ietekmi, ko rada jauno arstu specialistu aizbraukSana darba uz arvalstim.
Ieteicama arsta vecuma robeza, péc kura sasniegSanas NVD ir tiesigs neslégt ligumu par valsts
apmaksato pakalpojumu sniegSanu, ir 65 gadi, kas atbilst nakotné planotajam pensiong€Sanas
vecumam (atbilstosi ta pakapeniskajai paaugstinasanai). Ja arsts, sasniedzot 65 gadu vecumu,
joprojam ir kompetents sava specialitateé, vinam ir tiesibas dibinat privatpraksi vai tikt algotam ka
maksas konsultantam — arsts var turpinat darbu, tacu arstniecibas iestades Stata vietas biitu pieejamas
jaunajiem specialistiem. Tikai gadijumos, kad noteikta teritorija nav pieejami jaunie arsti, pensijas
vecumu sasniegusais specialists drikst sniegt arT valsts apmaksatos veselibas apripes pakalpojumus.

8.3.2. Liguma nosacijumu un liguma slégS§anas procediiras vertéjums

Vertgjot liguma ar NVD noslégSanas procediiru, vairums sekundaras veselibas apriipes sniedzg&ju
norada, ka nejutas ka Iidzvertigi liguma partneri — tikai reti stacionaro pakalpojumu sniedzg&ji atzist,
ka vini izmanto iesp&ju diskutét ar NVD par finanséjuma sadalifjumu pa pozicijam vai noteiktu
punktu ieklauSanu liguma teksta.
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Probléma: katra gada sakuma kavéjas liguma noslégSana.

Ka nozimigako problému saistiba ar liguma noslégSanu, sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu
sniedz&ji min kavéSanos — arstam specialistam vai stacionaram pieskirtais finans€jums kartejam
gadam parasti top zinams tikai gada sakuma (vai pat februari), kas liedz planot finansg€juma
izlietojumu. Dala aptaujato pauz izpratni, ka liguma aizkavéSanas rodas nevis NVD darba
organizacijas problému, bet gan likuma par nakama gada budzetu vélas piepemsSanas dél. Ta ka
vairums stacionaru ar1 ir valsts vai paSvaldibu budzeta iestades, tiem budZeta planoSana ir javeic
savlaicigi, un tas notiek vismaz ceturksni pirms liguma parakstiSanas ar NVD. Tadgjadi stacionaru
budzeta planoSana ir apgritinata — pat, ja tiek nemts veéra attiecigd gada pieskirta finans€juma
apjoms, nav garantijas, ka nakamaja gada tas tiks saglabats tada pasa apmeéra.

Jaatzimé, ka NVD ir centies samazinat veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibas samazinasanas
riskus, kuri izriet no iepriek§ minétas problémas — liguma noslégSanas aizkavéSanas. Ta ka
19.12.2006. MK noteikumi Nr.1046 ,,Veselibas apriipes organizé€Sanas un finans€Sanas kartiba”
atlauj noslégt ligumu uz vairakiem gadiem (Iidz pieciem), NVD izmanto So nosacfjumu, lai
nodrosSinatu Iigumu nepartrauktibu (kas citadi rastos, ja, ligumu noslédzot uz vienu gadu, nakama
gada sakuma jauna liguma redakcija nebiitu vél zinama). Ligums par veselibas apripes pakalpojumu
sniegSanu, kas noslégts uz vairakiem gadiem, nodroSina, ka tas ir spéka ari tad, ja precizs
finans€jums arstniecibas iestadei vél nav aprékinats — pakalpojuma sniegSana netiek partraukta
kartgja kalendara gada 1. janvari tikai tapéc, ka jaunais ligums v€l nav noslégts budzeta planosanas
aizkavéSanas del. Savukart budzeta plans ir liguma pielikuma dala, kuru var grozit vai pievienot péc
vajadzibas.

8.3.2. logs. Liguma noslégSanas aizkaveSandas — sekundaras veselibas apriipes sniedzéju perspektiva

Tas, ka vini kavéjas, td jau nav NVD vaina. Tur jau valsts budzets kavéjas vienmer, jo parvel Saeimu, un kamér politiki
izstridas, budzetu pienem nokavéti, un lidz ar to mums tas finanséjums un ligumi nav laika. Bet tagad jau maksa
avansus, kamér ligums stajas speka. (arsts specialists, regions)

Vienigais, ko es varu piebilst, kad tas, kad nelaime ta, ka ja més it ka budzetu planojam, pienemsim rudeni mums ka
visam iestadem japlano ir 2013. gada budzets, tad mes to kadu naudu mes sanemsim, mes uzzinasim 2013. gada
februart apmeram bis. (..) Més, protams, gribétu zindat to mazliet atrak, kadi varétu biit tie skaitli (..) ar kadiem tiem
apjomiem més varam rékinaties. (stacionars, Riga)

Kadreiz bija konkurss ik péec cik tur gadiem. Tagad ligums ir lidz 2014. gadam. Vini pagarindja, jo vismaz kaut kada
stabilitate ir tai bardakd, kas ir milzigs. (arsts specialists, Riga)

Probléma: prasibas liguma par valsts apmaksato sekundaro ambulatoro pakalpojumu
snieg$ana neatbilst arstu darba organizéSanas praksei un iespéjam.

Arsti specialisti norada, ka vairakas prasibas, kuras ieklautas Iiguma par valsts apmaksato
pakalpojumu sniegSanai, neatbilst tam, ka praktiski tiek organizets arsta darbs un kadas ir faktiskas
pacientu vajadzibas. Sis komentars attiecas, pieméram, uz prasibu, ka arsts specialists (izpilditajs)
nosaka atseviSku darba/ pienemsSanas laiku valsts apmaksato pakalpojumu sniegSanai un maksas
pakalpojumu sniegSanai. Regionos stradajosie arsti specialisti norada, ka piepemsSanas laiks nav
noteicoSais valsts apmaksato pakalpojumu sanemsSanai — galvenais krit€rijs ir pacientu iesp€jas
noklit uz piepemsanu pie arsta (ierobezotas sabiedriska transporta pakalpojumu pieejamibas dgl).
Tapat arsti norada, ka maksas pacientu pienemsanas laiks var biit elastigs — ja m€nesim ieplanota
valsts apmaksato pakalpojumu pacientu kvota ir izsmelta, arsts gribétu biit tiesigs pienemt maksas
pacientus visa sava darba laika.
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8.3.3. Finansésanas kartibas un tarifu sistémas veértéjums

Divas visbiitiskakas problémas, kas saistitas ar sekundaro veselibas apriipes pakalpojumu
finans€Sanu, arstniecibas iestazu vert€§juma ir 19.12.2006. MK noteikumu Nr.1046 ,,Veselibas
apriipes organizeSanas un finanséSanas kartiba” biezie grozijumi — vismaz divas vai tris reizes gada,
kas kopsumma So noteikumu konsolidéto versiju padara par griiti izlasamu dokumentu. Pakalpojumu
sniedzgji uzskata, ka Sie noteikumi biitu jaizstrada no jauna, biezak grozamos jautajumus izvietojot
pielikumos, kas atvieglotu noteikumu lasamibu un uztveramibu. Otra nozimigaka probléma
arstniecibas personu skatfjuma ir manipulaciju un arstniecibas profilu tarifu neatbilstiba aktualajiem
izcenojumiem — iestazu vaditaji norada, ka tarifi ir izstradati ilgu laiku atpakal, materialu un iekartu
izmaksas S$aja laika ir biitiski mainfjusas, tiek pielauta iesp&ja, ka visi pakalpojuma nodroSinasanas
aspekti nav ieklauti tarifos (pieméram, masu apmaksa arstiem specialistiem, instrumentu un iericu
iegades apmaksa, iericu un mérisanas lidzeklu tehniskas uzraudzibas izmaksas u.tml.), ka rezultata
tarifi neatbilst §1 briza veselibas apriipes realajam izmaksam. Turklat stacionaro pakalpojumu
sniedzgji ar1 uzsver, ka savulaik sisttma tika veidota, lai nodroSinatu principu ,,nauda seko
pacientam”, un datu uzskaites sist€ma, par kuru biezi ir neapmierinati sekundaras veselibas apriipes
pakalpojumu sniedz€ji, bija radita tiesi §is principa ievieSanas d&l. Lai gan uzskaites sisteéma tika
radita, ta Sobrid nedarbojas — stacionaru darba finanséSanas reformas, kas veiktas ped€jo gadu laika,
ir panakusas to, ka stacionari darbojas péc tames finanséSanas principa — [iguma ir noteikts atvéletais
finans€jums un planotais pacientu skaits, tape€c no administrativa viedokla 19.12.2006. MK
noteikumu Nr.1046 18. pielikumam ir formals raksturs.

Vairaki stacionaro pakalpojumu sniedz&ji norada, ka situaciju ar zemajiem un sen neparskatitajiem
arstniecibas tarifiem var€tu atrisinat tad, kad notiks pareja uz arstéSanas atbilstosi diagnozei
apmaksu. Tomér vienlaikus stacionaro pakalpojumu sniedz€ji pauz bazas, ka jaunas apmaksas
sist€émas ievieSana kadu laiku prasis dubultu datu ievadi — gan p&c Sobrid speka esosas kartibas, gan
péc jaunas, uz saslim$anas diagnozi balstitas apmaksas kartibas.

8.3.3.a. logs. FinanséSanas karttbas un tarifos ieklautds izmaksas — staciondru uzgtveres piemérs

Mums tagad maksa tagad tikai ta ka par ienakoSu pacientu. Nu tad, ja visi butu veseli, tad més, mums nebiitu, ko ést.
Ne, it ka nevajadzétu ne masinas, ne arstus, ne elektribu, neko. Bet nu ja tas otrs princips, kas dazas valstis ir, kad ir
tuksa hospitala izmaksas un tad katru ienakosu pacienta, tad ir ta samaksa, kur tad ir tas konkrétais apjoms, to arstu
darbs, kas tikai tas manipulacijas taisa. Bet mums, pieméram, dezurantu darbs, kuri gaida vai tuksa hospitali, vai biis
kads slims. Tad vipas tur var nebiit, bet pie ta, kas ir mums, vinam, protams, jabit ir pakalpojumu cend. Un ja mums ir
Sis modelis valsti, kad més sanemam tikai Sada veida, tad tur ir jabit sim izmaksam un més jau, protams, nevaram visu
valsti parveidot tapéc, ka més to apzinam vai esam saskaitijusi. Tatad, ja tas ir ta, tad vipam ir jabit manipuldcijas. Ja
lemj citu modeli, tad vinam ir jabiit savadak. (stacionars, Riga)

Tarifi nav parrékindati jau Joti daudzus gadus. Kaut kad vini tika indekseti, ar krizi tie tika atkal samazinati, bet mes
rekinam $im manipuldcijam paSizmaksu un redzam, ka ir neatbilstiba. Ir ari tarifi, kas ir Joti labi no valsts puses
saréekinati. Tagad vini plano divu gadu perioda pariet uz jaunu apmaksas sistemu, kad tiek par diagnozi maksats. Tas ir
pilnigs jaunums, bet, protams, ka Sie finanséSanas noteikumi mainas katru gadu un bija pat laiks, kad tris reizes gada
mainijas, un meés Joti dabijam tam pielagoties, bet slimnica nav tads mehanisms, ka Sodien més nolemjam un rit sakam
darboties. Tur vajag drusku laiku, lai tas mehanisms saktu iestraddaties un to izprastu. Kadreiz maksaja par gultas dienu
un klat vel bija manipuldacijas, tad bija par diagnozém, vél bija periods, kurd mums vajadzeja skatities, lai tas pacients
ietrapa tai periodd, lai par vipu samaksatu. Tagad tarifs ir noteikts par pacientu, ko maksa, bet tai pasa laika ir globals
budzets — naudas klucis jeb 1/12 katru ménesi neatkarigi no ta, vai mes arstéjam vai nearstéjam pacientus, un vai mes
izarstejam tik pacientu, cik ir liguma noteikts, jo pagajusogad bija visam slimnicam, ka meés arstejam vairak pacientus,
neka ligumd tas bija noteikts. (..) pacientiem més neatliekamo palidzibu atteikt nedrikstam, ko savukart nosaka citi MK
noteikumi. Slimnicas administratoriem ir jaspéj izmenedzét to. Ja pietritkst naudas, lai visus izarstétu, tad saka, ka més
slikti menedzéjam. (stacionars, regions)
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Probléma: nav skaidra sekundaras ambulatoras veselibas apriipes kvotu aprékinasanas logika.
Probléma: aprekinata sekundaras ambulatoras veselibas apriapes kvota neatbilst realajam
attieciga arsta specialista pacientu skaitam un pakalpojuma pieprasijjumam.

Arsti specialisti, kas nodrosina sekundaros ambulatoros veselibas apriipes pakalpojumus, atzist, ka
viniem nav skaidra kartiba, kada katru gadu pieskir ta sauktas ,kvotas”, t.i., finans€jumu noteikta
pacientu skaita arstniecibai. Arsti norada, ka pieskirtas kvotas, pirmkart, neatbilst vinu pakalpojuma
pieprasijumam, tapéc pacientam, kuri v€las sagemt valsts apmaksatos veselibas apripes
pakalpojumus, ir jagaida rinda vairakus méneSus. Otrkart, arsti norada, ka viniem nav skaidra kvotu
aprékinasanas logika — lai gan pakalpojums ir pieprasits un kvota ir izpildita, nakamaja gada ta var
tikt (un tiek) samazinata. Arstu pieredze liecina — lai nodro$inatu to, ka nakama gada kvota ir vismaz
tikpat liela ka paSreiz&ja gada kvota, arstam ir japienem vairak pacientu, t.i., ,,japarstrada kvota”,
risk€jot ar to, ka par So darbu vins atalgojumu nesanems. Lidz ar to arsti specialisti tiek nostaditi
kilnieku loma — apkalpojot tikai tik daudz pacientu, cik noteikts kvota, vini riské ar kvotas
samazinajumu nakamaja gada.

Probléma: finanséSanas noteikumu IstenoSana prakse atSkiras no liguma noteikta.

Atseviski arsti specialisti (ar1 stacionari) norada, ka ilgstoSas sadarbibas rezultata ar NVD ir
izveidojusies savdabiga prakse, ka risinat finanSu Iidzeklu nepietickamibu un neatbilstibu
pakalpojuma pieprasijumam. Sis prakses ietvaros arsti rakstiski NVD norada, ka noteikta laika
posma pieskirta kvota ir izteréta un pakalpojumu vairs nav iesp&ams nodrosinat. NVD s$ados
gadijumos formali atbild, ka pakalpojums jasniedz liguma noteikta apjoma. Kad veikta sada formala
véstulu apmaina, NVD darbinieki un arsts specialists mutiski vienojas, ka tiks risinata situacija,
pieméram, notiks kvotas parstrade. Arstu pieredze rada, ka parstradato kvotu apmaksa (papildu
lidzek]u pieskirSanas iesp&jamiba) ir atkariga no attiecibam, kadas arstam ir izveidojusas ar NVD
darbiniekiem. Sadas sadarbibas prakses pastavéSana rada vairakus riskus — pirmkart, pastav
nevienlidzigas attieksmes pret ligumslédzgjiem iestaSanas risks, otrkart, rodas iespaids, ka tiesibu
aktu ievéroSana iesaistitajam pusém nav saistoSa. Normativaja reguléjuma ir ieteicams precizi atrunat
kartibu, vai un kada veida tick kompensg&tas arsta specialista darba izmaksas, ja vin$ ir parsniedzis
liguma noteikto apjomu (kvotu). Siem nosacfjumiem ir jabiit skaidri ietvertiem arT arstu specialistu
ligumos ar NVD, atrunajot ne tikai arsta pienakumu zinot par lidzeklu parterinu NVD, bet art NVD
pienakumus attieciba pret arstu.

8.3.3.b. logs. Sekundaras ambulatoras veselibas apriipes kvotu sistemas veértejums — arstu specialistu
perspektiva

Meés esam nonakusi lidz tadai situdcijai, ka mums ir uzlikta kvota — 15-16 cilveki diend, bet, ja diena atndk 30 cilveki,
tad ko darit? Miisu administracija izdomdja, ka ir jataisa pieraksts. (..) Ja mes stradajam katru dienu un pienemam
vairak tos pacientus neka mums valsts apmaksa, tad tagad més pienemam 20 pacientus diend. (..) Mums samaksa par
tiem 15-16, ko esam pienémusi diena, bet paréjas summas krajas. Ja kada nauda ienak, tad vini gada beigas izmaksa
tas summas. Galigais absurds! It ka ir kopéjais katls, més parstradajam savu kvotu, mums var neizmaksat to naudu, jo
neiekjaujamies tai kvota, bet kas notiek, ja mes neparstradajam to kvotu? Tad mums uz priekSdienam var samazinat
kvotu, jo més it ka neizstradajam. Mums ir jaizstrada un jastrada mazliet vairak, lai mums neatpemtu nost to, kas bija
ieprieks. (..) Vipi bija radijusi kaut kadu mistisku koeficientu, péc kura vipi bija izrékinajusi, kada sanak nakamajam
gadam. Tas koeficients ir mazaks. Tad cik mums ir japarstrada, lai mums nemazindatu iepriekséjo un meés saglabatu to,
kas ir? (..) Pacientu netritkst. Pacientu ir vairak nekd vajag. Gribétaju ir daudz, un piepemt visus més nevaram. (arsts
specialists, regions)

Un tas notiek ta, ka, ja kads no specialistiem ir partéréjis kvotu, tas nenozimé, ka vins var nesapemt to naudu, bet var
nesanemt tas, kurs sanak neizdevigaks tai sistéma, kurs ir pédéjais. Mums vairdkas reizes ir bijis ta, ka okulists,
pieméram, ir partéréjis to kvotu, un vipam vajadzétu nesanemt, bet vips sanem. Nesanem endokrinologs tikai tapéc, ka
vins tai sistemd ir tikai kurs tur péc kartas, kur vinam nevajadzétu but. Ka mums stradat? No vienas puses, mums ir
mazliet japarstrada ta kvota, lai nesamazinatu, ko mes ari daram, tai pasa laika, ja mes parstradajam to kvotu, mums
var neizmaksat visu naudu, jo més esam parstradajusi. Ja stradajam normali, tad més riskéjam, ka mums samazindas
iespejamo kvotu nakamgad, bet tad atkal mums neizmaksas naudu! (arsts specialists, regions)
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Man iedod [oti mazu kvotu. Tur milziga problema ar pacientiem, vini jau grib tikt, vini nevar tikt, viniem nav valsts
naudas, vini, protams, dusmigi uz mums. Un mes esam tur ka tadi mulku loma. Pagajusogad bija drausmigi, dramatiski,
cilvéki ar tricigiem statusiem, vini nak, pienakas pa brivu, man kvotas beidzas, es vinam saku — né, tikai viss par
maksu. Es jitos art slikti. Nu es vinam [NVD] rakstu, ka man ir ta un ta, lidzu nemazinat vinu Sogad. Atkal nogriez, vel
mazak. (arsts specialists, regions)

Man laboratorijas pakalpojumiem ir paredzeti prakse no valsts (..) latu uz gadu. Es tos jau maija esmu parsniegusi.
Taltt es rakstiSu papiru, ka lidzek]i ir parsniegti un man vajag jaunus pieskirt. Vini atbildes, ka naudas nav. Més
sazvanisimies un sarundsim, ka es stradaju tapat talak ka pagajuSogad. Viss tiks partéréts. Ja tas ir pamatoti
nozimets, tad nav variantu. Kur vél labaku sadarbibu!? Raksta vienu, bet rund citu. (arsts specialists, Riga)

8.3.4. Finansésanas noteikumu detalizéts vértéjums

Vertejot 19.12.2006. MK noteikumos Nr.1046 ,,Veselibas apriipes organiz€Sanas un finanséSanas
kartiba” defin€tos finanséSanas noteikumus, pé&tijuma veikSanas laika ir identificEtas vairakas
problémas, ar kuram arstniecibas pakalpojumu sniedzgji saskaras bieZi un regulari. Vienlaikus Sie
finans€Sanas noteikumi var radit arstam gan papildu administrativo slogu, gan samazinat veselibas
apripes pakalpojumu pieejamibu un kvalitati pacientiem.

Probléma: vienam pacientam 30 dienu laika drikst izrakstit tikai vienu ambulatoro talonu.
Arsti specialisti norada, ka nodroginat kvalitativu pacientu apriipi viniem liedz 19.12.2006. MK
noteikumos Nr. 1046 iestradatais nosacijums, ka vienam pacientam (arsti to trakt€ — ka vienam
pacienta apmeklgjumam) 30 dienu laika drikst izrakstit tikai vienu ambulatoro talonu. ST principa
pamats ir tas, ka arsts specialists konsulté pacientu noteiktas diagnozes sakara, un, sanemto
konsultaciju, vajadzibai atkartoti versties pie specialista 1sa laika posma nebiitu jarodas. Tomer arsti
specialisti norada, ka ir situacijas, kad pacienta konsult€Sanai un arst€Sanai nepiecieSams
vairakkart€js apmekl&jums p&c dazam dienam un ka iegulditais darbs ar1 tad ir apmaksajams (t.i., to
nevar uzskatit par iepriek$ sniegtas konsultacijas dalu). Tadgjadi aptaujatie uzskata, ka pastavosais
normativais reguléjums ierobezo arsta iesp€jas veikt kvalitativu veselibas apriipi — ja arsts uzskata,
ka pacientam ir jaierodas atkartoti, tad vai nu tas notiek péc 30 dienam, vai arT arsts uzskata, ka par
savu papildu darbu atalgojumu nesanem.

Analizgjot arstu viedokli, janorada, ka aptaujatie iebilst pret principu, ka viena apriipes epizodg€, par
ko izraksta vienu ambulatoro talonu, var tikt ieklauti vairaki apmekl&jumi, kuru skaits 30 dienu laika
nav ierobezots. Arsti specialisti, pamatojot savus iebildumus, min $adus argumentus: pirmkart, katra
apmekl&juma ietvaros pateérétais laiks ir pietickami nozimigs, lai par to sanemtu atbilstoSu samaksu,
otrkart, ja apmekl&juma laika tiek izmantoti kadi instrumenti, medicinas ierices u.tml., tad arstam
objektivi rodas papildus izdevumi, kuru segSanai vins$ vélas izrakstit atsevisku ambulatoro talonu.

8.3.4.a. logs. Pacientu pienemsanas bieZuma ierobeZojumi — problemu piemeri

Citi grib izoperét vairakas dzimumzimes vai papilomas uz kermena, kas man ir dubults darbs, spricésana, materiali un
laiks, bet vipi [NVD, normativais regul&jums] tikai atlauj man rakstit vienu operdciju [t.i., vienu ambulatora
apmekl&juma talonu]. Més ar nelielus ddas vézus izgrieZzam, jo nav jau jégas sutit uz onkologiju, bet més ménesi tikai
vienu drikstam griezt. Man, pieméram, ir viens 80-gadigs slimnieks, kuram visu laiku ir jagriez, jo vinam katru gadu
rodas tris vai Cetras jaunas bazaliomas uz muguras. Més visu laiku griezam pa vienai ménesi, jo uzreiz més nedrikstam.
(arsts specialists, regions)

Ja atnak pacients, kuram ir jauzsak insulina terapija, to ambulatori izstastit pusstundas laika nevar. Pacientam ir janak
nakamaja un veél aiznakamaja diena, lai daudzmaz varétu pieregulét insulina devas. Valsts apmaksa to pacienta epizodi
vienu reizi ménest! Ka tad man to? Es nevaru riskét, un man ir jasaka tam pacientam, lai vins nak rit, parit un aizparit,
bet maksa man par vinu vienreiz menest. (arsts specialists, regions)
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Probléma: pacientam ambulatora apmekléjuma talonu neapmaksa, ja vin$ apmekléjuma bridi
bijis stacionéts.

Stacionaro pakalpojumu sniedz&ju, kuri sniedz ari ambulatoros veselibas apripes pakalpojumus,
biezakais parkapums liguma ar NVD izpildé ir ambulatoro pakalpojumu sniegSana pacientam tad, ja
vin$ apmekl&juma bridi bijis stacionéts. Pakalpojumu sniedzg&ji norada, ka vigiem nav iesp€ju pilniba
izkontrol€t, vai pacients nav san€mis ambulatoros pakalpojumus, savukart, ievadot ambulatoro
apmekl&jumu un stacionaro pakalpojumu talonus, automatiska ierakstu salidzinasana un neatbilstoso
ambulatoro talonu atsijaSana nenotiek. Savukart VI, kas parbauda valsts finans€juma izlietojumu
ligumiestades, konstaté normativa akta parkapumu ar ievérojamu laika nobidi — pat péc vairakiem
gadiem. Veiktie ieturéjumi par neatbilstoSajiem ambulatorajiem apmekléjumiem tiek veikti no ta
gada budZzeta, kura parkapums ticis konstatéts. Nemot véra, ka arstniecibas iestades regulari apkalpo
vairak pacientu, neka planots, aptaujatie uzskata, ka savlaiciga (konkréta kalendara gada ietvaros)
neatbilstoSo ambulatoro talonu atklasana lautu ietaupit budZetu, jo tad par neatbilstoSu atzita
apmekl&juma vieta tiktu pienemts cits pacients, kurs citadi gaiditu rinda uz specialista apmekl&jumu.

8.3.4.b. logs. Pacienta ambulatorie apmekléjumi stacionéSands laika — problemas raksturojums

Ja cilvéks iestdjas ar plausu karsoni slimnica, bet vins ir bijis iestajies rinda pie okulista, tad vins savas majas drébés,
ka ir piepemts tagad slimnicas, jau gana labi juzdamies, aizstaigd pie okulista uz polikliniku tai laika, kad vins ir
slimnica, jo ir sagaidyjis beidzot rindu, un vinam tur izraksta rekina talonu, tad tagad divus gadus péc fakta [Veselibas]
inspekcija izdoma, ka St okulista konsultacija mums bija janodrosina par to pasu naudu, kaut gan pamatslimiba ir
plausu karsonis. Tas arsts, kurs sez poliklinika, nekad neiedomasies to, ka tas cilveks tagad gul slimnica, jo vinam ir
majas drébes. Sada veida mums tiek nonemta nauda péc diviem gadiem! Sistéma to visu uzreiz varétu kontrolét un viss
tas atkristu. (..) Ja, sistema ir filtrs, kas vienlaicigos pacientus izmet lauka. Viss, elementari. Vini neapmaksajas. Més
sanemam informdciju, viss kartiba un visi ir laimigi, nevis pec diviem gadiem nopem slimnicai (..) latu, bet tai naudai
pa tiem gadiem jau ir cita vértiba. (stacionars, regions)

Papildus iepriek§ minétajam arstniecibas iestazu vaditaji norada, ka pastav situacijas, kuras
specialista apmekl&jums ambulatori ir savietojams ar arst€Sanos stacionara. Tipiskakie pieméri, kurus
min pakalpojumu sniedzgji, ir oftalmologa un ginekologa apmekl&jumi. Lai gan normativais
regul&jums nosaka, ka stacion€Sanas laika pacientam janodroS$ina ari arstu specialistu konsultacijas,
ja diagnoze ietekm€é citas organu sisteémas, tomér stacionaro pakalpojumu sniedzgji norada, ka
parkapumi visbiezak ir konstatéti tiesi saistiba ar tadam diagnozeém, kuras tieSas ietekmes uz citam
organu sistétmam nav (pieméram, plauSu karsona gadijuma tiek apmekl&ts oftalmologs, tacu plausu
karsona arstéSana neprasa redzes parbaudi).

Lai risinatu konstatéto un vienlaikus plasi izplatito normativa regul&juma parkapumu, ieteicams (a)
pilnveidot NVD vienoto informacijas sistemu ta, ka, ievadot ambulatoros talonus, sist€ma
automatiski atlasitu tos, kur pacienta ambulatora apmekl&juma laiks sakrit ar stacionéSanas laiku, vai
(b) noteikt 19.12.2006. MK noteikumos Nr.1046 izpémuma situacijas un diagnozes, kad
ambulatorais apmeklI&jums ir iesp&jams vienlaikus ar pacienta atrasanos stacionara.

Probléma: vienotas izpratnes trukums, kadas arstnieciskas darbibas uzskatamas par vienu
manipulaciju un kuros gadijumos tas ir divas atseviSkas manipulacijas.

Sekundaro veselibas apripes pakalpojumu sniedz&ji norada, ka sadarbiba gan ar NVD, gan ar VI
nakas saskarties ar situacijam, kad interpretacija, kadas arstnieciskas darbibas uzskatamas par vienu
manipulaciju un kuros — divam dazadam manipulacijam, atSkiras. Tapat var atskirties izpratne, kuras
manipulacijas ir un kuras nav savstarpgji savietojamas. Sads vienotas izpratnes trikums apgriitina
pacientu apmekl&jumus apstiprinoso talonu ievadiSanu un norékinus ar ligumiestadém. Sekundaro
veselibas apripes pakalpojumu sniedz€ji norada, ka veletos sanemt vairak skaidrojumu par Siem
jautajumiem, tacu, lidzot rakstisku skaidrojumu NVD, parasti sanem formalu atbildi — normativa
regul&juma citatus, kas, ja jau nav saprasti [idz Sim, arT p&c tam, atbildes vestule citéti, nav saprotami.
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8.3.4.c. logs. DaZadas manipulacija ietilpstoSo darbibu interpretacijas — piemeérs

Es uzskatu, ka tur nav izslégtas sis personigds interpretdcijas. Tas ir garais stdsts Saja te norekinu kontrolé par to, kas
isti ietilpst vai neietilps manipuldcija. Norékinu sistéma mums balstds uz epizodém un manipuldcijam. Manipulacija ir
kaut kada konkréta vértiba. Tad atbrauc un saka, Sis divas manipuldcijas jius nevaréjat vienlaicigi rakstit, jo ta otra ir
ietverta tai pirmaja. Nosaukuma tas nav minéts. Manipuldacijas atSifrejums mums nav pieejams. Jauta@jums, ka més
varéjam zinat, ka ta otra ietilpst tai pirmaja. Tadas teiksim no inspekcijas viedokla. Vairakas reizes es prastjusi, lai
publisko, kas tad ietilpts tajas manipulacija. Alga tik, materials tik, laiks tik, nodokiu dala tik, darbibas tadas un tadas.
Vins uz So bridi nav pieejams publiski. (stacionars, regions)

8.3.5. Kompenséjamo medikamentu izrakstiSana

Vairumu arstu specialistu §1 briza kompensgjamo medikamentu izrakstiSanas kartiba apmierina, t.i.,
arsti specialisti norada, ka vinu paSu iespg€jas izrakstit kompens€jamos medikamentus ir ierobezota
(maza atvéleta finans€juma dg]), taGu viniem ir iesp&ja sagatavot slédzienu gimenes arstam, kura
kompensgjamo medikamentu budzets ir ievérojami lielaks. Turklat aptaujatie uzskata, ka §ada prakse
ir arT veiksmiga no personas arstniecibas viedokla — gimenes arstam ir jabiit informétam par pacienta
specifiskajam terapijam, jo to blakusparadibas citadi var uzskatit par saslimsanu.

8.3.5. logs. Kompensejamo medikamentu izrakstiSanas prakse

Ja, man ir veseli 300 lati pieskirti [kompens€jamo medikamentu izrakstiSanai]! Tas nepietiek pat pilnam kursam
endometriozes arstésanai. Bet ta nav probléma, jo gimenes arstiem ir pietiekoSi daudz, un to parasti izraksta vini. (..)
Turklat ta nav probléma pacientam, jo jebkurus medikamentus drikst izvakstit gimenes arsts, ja ir specials slédziens, ka
tas ir vajadzigs. Un tas ir daudz adekvatak, jo gimenes arsts tur roku uz pulsa, kurs zina, ka paciente arstéjas no
endometriozes, kurai tapéc ir klimaktériska rakstura siidzibas, un vips zinds, ka tahikardija ir nevis tapéc, ka vinai ir
slima sirds, bet ta ir medikamenta komplikacija. Tas butu tikai normali. Specialisti ir vajadzigi sledzienam. (arsts
specialists, Riga)

8.3.6. AtskaitiSanas par valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu snieg§anu

Probléma: NVD vienota informacijas sistéma strada leni.

Praktiski visi aptaujatie arstniecibas pakalpojumu sniedz€ji norada, ka NVD vienota informacijas
sisttma (VIS), kura jaievada ambulatoro pacientu apmekléjumu taloni un dati par stacion€tiem
pacientiem, strada Ieni, tapec datus ievadit tieSsaisté nav iesp&jams. Arstniecibas iestades ievada
talonus sava sistéma, un ar noteiktu laika intervalu tos eksport€ VIS. Tomér ari Sadas prakses
gadijuma aptaujatie vélas, lai VIS darbibas atrums tiktu uzlabots. Nemot véra, ka So problemu
identific€ja vairums aptaujato, var uzskatit, ka probléma ir objektiva un tieSam ir saistita ar VIS
darbibu, nevis ar iespgjamo 1€no interneta piesléguma atrumu arstniecibas iestades.

Probléma: NVD vienotaja informacijas sistema iestradatas maz datu logisko parbauzu.

Saistiba ar problémam, kuras sikak izklastitas 8.3.4. sadala, aptaujatie v€lgjas, lai VIS sistéma tiktu
iestradats vairak datu logisko parbauzu, neka tas ir Sobrid. Logiskas parbaudes nepiecieSamas,
pirmkart, uz kontroli, vai stacionara pacients nav vienlaikus sanémis ar pakalpojumus ambulatori,
otrkart, uz manipulaciju noteiktu diagnozu gadijuma savietojamibu.

Lai gan NVD norada, ka savulaik normativos aktos bija noteikts, kadas specialitates var veikt
noteiktas manipulacijas, tacu pec profesionalo asociaciju pieprasijuma Sie krit€riji tika izpemti,
jauzsvar, ka Saja gadijuma arstniecibas iestades vélctos, lai logiskas parbaudes tiktu istenotas uz
vienas manipulacijas savietojamibu vai nesavietojamibu ar otru manipulaciju, kas tiek ievaditas, kas
péc savas bitibas ir atskiriga logiska parbaude.
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Tapat ari, izvertgjot iesp&jamos ieguvumus un zaudejumus, ieklaujot VIS sistéma vairak logisko
parbauzu, jasecina, ka to ievieSana bitiski atslogotu ne tikai arstniecibas iestazu darbu, bet ar1 lautu
VI efektivak istenot ligumu izpildes kontroli, t.i., ieguvumi ir uzskatami par nozimigakiem, neka
potencialie zaud&jumi.

8.3.6.a. logs. NVD VIS sistemas lietoSanas griitibas

Jarada ST automatiska kontroles sistéma un ta sistéma biitu jaizstrada Veselibas dienestam, lai slimnicai ir tikai
Jjaievada un nav jadomd par to, kada veida to visu izdarit. Lai to klidu iespéju likvideétu, tas isteniba biitu Veselibas
dienestam svets pienakums, es teiktu. (stacionars, Riga)

Ja més ievadisim kaut kadu nepareizu manipulaciju, kur tikai dé] kaut kadas klidas, par to sodis mis, ja atkal kaut tur
izdarisim ne ta, neesam sapratusi, sodis mis. Ja vini biitu izveidojusi sistému, ka, mums datus iesitot, momenta izlec
ara kludas, nu kur ir probléma, bet tas nav. Viss risks ir uz mums. (..) Tagad jau vispar ir ieziméjusies pédeja gada
laika tada tendence, kad nenotiek sadarbiba pa tieso starp Nacionalo veselibas dienestu un slimnicu. Pieméram, ja
viniem liekas kaut kas aizdomigs, tad butu normali, kad vini sakontaktéjas ar slimnicu: més paskatijamies datus par
kaut kadu periodu, mums liekas tur, tur, tur ir kaut kas neprecizs. Jiis paskatieties, ielabojiet. Bet ir vinu zipojums
Veselibas inspekcijai. Veselibas inspekcija uzreiz parbauda mums un rezultatd ir vainiga slimnica. Biezi vien tur varbiit
ir kaut kdada klida... cipari samainiti vietam. (..) Tur vajadzétu ta ka atskirt, viens, kas ir ikdieniskas kludas un otrs, kur
ir noverojama Jaunpratiba. Bet nu kad vienkarsi tev uzreiz sita parbaudi un liek sodus virsu... Turklat vel ligumsodus,
kas ir triskarsa vertiba. Nav godigi. (stacionars, regions)

Probléma: manipulaciju kodu sistéma ir sarezgita.

Aptaujatie pakalpojumu sniedzgji norada, ka manipulaciju kodu sisteéma, kuri jaievada, lai atskaititos
par sniegtajiem veselibas apripes pakalpojumiem, ir sareZgita, un ir nepiecieSama to vienkarSosana.
Grutibas sagada izsekoSanu, kuri manipulaciju kodi ir jaievada vienas vai otras saslimSanas
gadijuma, kuri ir uzskatami par savstarpgji izslédzoSiem, kuri kodi savukart ir jaievada kopa, jo to
prasa logika.

Probléma: stacionara atskaitiSanas sistéma neatbilst tam veidam, ka tas tiek finanséts.
Stacionarie pakalpojumu sniedz€ji norada, ka atskaitiSanas sisteéma atbilst principam ,,nauda seko
pacientam”, savukart Sobrid vini sanemt konstantu finans€jumu gada. Tas nozimég, ka stacionaru
atskaitiSanas sist€ma biitu javienkarso.

8.3.6.b. logs. AtskaitiSanas sistemas (manipuldaciju kodu) sareZgitiba

Slimnica jau treso gadu par stacionara darbu sanem tames finanséjumu. (..) [Katru ménesi] més sapemam 12 dalu, lai
ko més nedaritu. Nozime tadai smalkai, saregitai uzskaites sistemai staciondaram treSo gadu vairak nav vajadziga.
Tur vajag kaut ko domat, pariet uz kaut kadiem pavisam citiem principiem, bet més pagaidam turpinam darit pa
vecam, cerot, ka kadreiz biis [oti daudz naudas valstij un beidzot saks maksat ta, ka astoni gadi atpakal, par katru gultu,
visas manipulacijas. (stacionars, Riga)

Ir Joti daudz papildus dati, bez kuriem, manuprat, varétu iztikt. Pietiktu ar vienu noteicoSu manipuldciju, kura noteiktu
atbilstibu vienai vai otrai programmai, bet mums vél bez tas pamata manipulacijas prasa 150 papildus, kuras neko
nenosaka. Kartibu un cenu vinas art nevar ietekmét. Loti sarezgt un palielina informdcijas apjomu bez vajadzibas. No
td var atteikties, vel vairak nemot véra tames finanséjumu. (stacionars, Riga)

Probléma: atskaites par finanséjumu formas izveidotas péc tames budZeta principa, kas
neatspogulo patiesos slimnicas térinus, kadi biitu nepiecieSami.

Atseviski stacionaro pakalpojumu sniedz€ji norada, ka NVD atskaiSu forma, kas izveidota, lai
iesniegtu informaciju par izlietotajiem valsts budzeta lidzekliem, ir izveidota p&c tames principa, kas
nozimé, ka ienémumi nedrikst parsniegt izdevumus. Sada atskaites forma nelauj paradit patieso
lidzeklu izlietojumu, proti, ka arT nodroSinat valsts apmaksatos veselibas apriipes pakalpojumus,
valsts Iidzek]u ir nepietieckami, lai samaksatu par visiem iestades t€riniem. Stacionaro pakalpojumu
sniedzgji uzskata, ka, analiz€jot atskaites péc tames formas, rodas pozitivaks priekSstats par
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izmaksam vélibas apripé un budZeta (ne)pietickamibu, neka tas biitu, ja ieneémumi un izdevumi tiktu
registréti ta, ka tas tiek darits uznémejdarbiba.

Probléma: Iidzigas (dubléjosas) finanSu atskaites ir jaiesniedz dazadam institacijam.

Stacionaro pakalpojumu sniedzg&ji norada, ka atskaites, kas iesniedzamas par darbinieku atalgojumu,
dublgjas — Iidziga informacija (iesp&jams, mazliet atSkiriga griezuma) tiek iesniegta, pirmkart, Valsts
ienémumu dienesta (par atalgojumu un ieturétajiem nodokliem), otrkart, NVD, un, treskart, art
FinanSu ministrijai (Valsts kasei), kuri analiz€ valsts un pasvaldibu iestazu darbinieku atalgojumu.
Pakalpojumu sniedz€ji norada, ka, lai gan informacijas saturs ir vienads, atkariba no iestades atSkiras
griezums vai veidlapas forma, kada ir jaiesniedz dati, tapec vairaku atskaiSu sagatavoSana un
iesniegSana katrai iestadei rada papildu administrativo slogu. Nemot véra, ka hierarhiski Valsts
ienémumu dienests ir ta struktiira, kura nonak dati gan par valsts un pasvaldibu iestazu, gan par
privato uznéméju darbiniekiem izmaksato atalgojumu, NVD (un Veselibas ministrijai ka nozares
politikas veidotajai) ir jamekl€ iesp€jas iegit nepiecieSamo informaciju no VID. Ja $adai
informacijas sanemsanai ir butiski skersli, cits iesp&jamais risindjums ir atskaiSu formu vienadoSana,
lai vienu un to pasu vienadi aizpilditu veidlapu var nosutit visam institiicijam.

8.3.6.c. logs. Finan$u atskaiSu formu vértejums un to dubléSanas piemeri

Pagajusaja gada es kaut ka centos caur to atskaiti paradit, ka valsts dota naudina nemaz pat nepietiek, lai segtu to
miisu valsts it ka apmaksato pakalpojumu. Bet tad man bija zvans, ka es neesot pareizi sapratusi atskaiti un kad tomer
man jaiesniedz ta. Un es atkal skatos no savas puses, man liekas, ja es ta sniedzu, viss izskatds rozaini un skaisti. Tas
naudinas pietiek, bet reali jau nepietiek. (..) Es proporcionali biju sadalijusi izdevumus un paradijusi — ambulatoram es
uzskatu tik izdevumu, stacionaram tik, un maksas [pacienti] tik. Reali art sandca, ka viniem péc kases principa ienakust
nauda bija mazaka neka izgajust nauda pienemsim pa valsts dalu. Te ir ta pretruna, it ka tu nevari iztérét vairak, neka
tev iendca nauda. Lidz ar to man vajadzéja samazinat tos skaitlus nu lai it ka biatu nulle. Tad sanak, ka no maksas
pakalpojumiem dotejam valsts pakalpojumus. (stacionars, Riga)

Tad ir parskats par straddajoso faktisko videjo atlidzibu, videjo atalgojumu, vidéjo menesalgu, kas ir vél detalizétaka.
Tas ir divreiz gada, kad algu dala saka, ka neko citu nevar izdarit, jo gatavo tikai atskaiti. Tai pasa laika VID més
sniedzam Joti lidzigas zinas. Vel mes dodam Valsts kasei ari parskatu par atlidzibu, kas ir atskaite reizi ménesi. Kaut ko
lidzigu, varbiut bez kadas ailes, més dodam NVD tikai savadaka griezumda un savadaka tabuld, bet faktiski ta
informdcija varétu viend punkta aiziet un, kam vajag, no turienes savaktu. (stacionars, regions)

Ja jau més visu informdciju ievadam vadibas informacijas sistema, tad Sai sistemai ir jabit tadai, ka no tas valsts var
visu vajadzigo informdciju art dabiit, nevis gada beigas mes sakam visu par jaunu skaitit un parskaitit, un papira
formata iesniegt. To pasu var teikt par kadriem. Par katru cilveku tiek viss nozinots, bet més péc tam atkal sakam taisit
atskaites. Tur viss it ka dublejas. Papira formas ar visu elektroniski ievadito. Par to art runa gadiem ilgi, ka vajadzétu
So informdcijas sistemu pielietot ta, ka no turienes mes visi nemam vienu informdciju, jo tagad ir ta, ka gada atskaites ir
viena informdcija, bet vadibas informdcijas sistéma ir otra informdcija. (stacionars, regions)

Probléma: atskaite par rindam sekundaro ambulatoro pakalpojumu sanemsanai nav jegas.
Veselibas apripes pakalpojumu sniedz€ji norada, ka katru ménesi NVD ir jaiesniedz atskaite ar1 par
rindam uz valsts apmaksato veselibas apripi. Pakalpojumu sniedz&ji uzskata So atskaiti par
bezjedzigu dokumentu, jo Sie dati tiek pienemti tikai zinasanai, ievietoti iestades majs lapa pacientu
informacijai, tacu tie netiek izmantoti argumentacijai politikas veidotajiem budZeta paaugstinasanai
u.tml. mériem, kas Jautu samazinat rindu garumu. Aptaujatie uzskata, ka tieSi pe€d€jais butu istais
iemesls, ka izmantojami atskaites par rindam iegttie dati.

8.3.7. Statistisko atskaiSu iesniegSanas bieZums un iespéjama parskatu dubléSanas

Sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgji uzskata, ka vairumu informacijas, kas ir
jaiesniedz atseviSki ka statistikas parskati, ari péc arkartas pieprasijjumiem no VM un NVD,
iesp€jams iegtt no NVD VIS. Atseviski pakalpojumu sniedzgji norada, ka izmaksas par medicinas
statistikas uzskaiti ir divas reizes lielakas neka par gramatvedibas uzskaiti. Uz datu pamata Sobrid
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netiek veikta nekada salidzinaSana, slimnicas nesanem nekadu atgriezenisko saiti par datiem, ko
sniegusas, neredz jégu no iesniegtajiem datiem. Savulaik NVD majas lapa var€ja redzet iesniegtos
datus detaliz€tos griezumos un uz ta pamata vismaz pasi taisit salidzinoSo analizi, bet art NVD majas
lapa tagad pieejama tikai skopa informacija. Stacionarie pakalpojumu sniedzgji uzskata, ka NVD
iesniegtos datus var€tu izmantot p&c biitibas, pieméram, no realajiem, iestazu iesniegtajiem datiem
varétu izrékinat, cik maksa konkrétas diagnozes arst€Sana un salidzinat §is izmaksas pa dazadu
stacionaru veidiem — universitates klmika, regionalaja slimnica u.tml. Tad bitu reals pamats no
datiem runat par medicinas pakalpojumu izcenojumiem, nevis tikai runat par zemiem tarifiem, ka tas
ir Sobrid.

8.3.7.a. logs. Dublejosas informacijas piemeri

Pieméram, par Eiropas Savienibas pilsoniem viennozimigi dubléjas, jo visu to paSu informaciju citada veida més
iesniedzam, un tad mums vél vipa ir jaieliek atseviska parskata. Ta ir viena tada, kur es pilnigi uzskatu, ka tas dubléjas.
Meés nododam pirmdokumentu. Talonu, staciondra karti, taja pasa laika parskata mums pieprasa visus tos pasus datus,
kas jau ir Saja talond, ir Saja te karte, ir manipuldcijas klasifikatora. Tas viss vél ir japarraksta speciala parskata. Tas
ir tas, kas dublejas. (..) Eiropas Savienibas pilsopiem sniegto mediciniskd palidziba, tas nak ka liguma pielikums ar
Veselibas dienestu. (stacionars, regions)

Probléma: arstu iesniegta statistika ir nepilniga.

Arsti specialisti (visbiezak ginekologi) norada, ka vinu riciba nav pieejama pilniga informacija, lai
korekti aizpilditu statistiskos parskatus. Tas nozimé, ka, vinuprat, iegiita informacija ir nepilniga, 1idz
ar to tada uzskaite no arsta viedokla zaud€ jégu. Vienlaikus arsti uzskata, ka dalu informacijas ir
iesp&jams iegiit no zalu lieltirgotavam (par noteiktu kontracepcijas veidu izplatibu), bet informaciju
par noteiktu diagnozu izplatibu, arsta veiktajam manipulacijam — no VIS, arsta praksé nodarbinato
skaitu —no VID un VSAA u.tml.

8.3.7.b. logs. Nepilnigo statistisko atskai§u piemeéeri

Statistika nepardadds spontanie aborti griitniecém, jo més to griitnieces karti forméjam, kad jau ir relativi liels laiks, kad
skaidri ir redzams, ka gritnieciba progresé. Vismaz es to neforméju ne 4., ne 5. un biezi vien pat ne 6. nedelda. Péc
Jjaunajam vadlinijam mums gritniece papildus ar ultrasonografiju ir jaskata 12. nedéla +/- 1 nedéla, kad més skatam
genetiskos markierus. Ja redzam, ka griitniece aug un viss ir kartiba, tad forméjam lielo karti. Bet bieZi Sai laika mes
redzam, ka ir problema un tad més So karti pat neiesakam. Lidz ar to ta statistika ir labdka, neka vina objektivi ir.
Nekur jau tas neveiksmigas gritniecibas nav pazudusas, bet vinas neparadas statistika. (arsts specialists, Riga, maksas)

Vel kas, manuprat, ir pilnigi lieks, ir hormonala kontracepcija. Més nevaram izvértét, cik sievietes lieto un cik lieto ar
partraukumiem. Tas drizak ir japrasa aptieku tikliem, jo es saprotu, ka viniem St informdacija ir daudz pieejamaka un
redzamaka. Ja es izrakstu recepti, man nav datu, cik vipa ir lietojusi un vai vispar ir lietojusi. Ja paciente nak regulari,
tad es to visu precizeju, bet statistiku veikt nav reali. Tas skaitlis ir izdomats skaitlis. (arsts specialists, Riga, maksas)

Es zinu, ka tur daudz ko grib zinat tas informacijas dienests — cik spirales ir ieliktas, kada ir hormonala kontracepcija,
bet teiksu godigi, ka tie visi dati tiek panemti no gaisa, jo nav laika, ambulatoras pienemsanas laikda man ir jaizprasna,
protams, paciente, kas vinai ir bijis un kada kontracepcija, bet es nenemsu vel zurnalu un neatzimesu to. Es to nedaru.
Tikai ta aptuveni. Tie dati jebkura gadijuma nav ticami. Ja biitu centralizéta sistéma, tad ta statistika uzreiz atkristu.
Tur biitu anamnézé sadala , Kontracepcija”, kur uzreiz var ieklikskinat, kas ir — hormonala, spirale, sterilizdcija.
Statistika, lai pec tam gada beigas skaita to pa visu Latviju, ja vajag. (arsts specialists, regions, maksas)

Es, pieméram, nesaprotu, es nekad neesmu dzirdejusi nekdadu statistikas parskatu konkréti par zobarstniecibu. Es
neesmu dzirdéjusi konkréti, ta ka vipiem tur tie jautajumi, cik ir gada pienemti bérni, cik ir sesgadigie, cik ir
divpadsmitgadigie, cik ir tik-gadigie, cik ir plombas ieliktas tadiem, cik ir tadiem... Es nekad neesmu dzirdejusi, es
nezinu, prieks kam vini to veic, jo mums tas ir apgritinosi. Man ir apgritinosi piefikset gramata ar sarkano, ka tas man
ir bijis bérns un administratorei liigt gada beigas skaitit, cik kas katram ir izdarits. (zobarstniecibas pakalpojumu
sniedzg&js, Riga, maksas)
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Probléma: informacijas apkopojumu un izzinu snieg$ana citam institiicijam rada nozimigu
administrativo slogu.

Liels finansials un administrativs slogs ir bezmaksas izzinu, véstulu un citas informacijas sniegSana
valstiskam, izmekl€Sanas, tiesu, paSvaldibas institlicijam, kas tieSi nav saistitas ar arstniecibas
procesu (sk. pieméru 8.3.7.c. loga).

8.3.7.c. logs. Citu institiciju pieprasijumu raditais administrativais slogs — piemeéeri

Atnak, pieméram, Valsts bernu tiesibu aizsardzibas inspekcija. Atnak 2011. gada un mums prasa, cik gadijumos 2010.
gada slimnica ir zipojusi policijai, barintiesai, socialajam dienestam par iespéjamiem bérnu tiesibu parkapumiem
gimene!? Vai mums kads ir prasijis tadu uzskaiti, ka katrs gadijums bitu japiefiksé? (stacionars, regions)

Iesp&jamais problémas risinajums varétu biit noteikt, kuram institlicijam arstniecibas iestadém
informacija jadod bez maksas, bet no kuram institticijam pieprasito informaciju arstniecibas iestades
ir tiesigas sniegt par maksu (péc iestades izve€les) noteikta tarifa ietvaros (v€lams noteikt tarifa
maksimalo apméru, lai ierobeZotu iesp&jamo neadekvati augstas samaksas pieprasijumu). Sada
prakse butu ar1 godiga atticksme pret pakalpojumu sniedz€jiem, kuriem ir jaalgo darbinieki
statistisko atskaiSu sagatavosSanai.

8.4. Ieteikumi valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu organizéSanas un
apmaksas uzlabosanai

e Izvertét iespgju paplasinat gimenes arstiem noteikto valsts apmaksato veselibas apriipes
pakalpojumu klastu (19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046, 14. pielikums), nemot véra
arstniecibas personas kvalifikaciju, tiesiskaja regulgjuma noteiktas kompetences un
arstniecibas iestadé (gimenes arsta praks€) pieejamo medicinisko iericu nodro§inajumu,
tadgjadi sekméjot veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibu iedzivotajiem attiecigaja
teritorialaja apvidu.

e Lai risinatu problémas, kas saistitas ar gimenes arstu un feldSeru institucionalajam attiecibam
NVD ligumu darbibas ietvaros, nepiecieSams komplekss risinagjumu kopums. Pirmkart, ir
jabut skaidrai valsts politiskajai nostadnei attieciba uz feldSerpunktu nepiecieSamibu ne tikai
tajos gadijumos, kad ir speka 19.12.2006. MK noteikumu Nr.1046 74. punkta nosacijumi, bet
arT tajos gadijumos, kad feldSerpunkta nepiecieSamibu atzist pasvaldiba, neraugoties uz to, ka
neizpildas 74. punkta nosacijumi. Otrkart, ja feldSerpunktu pastavéSanas nepiecieSamiba tiek
atzita, tad ir ieteicams izstradat skaidraku So arstniecibas iestazu darbinieku atalgojuma
noteikSanas sist€mu, kas Sobrid ir loti sarezgita, pastav loti daudz iesp&amo modelu,
kombinaciju un shému, ka feldSeri sanem savu atalgojumu, t.sk. par valsts apmaksatajiem
veselibas apripes pakalpojumiem. Ta ka arsta paligu darbibas atalgojums no valsts budzeta
tieck noteikts p&c apmeklétaju skaita, nepiecieSams pilnveidot kartibu, kada tiek veikta
patstavigi stradajoSo feldSeru pienemto apmekletaju uzskaite ta, lai ta nebalstitos tikai uz
ambulatoro pacientu talonu datiem.

e Diskutét visam iesaistitajam pusém (NVD, arsta paligiem, paSvaldibam u.c.) par iesp&ju slégt
tieSos ligumus starp NVD un arsta paligiem, ka arT masam par konkrétu valsts apmaksato
veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu (piem&ram, diab&ta slimnieku apriipi vai slimnieku
ar hroniskam briicém apripi, profilaktiskas vakcinacijas veikSanu u.c.).

e Lai arstniecibas personam un NVD mazinatu administrativo slogu, kas saistits ar ambulatoro
pacientu talonu dubléSanu papira un elektroniska forma, ieteicams izvertét iesp&ju atcelt
prasibu par rakstveida ambulatora pacienta talona papira formu un turpmak sagatavot tos tikai
elektroniska forma atbilstosi drosu elektronisko dokumentu sagatavoSanas prasibam. Pareja
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tikai uz elektroniskajiem taloniem, pirmkart, paredzetu, ka datu ievade pilniba jauznemas
pasai arstniecibas personai, kas ievadito informaciju apstiprinatu ar savu elektronisko
parakstu, tadéjadi uznemoties atbildibu par sniegto datu precizitati un patiesumu. Otrkart,
Sadas sistemas ievieSanas priekSnosacijums ir primaras veselibas apriipes iestazu pilniga
datorizacija, kas, ka rada pétijums, vél nav notikusi, tap&c nepieciesami ari parejas noteikumi.
TreSkart, So ieteikumu nepiecieSams skatit kompleksi ar jautadjumu par to, kadi dokumenti,
parejot uz e-veselibas sistému, ir jasaglaba arT papira forma. Saja gadijuma dokuments, kuram
butu jabut arT papira forma un kas vienlaikus varétu kalpot par kontroles dokumentu
elektronisko dokumentu klidu vai nozaudéSanas gadijuma, ir ambulatora pacienta
mediciniska karte un taja veiktie ieraksti. Mediciniskas un uzskaites dokumentacijas formu
izmainas (no papira uz elektronisko) ir nepiecieSams savstarpgji saskanot.

e Pilnveidot NVD VIS sistému, pirmkart, iestradajot vairak datu logisko parbauzu, neka tas ir
Sobrid. Logiskas parbaudes nepiecieSsamas gan uz manipulaciju noteiktu diagnozu gadijuma
savietojamibu, gan uz kontroli, vai stacionara pacients nav vienlaikus sanémis ar
pakalpojumus ambulatori. Otrkart, pilnveidot no ambulatoro pacientu taloniem NVD VIS
ievadito datu apstrades metodiku, tad€jadi samazinot arstniecibas personam papildus
iesniedzamo statistikas parskatu apjomu.

e Normativaja regulgjuma ir ieteicams precizi atrunat kartibu, vai un kada veida tiek
kompensétas arsta specialista darba izmaksas, ja vin$ ir parsniedzis liguma noteikto apjomu
(kvotu). Siem nosacijumiem ir jabat skaidri ietvertiem ar arstu specialistu ligumos ar NVD,
atrunijot ne tikai arsta pienakumu zinot par Iidzeklu part€rinu NVD, bet ari NVD
pienakumus attieciba pret arstu.

¢ Pilnveidot NVD informativi konsultativos pakalpojumus ligumpartneriem, ipaSu uzmanibu
pieversot atbilstosa tiesiska reguléjuma aktualiz€Sanai un skaidrosanai.

e Izstradat kvalitates kritérijus, péc kuriem tiek dota priekSroka registracijai gimenes arstu
gaidiSanas rinda, ja iesniegumu par registraciju gada laika péc rezidentiiras beig$anas iesniedz
vairaki gimenes arsti. Atcelt nosacijumu, ka Sie gimenes arsti tiek registréti rinda iesniegumu
iesnieg$anas seciba pirms pargjiem gimenes arstu gaidisanas rinda esosajiem arstiem.

e Parskatit gimenes arstu gaidiSanas rindas organizéSanas kartibu. Noteikt, ka prieksroka rinda
jaunajiem gimenes arstiem (tikko rezidentiiru beigusajiem arstiem) ir vienu gadu, péc kura
vini nonak rindas gala, kas vienlaikus gan raditu labvéligakus nosacijumus jaunajiem
gimenes arstiem slégt ligumu ar NVD un lautu saglabat realas iesp&jas ikvienam rinda
registrétajam gimenes arstam sagaidit savu kartu.

e Normativaja regulgjuma noteikt, ka prieksroka slégt ligumu ar NVD konkréta regiona vai
teritorija ir tiem gimenes arstiem, kas ir jaunaki par 65 gadiem (tatad vecuma, kas atbilst
nakotné planotajam pensioné$anas vecumam Latvija) un atrodas gimenes arstu gaidiSanas
rinda ilgak ka vienu gadu.

e Nostiprinat saskanotu augstskolu un profesionalo asociaciju darbibu, péc iesp&jas satuvinot
laika rezidenturas beigSanu, sertifikacijas eksamenus, sertifikacijas komisijas sédes norisi un
sertifikatu izsniegSanu. NoveérSot So procediru noskirtibu laika (savstarp€jo nobidi par
vairakiem ménesiem), tieck butiski samazinatas barjeras savlaicigai registracijai gimenes arstu
gaidiSanas rinda un attiecigi liguma slégSanai par valsts apmaksato veselibas apriipes
pakalpojumu sniegSanu.

e Radit iespgju maksas gimenes arstiem iesaistities valsts apmaksatas primaras veselibas
apriipes sist€éma. [zvertet iesp&ju grozit normativo reguléjumu un periodiski rikotu konkursu
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rezultata atlaut gimenes arstam slégt Iigumu ar NVD, ja vipam ir registréti vismaz 600
pacienti, neraugoties uz gimenes arstu praksSu skaitu attiecigaja teritorija.

e Izvertét gimenes arstu prakSu mantoSanas un/vai pardoSanas sist€mas ievieSanas lietderibu,
Ipasu uzmanibu pieversot pacientu parregistracijas principiem un kartibai.

e Lai veicinatu jauno arstu specialistu ieklauSanos nozarg, ieteicams normativi regulét arsta
vecumu, kuru sasniedzot vin$ valsts apmaksatos veselibas apriipes pakalpojumus vairs nav
tiesigs sniegt. Ta ka ir sagaidams butisks arstu trokums jau p&c pieciem gadiem, normativu
arsta vecuma ierobezojumu ieteicams ieviest péc iesp€jas atrak, lai mazinatu to negativo
ietekmi, ko rada jauno arstu specialistu aizbraukSana darba uz arvalstim. leteicama arsta
vecuma robeza, péc kura sasniegSanas NVD ir tiesigs neslégt [igumu par valsts apmaksato
pakalpojumu sniegSanu, ir 65 gadi, kas atbilst nakotn€ planotajam pensiongSanas vecumam
(atbilstosi ta pakapeniskajai paaugstinaSanai). Ja arsts, sasniedzot 65 gadu vecumu, joprojam
ir kompetents sava specialitate, vipam ir tiesibas dibinat privatpraksi vai tikt algotam ka
maksas konsultantam — arsts var turpinat darbu, tacu arstniecibas iestades Stata vietas bitu
pieejamas jaunajiem specialistiem. Tikai gadijumos, kad noteikta teritorija nav pieejami
jaunie arsti, pensijas vecumu sasnieguSais specialists drikst sniegt ari valsts apmaksatos
veselibas apripes pakalpojumus.
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9. UZRAUGOSO UN KONTROLEJOSO INSTITUCIJU DARBIBAS
VERTEJUMS

Saja starpzinojuma dala ir apkopoti un analizéti primaras un sekundaras veselibas apriipes
darbinieku, ka ar1 primaras un sekundaras veselibas apriipes arstniecibas iestazu vadibas pieredze un
viedokli par uzraugoSo un kontrolgjoso institliciju darbibu, aptverot $adas institiicijas — Veselibas
inspekcija (VI), Zalu valsts agentiira (ZVA) un Valsts vides dienesta Radiacijas droSibas centrs
(RDC). Arstniecibas iestazu vaditaji ir saskarusies arf ar citu dienestu veikto uzraudzibu, pieméram,
ar Valsts darba inspekciju vispargja kartiba, Valsts ienémumu dienestu u.tml. Jaatzimé, ka visplasaka
pieredze un komentari arstniecibas iestadém ir saistiba ar VI veiktajam kontrolém, citu iestazu
istenoto uzraudzibu veselibas apriipes pakalpojumu sniedzgji raksturo visai maz. Atbilsto$i petijuma
ieghitas informacijas apjomam starpzinojuma 9. dala ir strukturéta divas nodalas — VI darbibas
vertejums un citu uzraugoso institiiciju darbibas vert€jums.

9.1. Veselibas inspekcija

Saja nodala ir sniegts VI darbibas vért&jums saistiba ar veiktajam kontrolém arstniecibas iestadés no
primaras un sekundaras veselibas apriipes personala perspektivas, aplikojot Sadus jautajumus:
e VI kontrolu nepiecieSamiba un lietderiba;
VI kontroles planoSana un norise veselibas apriipes iestades;
VI darbinieku (inspektoru) profesionalitates vértejums;
VI kontrol@s biezak konstatéto neatbilstibu un parkapumu kvalitativs raksturojums;
veselibas apriipes personala ieteikumi VI darbibas pilnveidosanai un sadarbibai ar
arstniecibas iestadeém.

9.1.1. Veselibas inspekcijas kontrolu nepiecieSamiba un to lietderibas vertéjums

Petijuma iegiitie kvantitativie raditaji liecina, ka 2011. gada VI ir veikusi kontroles 16 gadijumos no
30 pétijuma ieklautajam gimenes arstu praksém. Lielaka dala respondentu (14) atbild&jusi, ka VI ir
veikusi vienu kontroli, viena gadijuma ir bijusas divas VI kontroles, un tikai viens respondents
atbildgjis, ka VI kontroles ir bijusas salidzinosi biezi — septinas reizes viena gada laika. Arsta paligu
mérka grupa Sie raditaji ir sekojosi - 2011. gada VI ir veikusi kontroles 14 no 37 aptaujatajiem
feldSerpunktiem. Astonos gadijumos ir veiktas ar atkartotas parbaudes, lai izvert€tu identific€to
neatbilstibu novérsanu.

Gan gimenes arsti, gan feldSeri uzskata, ka vinu darbibas planveida kontrole ir nepiecie$ama, jo tas
motivé sekot lidzi tam, lai tiktu iev@rotas un izpilditas visas normativaja reguléjuma definétas
prasibas, neraugoties uz to, ka $adas kontroles rada stresa situaciju un trauc€ ikdienas darba kartibu.
Stacionaro pakalpojumu sniedzgji arT ir piekrit, ka kontroles ir nepiecieSamas, tomér norada, ka
pedgjo gadu laika tas ir kluvusas formalakas, t.i., vairak orient€tas uz dokumentu, nevis arstniecibas
iestades vides atbilstibas parbaudi. Sada nostaja — kontrolu nepiecieSamiba — vérojama ari
profesionalo asociaciju parstavju vida. Diskut&jami arstu un feldSeru skatijuma ir drizak jautajumi
par prasibu piemérotibu konkrétajam arstniecibas iestades tipam, par prasibu pamatotibu, to
savstarpgjam pretrunam vai dubl&Sanos, ka arT VI inspektoru profesionalitati tiesi arstniecibas joma,
nevis par paSu kontroli ka tadu. Stacionaro pakalpojumu sniedz€ji un profesionalo asociaciju
parstavji uzsvéra, ka lielaka vériba un diskusijas biitu javelta jautajumam par kontrol@s lietoto
metodiku un kontroles instrumentiem, lai ta sniegtu gaidito rezultatu — ietekmétu veselibas apriipes
kvalitati, nevis apgritinatu arstniecibas personu darbibu un raditu papildu administrativo slogu.
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Vertejot VI kontrolu lietderibu, arstniecibas personu un arstniecibas iestazu komentari liecina, ka
dala aptaujato spej noskirt, kur§ VI departaments — Kontroles parvalde (KP) vai Veselibas apriipes
ligumu un pakalpojumu uzraudzibas departaments (VALPUD) — ir veicis kontroli, savukart dala
aptaujato kontroles veicgju precizi identificét nespgj. Sp&ja noskirt kontroles veicgju — attiecigo VI
struktiirvienibu, ietekmé VI veikto kontrolu un darbinieku profesionalitates vert€jumu. Pozitivaku
vertejumu aptaujatie sniedz par to uzraudzibas dalu, kuru 1steno VI KP, savukart kritiskaks viedoklis
ir par VALPUD Tstenoto uzraudzibu. Sada atticksmes atskiriba ir uzskatama par likumsakarigu, jo
VALPUD uzrauga valsts apmaksato veselibas apriipes pakalpojumu finanSu lidzeklu izlietojumu
arstniecibas iestades, un, ka minéts ieprieks (sk. starpzinojuma 8. dalu), pastav daudz neskaidribu
saistiba ar 19.12.2006. MK noteikumu Nr.1046 ,,Veselibas apriipes organizéSanas un finanséSanas
kartiba” piemérosanu praksé. Sis neskaidribas atsaucas arf uz uzraugosas institiicijas — VI VALPUD
darba vertgjumu. Tomér papildus negativais faktors, par ko tiek kritiz€ts VALPUD, ir formala,
juridiska pieeja lietvedibas dokumentiem, neiecietiba pret arstniecibas personala klidam, par kuru
raSanos iemeslu nejausibu, tehnisko raksturu (nevis launpratigu pierakstijumu), analizgjot situaciju
péc biitibas, nav Saubu (sk. arf 9.1.2. sadalu). Arstniecibas personas un iestades uzskata, ka, atklajot
Sadas tehniska rakstura kltdas gadijumos, kad par pakalpojuma sniegSanas faktu Saubu nav, ir jadod
arstniecibas iestadei atlauja tas noverst, nevis javeic atskaitijums par veikto darbu.

Lai arT kopuma VI kontrolu nepiecieSamiba ir atzita, arstniecibas personu un iestazu vidi pastav
atSkirigs viedoklis par to, cik biezi un kados apstaklos kontroles biitu javeic. Gimenes arstu un
feldSeru vidi pastav ari viedoklis, ka VI kontroles arstniecibas iestades biitu javeic tikai tajos
gadijumos, ja ir konstatéti profesionalas darbibas parkapumi — par arstniecibas personas darbibu ir
sanemtas stidzibas. Vienlaikus problematiski tiek vértéts tas, ka Sobrid kontroles tiek veiktas,
pamatojoties uz katru iedzivotaju vai citu iestazu iesniegto stidzibu, arl anonimajam, ieprieks
neizvert§jot tas pamatotibu péc pieejamas informacijas vai sazinas ar arstu. Savukart arstam Sadas
arkartas kontroles rada ne tikai papildu stresu, bet ar1 butiski ietekmé vina ikdienas profesionalo
darbibu — pacientu piepemsanu, majas vizites utt. Arsti specialisti ir noverojusi, ka atseviskas valsts
iestades, pieméram, Pilsonibas un migracijas lietu parvalde, lidz VI veikt parbaudi katru reizi, kad
arsts specialists ir izsniedzis pacientam atbrivojumu (piem&ram, no valodas eksamena), kas rada
papildu slogu ne tikai arstniecibas personai, bet arT VI.

Atskirigs ir stacionaro pakalpojumu sniedz&ju viedoklis, kuri uzskata, ka Sobrid VI kontrolu
intensitate nav pietickama — ta orient€jas uz siidzibu izskatiSanu un tematiskajam parbaudém, tacu
plasakam preventiva rakstura kontrolém, konstat&jot neregistrétu praksu darbibu un sist€miski
vertgjot arstniecibas iestades kapacitati sniegt viena vai otra veida arstniecibas pakalpojumus, VI nav
resursu. Tomér, vertgjot iesp&jas paaugstinat VI kapacitati, stacionari drizak negativi izturas pret
iesp&ju, ka par planveida kontroli arstniecibas iestade biitu jamaksa, Iidzigi ka tas bija jadara par
regularo arstniecibas iestazu atbilstibas parbaudi, kuru atc€la 2009. gada.

Primaras un sekundaras veselibas apriipes pakalpojumu sniedz&u un profesiondlo asociaciju
parstavju viedokli par VI kontrolu nepieciesamibu un lietderibu ir atspoguloti 9.1.1. loga.

9.1.1. logs. Veseltbas inspekcijas kontrolu nepiecieSamiba un lietderiba veselibas apriipes persondila
vertejuma
lespéjams, kontrole drusku arstus discipline. Ja zini, ka tada parbaude draud reizi gada, tad tu to medicinisko

dokumentaciju uzturi kaut kada kartiba, jo arsti ir loti aiznemti un ne vienmer grib vai spej kaut ko ierakstit kartina.
Parbaudes ir vajadzigas. (GA, Riga, maksas)
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So to ta ka salikt kartiba, ka vienmér tads dopings ir, kad td inspekcija ir. Bet tads, kas uzlabotu manu darbu- darba
kvalitati- to es ta ka nevaru teikt. (..) dokumentaciju, kura péc biitibas absoliti nekada veida neietekmé manu darba
kvalitati, dokumentaciju, kuru es ikdiend neizmantoju. (jauns GA, regions)

(..) tieSi ta ka mainitos darbs no ta, protams, né. Protams, né. Darbs no ta nemands, bet viniem jau jazina, pieméram,
pamatos jazina vai tas vispar, tiesi sakuma, kad ta parregistracija, viniem jazina vai tad vin$ atbilst vispar. Jo daudz
tacu visadi medpunkti ir tadas vel, nu vecas telpas. (pasvaldibas finanséts FP)

Profesionali burtu kalpi. Skatas, vai MK noteikumi ir izpilditi, neizpilditi vai dajéji izpilditi. Ta tas arT izskatas. No vienas
puses, mes esam priecigi, ka pie mums atnak tads aréjs auditors, kurs novérté to sistemu, jo MK noteikumu un prasibu ir
tik bezgala daudz, ka diemzél mes nevaram tam turét vienu vai divus cilvekus, kas tam vien katru dienu seko lidzi, iet pa
struktirvienibam un ¢eko lidzi. (stacionars, regions)

Vini ir pietiekami gudri, bet ne eksperti. Vini vairak skatas no normativo aktu viedokla. Vipu pamatpostulats ir
dokumentacija, nevis veiktais darbs. Vinus neinteresé, vai darbs ir izdarits reali. Vinuprat, tie labie ir tie gimenes arsti-
rakstvezi, jo tur viss ir. Par vigiem var biit lielas un reguldras siidzibas, jo vini ar pacientiem varbiit nerund un ir Sadi
vai tadi, bet izsauc vinpus uz inspekciju parbaudit un liek nositit kartinu (jo inspekcijai Sobrid nav naudas, lai brauktu,
un tapeéc liek nositit kartinu un aicina arstus, kas it ka ir bonuss, jo tad arsti var sagatavoties), bet vini uzskata, ka ta
dokumentacija ir dzelzaini jaievero. Ta ideja — ierakstits, tatad izdarits — nav taisniga. BieZi vien darbs ir izdarits, bet
nayv ierakstits un seko sods, kas ir Joti liels. (profesionala asociacija)

Vispatikamdakais, ko mes esam dzirdejusi par Veseltbas inspekcijas kontrolem ir tas, cik labi, ka vini atndca, jo tagad meés
zinam, kas mums ir jadara, jo biezi vien tas kontroles ir ari ka novérsamu problemu identifikdcija. Nemot véra Veselibas
inspekcijas pieredzi darba ar daudzam arstniecibas iestadem, $is te kontroles kiiist ari par pieredzes apmainu, kuru
arstniecibas iestade var iegiit no kontroles, jo vina pasaka, ka ir labak. Tie ne vienmér ir sodi, nopélumi un sankcijas, bet
to es esmu no vairakiem saviem kolégiem, masam un arstu paligiem dzirdejusi, ka kontrole ir laba lieta, kas liek viniem
sanemties un pievérst lielaku uzmanibu lietam, kuras varbiit ikdiena nav daritas, liek savest lietvedibu kartiba utt.. Ja, tas
ir stress un apgritinajums, jo tas aiznem laiku, bet ta kontrole ir ari attistiba. (profesionala asociacija)

Vini tagad rund par sadu parbaudi, par kuru jamaksa atkal. (..) Ari toreiz més maksajam. Es pie sevis domdju, ja atbrauc
kontrole, kas paralizé praktiski iestades darbu, un vél mums par to viniem jasamaksa. Isteniba vini paralizé, goda vards.
(stacionars, regions)

Domingjosa veselibas apriipes specialistu nostdja ir — VI kontroles neietekmé vinu tieSo ka
arstniecibas personu darbibu un veselibas apriipes pakalpojumu kvalitati. VI istenotas
planveida kontroles lauj arstniecibas personam aktualizét zinaSanas par tam saisto$o normativo
regul&jumu, identific€t trikumus un neatbilstibas attieciba uz savas iestades tehniska nodrosinajuma
prasibu ieve€rosanu, medicinas dokumentacijas kartibu, higi€niska un pretepidémiska rezima
dokumentaciju, zalu aprites prasibu ieveroSanu un citam arstniecibas personam un arstniecibas
iestadem saistosam prasibam. Viens no biitiskakajiem arstniecibas personu kritiskajiem argumentiem
ir tas, ka VI kontrol€s arstniecibas iestades darbiba, ka ari tehnisko prasibu izpilde tiek verteta,
balstoties uz dokumentaciju, kura tiek atspogulota tiesiskaja regulé§juma definéto prasibu izpildes
kartiba vai process, nevis realas situacijas analizi arsta prakses vieta vai arstniecibas iestadé. Vairaku
petijuma dalibnieku veért€juma sada pieeja ir formala, ta neatspogulo arstniecibas iestades darbibas
realitati, sniegto pakalpojumu pieejamibu, dro§ibu un kvalitati, ka rezultata sniegtais vert€jums (un
attiecigi sods) var bt netaisnigs.

9.1.2. Veselibas inspekcijas kontroles planoSana un norise veselibas apripes iestades

Gimenes arsti un feldSeri pozitivi verteé to, ka tiek savlaicigi informéti par planveida VI
kontrolém. Parasti tas ir vairakas dienas, nedélu vai pat divas pirms kontroles. So laiku arstniecibas
personas izmanto galvenokart, lai sakartotu medicinisko dokumentaciju, kam ikdiena biezi pietrukst
laika. Tapat nereti tiek veikta metrologisko iericu verifikacija, ja ta nav savlaicigi izdarita, medicinas
instrumentu sterilizacija, nodroSinata atseviSku, ikdienas profesionalaja darbiba retak lietoto vai
nemaz nelietoto, medicinas iericu pieejamiba arstniecibas iestade, veikta medicinisko iericu
sterilizacija un izpilditas citas prasibas. Intervétie feldSeri noradija, ka to feldSerpunktu kontrole,
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kuru darbibu pilniba nodroSina pasvaldiba, notiek ievérojami retak, ped€jos gados §is arstniecibas
iestades vispar netiekot parbauditas zemas VI kapacitates dél.

Savukart stacionaro pakalpojumu sniedzgji ir saskarusies gan ar VI planveida kontrolém, par kuru
norises laiku ir bridinati ieprieks, gan ar arkartas kontrolém, par kuru veikSanu bridinati nav bijusi.
Abu kontroles veidu norises veért€§jums atskiras. Ja planveida kontrolu norises tiek uzskatita par
apmierinoSu, tad arkartas kontrolu norises kartiba izsauc stacionaro pakalpojumu sniedz&ju
neapmierinatibu (sk. arT 9.1.2.b. logu). Visbiezak aptaujatie kritiz€ arkartas kontrolu norisi uz vietas
— veidu, kada notiek parliecinasanas, vai tiek izpilditi MK noteikumus vai Iiguma ar NVD
nosacijumi, ka ar7 inspektoru attiecksmi pret darbiniekiem un darbiniekiem uzdotajiem jautajumiem.
Lai gan arkartas kontroles mérkis ir novertét situaciju arstniecibas iestadé, kada ta patieSam ir
(pieméram, attieciba uz neatlickamas mediciniskas palidzibas pakalpojumu nodrosinasanu u.tml.),
ieteicams ripigak pardomat to norises kartibu. Neskatoties uz savlaicigu bridinajumu par planveida
kontroli, atseviSkas arstniecibas personas un iestades ir saskarusas ar situaciju, kad VI pasas
noteiktaja laika nav ieradusies uz parbaudi vai parcélusi parbaudi uz citu laiku, kas izsauc aptaujato
neapmierinatibu sakara ar to, ka $ada prakse trauce planot arstniecibas personu darbu.

Veértejot VI kontroles darbu, gimenes arsti un feldSeri atzist, ka kontroles norise bijusi lietiSka,
saskarsmes emocionalais konteksts apmierino$s. P&tjjuma dalibnieki ir novérojusi, ka VI
inspektoru saskarsmes kultira ped&jos gados ir uzlabojusies, vairaki gimenes arsti un feldSeri atzina,
ka inspektoru atticksme ir bijusi pozitiva. Vidgjo laiku, cik daudz gimenes arsti velta vienai VI
kontrolei, ietverot Saja laika gan sagatavoSanos kontrolei, gan pasas kontroles norisi, noradija 15
respondenti no kopuma intervétajiem 30 gimenes arstiem. Septini gimenes arsti Viena dala noradija
stundu skaitu robezas no divam lidz 10 stundam, bet astoni - no 14 lidz 32 stundam. Savukart
interveto feldSeru noraditais laika apjoms, kas tika veltits vienai VI kontrolei, ieskaitot sagatavoSanas
un kontroles norises laiku, savstarp€ji loti atSkiras, kas liecina ne tikai par subjektiva faktora ietekmi
uz stundu aprékinaSanas algoritmu, bet ar1 par atSkirigu situaciju feldSerpunktos attieciba uz dazadu
normativo prasibu savlaicigu izpildi un regularu ievérosanu. Daziem respondentiem S§is process
aiznéma aptuveni vienu darba dienu, bet daziem pat veselu darba nedelu.

Loti svarigi respondentu vert€juma ir tas, ka VI kontrolu rezultata tiek sniegtas rekomendacijas
neatbilstibu noverSanai, nevis uzreiz noteiktas soda sankcijas. Tapat atzinigi tiek vert€ta kartiba, ka
arstniecibas iestadei tiek dots noteikts laiks, lai trikumus un neatbilstibas novérstu pirms atkartotas
VI kontroles, ja tada ir nepiecieSama. Intervijas sniegto VI kontrolu norises pozitiva vertgjuma
piemeéri ir atspoguloti 9.1.2.a. loga.

9.1.2.a. logs. Veseltbas inspekcijas kontroles norises pozitivais vertejums
Padomus sniedza konkreétus. Viss bija korekti (..). Nebija ta draudiga, briesmiga. (pasvaldibas finansets FP)

Bija labi, bija labi. Bija stingri, bet nebija ta kad, kad bail (smejas). Né, né bija Joti cilvecigi, bet nu visam tam kam, bet
nebija tadu.... toni vai, vai augstpratiba ... vai rupjibu, ja nu ta. Bija patikami ta. Bija miers. (paSvaldibas finansets FP)

Es domadju, ka Joti korekti. Es nedomdju, ka tur kaut kas bija nepareizi. Stradaja ar dokumentiem vairak. Ko vajadzéja, to
pajautdja. Ja to visu varéja uzradit, tad nekadu problému nav. (GA, regions)

Tie darbinieki, kas pie manis bija, saprotosi izskaidroja un sniedza informdciju, informéja un man nebija problému.
(NVD finanséts FP)

Kopuma pedéjos gados vérojams, ka VI darbinieku attieksme kontroles laika ir uzlabojusies, ta ir kolegiala, draudziga,
konsultativa. (NVD finanséts FP)

(..) sieviete, kas pie mums brauc, vina ir prasiga, bet vina nav tada launi prasiga un piekasiga. Vina zina savus punktus,
par kuriem jabut skaidrai izpildei un to art prasa. Bet vina art sniedz padomu. Jo ta ari bija, kad vina atbrauca to vienu
reizi, tad mums te bija Sadi tadi, ka vina teica, stkumi. Tad vinpa atbrauca vel péc ménesiem. Dod laiku, lai es to
sakartotu, bet vina izstasta, kda labak varbit. Par to pasu sterilizaciju. Lai jums nebiitu problému, noslédziet ligumu ar
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Valmieru. Tur ir viss kartiba. Nevar teikt, ka slikti no vinas butu kadas izturésandas vai ne profesionalitate. Man liekas, ka
bija labi. (GA, regions)

Ja tada veida, ka st, kad inspekcijas parstave bija kolosala sieviete, tad tu nebaidies. Agrak bija ta, ka atbrauc un tu
neesi vairs cilveks. Pret tevi attiecas ar kliegsanu. Noliek tik zemu. Es esmu arsts, kapéc ar mani biitu ta jaruna? Bet Sis
koleges bija [oti patikamas un visu mierigi izstastija. Tas [oti noder, ja brauc palidzét. (..) Ja brauc tada inspekcija tad,
lai vini brauc un atrod, un iesaka. Tad tas ir ta verts. (GA, regions)

Vini [Veselibas inspekcija] nav bijusi, jo vini jau zina, ka es uzreiz vipiem zvanu, ja man ir kaut kas neskaidrs. Tur ir Joti
labi cilveki, kas ne vienu bridi neatsaka ar savu padomu. Nekad! Vini tiesi otradi — vienmér censas palidzét, atrast un
sniegt to palidzibu. Ja tas nav iespejams uzreiz, tad vini pasaka, kad var parzvanit, vai pasi parzvana. Ta prakse mums ir
Jjaievies. Nevis gaidit, kad pie tevis atnaks, bet pasam paintereseéties. Manuprat, Joti dauzi arsti baidds, bet nevajag, jo tur
ir tiesi tadi pasi cilveki, tikai viniem ir izteiktaka pieredze dokumentésanas joma, bet mums attiecigi - arstniecibas joma.
Ja $is divas darbibas varam sasummét, lai tas rezultats ir kopigs un pareizs, tad kapéc né? (GA, Riga, maksas)

Cik esmu dzirdejusi no privatpraksu kolegiem, ka viniem nav tada sodisanas mérka, bet, ja atrod kadas nepilnibas, tad
dod menesi to noverst. Nav soda naudas, kas art ir labi, jo vipu uzdevums isteniba ir parbaudit, vai ir ieverotas sanitaras
un dezinfekcijas normas, medikamentu uzskaite utt. Tas ta ka biitu pareizi. Vini dod savas rekomendacijas ari un laiku,
lai to visu realizetu. (arsts specialists, regions, maksas)

VI kontrolu norises negativie vert€jumi (fragmenti no intervijam ir lasami 9.1.2.b. loga) ir saistiti gan
ar VI inspektoru negativo atticksmi, gan ar nepiecieSamibu gimenes arstam atcelt vai saisinat
pienemsanu, tiek traucéts arstu ikdienas darbs, gan ar formalo pieeju kontrolei. FeldSeri sada veida
traucgjumus mingja retak, kas izskaidrojams ar vinu darbibas specifiku, mazaku apkalpojamo
pacientu skaitu. Izvert§jot respondentu sniegtas atbildes un situaciju atstastus, janorada, ka dala
parmetumu ir drizak retoriski, tie nebalstas konkrétos faktos, bet dala ir pamatoti ar konkrétiem
problému gadijumu analizes piem&riem.

9.1.2.b. logs. Veselibas inspekcijas kontrolu norises negativais vertéjums

Tad vini te vienu vakaru péksni ieradas. Desmitos vakard sava arkartas parbaudé un apméram nolika visu uznemsanas
personalu. Salidzinaja, vai visi ir darba. Apmeram face control, kas, manuprat, ir Joti pazemojosi. Bet tas ne jau vinu
iniciativas Sadas te parbaudes veic. (stacionars, Riga)

Veselibas inspekcija art atnaca, kad man bija pacients, bet vini séz kabineta un parbauda manu literatiru. Man
paveicds, jo manam kolegim vini divas diennaktis sédéja kabineta. Ka var pienemt pacientus tai laika? Tas galigi nav
atrisinats. Labi, vini pazino divas dienas ieprieks, lai sagatavo 50 kartinas. Tu to aiznes, bet stradat jau nav iespéjams, jo
tapat ir stress. Kurs varetu pastradat, ja vipa dzivoklt izmeklétu un skatitos, vai nav kaut kas paslépts? Neviens! Tas ir
gan stress, gan traucéklis, jo ne visiem jau ir daudz telpu. Pagaidam, manuprat, tas nav étiski. (GA, Riga)

To, ka viniem pasiem ir komunikdcijas problémas, tas ir 100%. Cilvékiem, kuri strada tikai ar negativo, tas ir normali,
bet vigiem kaut kada psihologiska palidziba ir jasniedz. To, ka vini uzvedas ne ipasi pieklajigi, tas ir 100%. Paskatijas
kartina, kas ir rakstits. No vienas puses, tas ir pilnigi logiski, bet, no otras puses, [oti biezi kaut ko neieraksta, par ko
pacienti siidzas; vai ari, ja es rakstu atri, tad es pati péc tam nevaru izlasit, kas tur ir rakstits. (GA, Riga)

(-.) ja atbrauc un izkrata, un pazemo, ka tas ir bijis. (..) Prasa zidainu svarus. Saku, ka man bérnu nav, es tos iedevu
kolegei blakus. Bet vina tada tonf — nu, tad jums tie ir vai nav? Bitiba man tie nav vajadzigi, jo es zidainus neskatos. (..)
Tas tonis. Tas bija tads pazemojoss. Ari cilvekam, kas kontrolé, ir jabiit kaut kadai runas kultirai. (GA, regions)

Vini, kad atbrauc, visu Joti detalizeti skatas — visus ligumus, sertifikatus, sanitaras gramatinas. Piekasas pie visiem
stkumiem. (..) vina [oti augstu sevi nostadija, ka més visi esam peles. (..) Tur gadas, ka nav kaut ka, varétu bez ta iztikt,
bet vini, ne, tik un ta raksta sodu. Vini ir burta kalpi. Tomér més visi esam dzivi cilvéki, nevar tacu pilniba visu ta, ka ir
uzrakstits. (NVD finanséts FP)

(..) skatijas kartinas, ka es esmu aizpildijusi. Parbaudija slimibu lapu uzskaites Zurnalus, skatijas, vai ipasas receptes ir
norakstitas, sanitaras gramatinas parbaudija. Viss, ko es biju rakstijusi, tika parbaudits. (GA, Riga, maksas)

Atkal jau Sogad, kad tika sertificéts gan ambulatorais dienas stacionars, gan ta programma, vipi [Veselibas inspekcija]
zvanija un parcéla, un parcéla, un parcela tos datumus, kad vipi var ierasties. Tas, isteniba, diezgan tracina. (..) Ja tie
darbi ir vairdki, tad es konkréti gribu pieturéties pie ta datuma, ka tas biis, un, ja man dienu ieprieks pasaka, ka nav,
man sajuk pilnigi viss. Tomeér, ja ir ta ka teikts, gribétos, ka art taja diena vini ierodas. (arsts specialists, Riga, maksas)
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Tas, kas ir viss sliktakais visas tajas parbaudes, kad Sim iestadem ir Joti raksturigi, ka vinas spéj redzét noteikumu izpildi
tikai viena veida. (..) Taja, ka konkrétais personals to redz un saprot. Un vini Sajas parbaudés nemdak skatities, ka vel to
var izdarit, un vai tas, ka dara, atbilst tam prastbam. Bet vini konkréti skatas, vai tas, ka es to saprotu, ir izpildits, ja tas
nav izpildits, tas ir nepareizi. (stacionars, Riga)

Tur bija ta, ka viniem nepatika viens teikums amata apraksta, nu gandriz vai vietam jasamaina vardi un lidz ar to visiem
amata aprakstiem janomaina tas viens teikums, kurs neko neizsaka. Ja tas pats ir pateikts savadaka forma, (..) tad
druscin savadak vini to gribéja. Es uzskatu, ka ta ir formala lieta. (stacionars, regions)

Mums bija uzrékins par triicigo personu apripi, pamatojot ar to, ka triicigo aplieciba nav kabineta kartotéka, bet ir
registratiiras kartoteka. Ja man ir 30 kabineti, vai tieSam man apliecibu biitu jakopé 30 eksemplaros? Centralaja
registratiird tas viss ir atrodams. Vini piegdja formali, konkréti (..) kartind vipas nav. Un tas nekas, ka iestades riciba ir,
(..) kartind nav. (stacionars, regions)

UznemsSanas vecakai feldSerei statistikas dati jazina atstastit devinos vakarda. Vipai tas ir arstniecisko pienakumu
veiksSanai nepieciesams? (..) jautajums ir par to, ja arkdartas parbaudes laikd paprasit, cik jums ir operdciju bijis,
uznemsSanas masai, cik jums ir operdciju bijis piecos menesos, ka jis nevarat atbildet?! Jums ir jazina, kas jiusu iestade
notiek. Jis esat uznemsana. (..) Ja ta ir arkartas parbaude, tad mes parbaudam to, vai vins spéj veikt savus pienakumus
uznemsSana, nevis parbaudam, vai vins orientéjas statistikas datos. (stacionars, regions)

Vini ir bijusi parbaude, vini ir konstatejusi nepilnibas, neprecizitates, misu parkapumus vipu izpratné. Meés esam
sagatavojusi savus atbildes rakstus, kam mes piekritam, kam més nepiekritam. Nu ta art tas viss ir palicis. Ir bijusas
divas vai tris parbaudes. Laiks, man skiet, ir pagajis divi, tris menesi. Atbilde par to, vinu léemums, vai més esam vainigi,
vai neesam vainigi, miisu iebildumi ir vai nav nemti véra, nav nekadas. Tatad vini ir valsts institiicija, kura patiesiba
neievero noteikumus, nesniedz mums atbildes, lai mes zinatu ka talak rikoties. (stacionars, regions)

Spriezot péc arstniecibas personu sniegtajam atbildém, domstarpibas un negativi VI kontroles
vert€jumi balstas abu iesaistito puSu atSkirigaja izpratn€ un viedokli par kontroles mérki un butibu,
vélamo pieeju un metodiku. VI inspektoriem ir skaidras instrukcijas, kadu prasibu izpilde viniem ir
japarbauda atbilstosi konkrétiem normativa reguléjuma punktiem, kas péc arstu domam nereti liedz
inspektoriem iedzilinaties situacijas butiba. Ka jau augstak minéts, aptaujatie uzskata, ka S§is
problémas iemesls ir tas, ka arstniecibas iestadei izvirzito prasibu un arstniecibas personu darbibas
parbaude, kas balstita pamata uz dokumentacijas analizi, nelauj veikt objektivu realas situacijas
izvert§jumu. Argument€jot VI inspektoru nepietickamo iedzilinaSanos situacijas biitiba, aptaujatie
daudzkart min&ja gadijumus, kad arstniecibas iestadei, pieméram, ir pienakums nodrosinat noteiktu
medicinas ierici, bet ta netiek nodroSinata, jo arstniecibas iestad€ stradajosais arsts neveic darbibas
vai manipulacijas, kuras §1 ierice ir jaizmanto (tipisks piemérs, ir zidainu svari arstu prakses, kuriem
nav registréti pacienti jaunaki par vienu gadu). Tatad arstniecibas personas uzskata, ka kontrolei biitu
jabiit tadai, kas pec bitibas izverte, vai konkrétas prasibas neievéroSana vai nepilnibas prasibu
izpildé rada risku pacientiem, negativi ietekmé veselibas apriipes pakalpojuma kvalitati vai
pieejamibu. Svarigi uzsvert, ka Seit veidojas zinama pretruna, jo VI kontrolé izmantotajas veidlapas
vertéjumu skala ir balstita tieSi uz $adu principu. Tas nozimé, ka, pirmkart, ir nepiecieSams palielinat
VI kapacitati, lai kontroles netiktu balstitas tikai uz dokumentacijas parbaudi; otrkart, padzilinat
arstniecibas personu izpratni par VI kontrolu metodiku un mérkiem.

Cita probléma, kuru norada arstniecibas iestades, ir normativo aktu prasibu interpretacija, ko, péc
aptaujato domam, veic VI darbinieki. Arstniecibas personas norada, ka, ja kada norma MK
noteikumos ir izpildama dazadi, tad vini ir saskaruSies ar situaciju, kad VI nevérté, vai norma ir
izpildita péc biitibas, bet uzdod mainit iestade izstradatos dokumentus tikai tapéc, ka VI inspektors
uzskata, ka tiem butu jabit izstradatiem savadak.

Ieverojami biezak neka citas aptaujato grupas stacionaro pakalpojumu sniedzgji kritiz€ja VI
VALPUD istenoto kontrolu normativo pamatu un ta piemérosanu (sk. ari 9.1.1. sadalu). Saja aspekta
stacionari, pirmkart, bija neapmierinati, ka Sobrid VI VALPUD ir tiesigs izvertet valsts finans€to
pakalpojumu finansu izlietojumu jebkura laika posma pagatn€, noradot, ka pamatotaks bija ieprieks
spcka esosais ierobezojums — iesp&ja parbaudit finansu izlietojumu tikai par p&dgjiem diviem
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gadiem. Neapmierinatiba ar So normativo aktu ir cieSi saistiba ar stacionaru finanséSanas
noteikumiem (sk. sikak 8.2. nodalu) — aptaujatie uzskata, ka nav taisnigi atvilkt viniem finans€jumu
apstaklos, kad regulari tiek hospitalizéti vairak pacientu, neka noteikts liguma ar NVD. Ta ka
parbaudes notiek ar saméra lielu laika nobidi (pieméram, 2012. gada — par 2010. gadu), stacionari
nevar ,apgit’ par nepamatotu finanSu lidzeklu izlietojumu atzito budZetu citu, virs normas
hospitaliz&to, pacientu arsté$anai. Arstniecibas iestades véletos, lai VALPUD veiktas kontroles tiktu
veiktas ar 1saku nobidi laika — dala parkapumu tekosa kalendara gada ietvaros, lai biitu iesp&jams par
nepamatotiem atzitos t€rinus novirzit citu pacientu arst€Sanai, kopsumma nezaudgjot valsts iedalito
budzetu (sk. sikak So jautajumu ari no VI perspektivas rezultatu starpzinojuma 10. dala).

Cita probléma, kas, p&c spiegtajiem piemériem, saistita VI VALPUD darbu, ir situacijas, kad,
pamatojoties uz nepilnigiem ierakstiem mediciniskaja dokumentacija, tiek veikti atskaitijumi par
sniegtajiem veselibas apripes pakalpojumiem, lai gan iesp&jams pieradit, ka pacients pakalpojumu ir
sanémis. Arstniecibas iestades, kuras saskarusas ar §adam situacijam, pauz neapmierinatibu, ka VI
nav vertgjusi situaciju péc bitibas, nav pieneémusi paskaidrojumus un nav lavusi noveérst nepilnibu
dokumentus. Ka sadu konfliktu negativas sekas arstniecibas iestades min atrastajos parkapumos
iesaistito arstniecibas personu sajiitu, ka vigu darbs netiek novertéts, un ar to saistito darba
motivacijas kriSanos.

Arstniecibas pakalpojumu sniedzgji, kuru darbiba bija konstatéti parkapumi, norada, ka dokumentu
un viedoklu aprite ar VI lidz galigad 1émuma pienemsanai notiek Ieni, t.i., process aiznem vairakus
ménesus. Arstniecibas iestades norada, ka, vinuprat, VI nepilda normativajos aktos noteiktas prasibas
attieciba uz atbildes sniegSanas atrumu, un véletos, lai dokumentu izskatiSanas process, ja
arstniecibas iestade ir sniegusi savus paskaidrojumus, notiktu atrak. Atseviska VI kontrolu negativo
vertejumu argumentu grupa ir saistita ar VI darbinieku kompetences un profesionalitates vertejumu,
kas aplukota 9.1.3. sadala.

9.1.3. Veselibas inspekcijas darbinieku profesionalitates vértéjums

Kopuma arstniecibas personas un arstniecibas iestades pozitivi vérte VI inspektoru profesionalitati.
Interveto arstniecibas personu vidi dominé viedoklis, ka VI inspektori veic kontroli, stingri sekojot
noteiktajam vadlinijam un tiesiska reguljuma prasibam. Ka uzskata respondenti, veicot kontroli p&c
Sadas metodikas, inspektoru profesionalitati raksturo tiesiska reguléjuma zinasanas, nevis
kompetence arstniecibas joma. Tacu vienlaikus aptaujatie uzsvéra, ka ar $ada veida (pamata
juridiskam un lietvedibas) zinaSanam nevar profesionali izvertet arstniecibas iestazu un arstniecibas
personu darbibu. Sada nostaja atbilst ieprieks raksturotajai pétijuma dalibnieku kritiskajai attieksmei,
ka arstniecibas iestaZu un arstniecibas personu darbibas vertgjums tiek balstits galvenokart
dokumentacijas analiz€. Tap&c augstak p&tijuma dalibnieki verté to VI inspektoru profesionalitati,
kuriem ir zinaSanas un pieredze arstnieciba. Tomer ari situacijas, kad VI inspektoram ir pieredze
arstnieciba, neizpratni aptaujato vidi rada tas, ka inspektoram nav pamata zinasanu par to specifisko
jomu, kura konkrétaja bridi tiek veikta parbaude. Lai samazinatu $adu negativa prieksstatu vairojosu
piemeru skaitu, ieteicams izglitot VI inspektorus dazadu arstniecibas specialitasu jomas.

Otrs VI darbinieku profesionalitates kritiskais vert§jums ir saistits ar to, ka VI inspektoriem ir
atSkirigas tiesiskaja regulgjuma defin€to prasibu interpretacijas, attiecigi atSkiras ari prasibu
ieverosanas vertejumi. Sada neviennozimiga izpratne un interpretacija ir ne tikai maldinosa, bet ari
dazkart raisa domstarpibas un konflikta situacijas arstniecibas personu un VI darbinieku starpa.
Treskart, arstniecibas personas VI kontrol€s ir saskaruSies ar situacijam, kad inspektori nav
kompetenti sniegt atbildes par to, ka tieSi konkrétas prasibas ir izpildamas, 1pasi tas attiecoties uz
medicinisko dokumentaciju. Vinuprat, tas liecina par to, ka atseviSskiem inspektoriem tomér ir
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nepietickama kompetence arT tiesiska reguléjuma un ta pieméroSanas joma. 9.1.3. loga ir atspoguloti
fragmenti no intervijam, kuras respondenti pamato savus kritiskos VI darbinieku profesionalitates
vertgjumus.

9.1.3. logs. Veselibas inspekcijas darbinieku profesionalitates kritiskais vertejums

(..) esmu nopircis diktofonu, jo vini kolegi pagajuso reizi lidz asaram bija novedusi. Tur atbrauca vieni un lika izdarit to,
bet atbrauc otri un tiem jau ir atkal cits. Kad atbrauca tresie, tad es paradiju diktofonu un vini lika svétu mieru, citadi
Jjau nevar saprast, kurd bridi un kam ko vajag. (GA, regions)

Vini jau nekontrolé mediciniskas lietas. Vini kontrolé tikai un vienigi papiru lietas. Tur tie epidemiologiskas uzraudzibas
noteikumi, kas mums ir uzrakstiti — tur tika vilkts pilnigi pa teikumiem, kur nepatika, tur tika svitrots. Ta nav ne
arstesanas parbaude — ta ir kaut kadu prasibu kontrole. Loti prasa, lai par visu visur atskaititos. Visam ir jabiit
uzraditam, ka tas tieSam tiek darits, un ka tas viss ir pamatots. (GA, Riga)

Bet, kas man nepatik, tas bija visiem tiem parbauditajiem, kolegim atnak, tapat parbauditajs saka — Jums ir vajadzéjis to,
to, to. Cits parbauditdjs aiziet pie cita koléga — tas saka pilnigi savadak. Tapéc [oti atsSkiras, ko parbauda, ka parbauda,
un neviens tad nevar saprast, ka tad izdarit pareizi. (GA, regions)

Vini nebija zinosi par mirSanas apliecibam, konkreti, ka feldseri var izsniegt mirsanas apliecibu. Tad vini man kliedza,
ka man biis visi mironi jaizrok, un tie man bija gada septini. (..) Kad beidzot vini bija mani izlamdajusi, vini pazvanija,
nezinu, uz kurieni, un pateica, ka var izsniegt. Tad es tikai gaidiju vienu — kaut tas cilvéks man biitu atvainojies, bet vins
to neizdarija. (NVD finanséts FP)

(..) bija gadijums par narkotisko vielu norakstiSanu. Mums bija aile, kur més ierakstijam pacientus, kuriem St narkotiska
viela ir izrakstita. Tad izradijas, ka més to daram nepareizi, jo tai ailé bija jaieraksta arsta uzvards. Més centamies
izskaidrot, ka ta nevar biit, jo tad izndk, ka ta narkotiska viela visu laiku tiek izrakstita arstam, bet patiesiba konkrétam
pacientam, kura kartinu tu pec tam vari pacelt augsa un izsekot, kapéc tas tika izrakstits. Tas darbinieks palika domigs
un piekrita, ka tas ir logiski, bet isti nesaprot, ka tas ir. Respektivi bija moments, ka tu redzi, ka tas cilvéks lidz galam
nesaprot, par ko iet runa. (GA, Riga, maksas)

Vertejot programmas darbu, [Veselibas] inspekcijas parstave bija pasaukta tieSi izvértét to aizvietojosSo, vina pat
nezindja, kas ir metadons. Mes vinu uzaicinam tadel, lai vina spétu sertificet tiesi tadel, bet vina pat nezinaja, vai tas ir
Jjaraksta stingras uzskaites zurnala. Tad més brinijamies, vai Sis cilveks savukart ir kompetents. Lidz ar to ir griti pateikt,
cik dazadi cilveki tur strada. (arsts specialists, Riga, maksas)

Ir tur tik tiesam krietni profesionali, ko var redzét, kurs attiecigi ar savas specialitates arstu, ir saprotams, ka vips Joti
labi to zina. Ir cilveki... tur ir pietiekosSi daudz jaunu cilveku, kuriem nav tas pieredzes. Ir tragiski, kad likuma pants
jebkura bridi vinu var skatit no viena gala, no otra, no augsas, no apaksas tikai viena vina linija un vina teiciens un vina
definicija. (stacionars, regions)

MK noteikumos ir uzrakstits, ka ir javed uzskaite un jarikojas ar stingras uzskaites receptem. Vini [Veselibas inspekcija)]
pagéréja, ka mums pasiem vel ir jaizstrada vél papildus sava kartiba, ko vel ir jaapstiprina, lai gan mes to MK noteikto
kartibu ieverojam. Tas nozimé vel viens lieks papirs. Pilniga dublesands. (..) Tas zurndls jau ir, jo ta uzskaite jau notiek.
(stacionars, regions)

Uz medicinisko dokumentaciju situdcija ir mainijusies (..), bet inspektori nak un parbauda péc veca [regulgjumal. Sobrid
daudzi zurnali ir atcelti. Ir noteiktas prasibas, kadai informacijai ir jabit, bet nav konkretu veidlapu. Lidz ar to més to
varam pasi kaut vai burtnica vai datora ieviest, bet nak un parbauda, jo viniem liekas, ka kada aile tur trikst.
(stacionars, regions)

9.1.4. Veselibas inspekcijas kontroles biezak konstatéto neatbilstibu un parkapumu kvalitativs
raksturojums

Daloties sava pieredzé par VI kontrolés konstatétajiem parkapumiem, primaras veselibas apriipes
personals noradija, ka parasti VI kontroles aizradijumi skar kadus atseviskus truikumus arstniecibas
iestades darbiba. Intervijas biezak minétie trikumi bija sadi:
¢ nav nodroS$inatas vides pieejamibas prasibas (skat. starpzinojuma 4. dalu);
e pacientiem nav pieejama nepiecieSama informacija par arstniecibas personas darba laiku,
pieejamo veselibas apriipes pakalpojumu izcenojumiem,;
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e mediciniska dokumentacija par pacientiem (ambulatora pacienta mediciniskas kartes) netiek
uzglabatas slégta plaukta vai skapt;

e nav savlaicigi verificéti un sertific€ti medicinas instrumenti, 1pasi auguma méritaji un svari
(skat. starpzinojuma 5. dalu);

¢ konstatétas neprecizitates medicinas dokumentacija (skat. starpzinojuma 7. dalu).

Ka jau iepriek§ mingéts, par parkapumiem, kas butiski neietekmé veselibas apriipes pakalpojuma
droSumu un/vai veselibas apriipes pakalpojuma pieejamibu, no VI puses tiek sniegtas
rekomendacijas to noveérsanai un noteikts laika periods, kura tas ir jaizdara. Ka pozitivu faktu tiesi
feldSeri intervijas novértéja to, ka VI kontroles prasibas ir pietuvinajusas feldSerpunktu dzives
realitatei un vairak nav parspilétu prasibu, ka tas ir bijis iepriek$€jos gados.

9.1.4. logs. Veselibas inspekcijas kontroles identificétie triitkumi vai parkapumi

Loti nenozimigi. Bija jauzliek Silte, ka te ir arsta kabinets, procediiru kabinets. Man bija izdrukdats pakalpojumu cenradis
un ligums pielikts pie sienas. Tad man teica, kurs tad Skirstis to ligumu, vajagot atseviski tas pakalpojumu cenas. Tas
bija ta — nenozimigi. Més ari izkopéjam un nolikam pasa priekspuse. Loti sikas lietas, ko més ari novérsam. Spirtu
nebijam norakstijusi un parakstijusies, tas ir jadara reizi ménest. (GA, regions)

Par tiem uzrakstiem uz durvim. Tas, kas saliméts uz sienam, saskana ar MK noteikumiem. Durvis ir nolipinatas, sienas
nolipindtas, bet vai tam ir kada jega. Akita stunda. Man ta akiita stunda sakas péc sesiem, kad maminas parnak no
darba un zvana man. (pediatrs, regions)

Mums ir bijusi muzigie stridi par tadiem stkumiem, ka pie ieejas durvim ir jabiit darba laikam, telefoniem utt., bet es ar
putam uz lipam saku, ka pat pie lielas slimnicas uz durvim nav darba laiku. Tu ieej iekSa un tur vini ir, bet vini saka, ka
MK noteikumi to pager. (GA, regions)

To, ko kontroles pieprasa, lai bitu uz prakses durvim, it kda prieks pacientiem, vini [pacienti] fo nesaprot un vini nelasa
art. Ta ir tikai informacija prieks kontroles. (GA, regions)

(..) .man bija viena istaba izlikti visi Sitie, [informacija] nebija ara. Piekasijas, ka nebija ara. (..) visur raksta darba
laikus un pienemsanas, un tie visi rékini, cik jamaksa par gadu, viss ir izdrukdts un ir, nu, tads likums, ka ara vajadzéja
biit. (pasvaldibas finanséts FP)

(..) nekas jau tads tur dizs nebija. Izkartnes nebija arpuse. Veca nodilusi un izmesta. Nebija veél tie svari un spiediena

Nebija tik traki. Vispar tiem papiriem katru teikumu, katru burtu izlasyja. (pasvaldibas finanséts FP)

(..) pilniba nebija precizi izstradats dezinfekcijas plans, tur ta ka atrada tritkumus, lika uzlabot infekcijas planu, tad
tobrid nebija parbauditi art mérinstrumenti. Un dazas tas dokumentacijas, ka es minéju, to profilaktisko potésanas karti
pieaugusajiem, mazliet kaut kas bija mainijies infekciju slimibu zinojumda, ko més ta ka nebijam piefikséjusi. (pasvaldibas
finanséts FP)

Nebija nosertificéts asinsspiediena aparats, svari, man ari plans nebija pareizi uzrakstits, epidemiologiskais par gripu.
(pasvaldibas finanséts FP)

Lielakas diskusijas gimenes arstu un feldSeru vida ir saistitas ar tadu prasibu neievéroSanu ka
pacientu ambulatoro kartinu glabasana slégta plaukta vai skapt un dazada veida un satura
informacijas izvietoSana redzamas vietas gimenes arsta prakses vieta vai feldSerpunkta.

Pirmkart, par pacientu mediciniskas dokumentacijas glabasanas prasibam. Gimenes arsti un
feldSeri uzsvera, ka, vinuprat, svarigi, lai pacientu mediciniska dokumentacija tiktu glabata slédzama
telpa. Sadai prasibai parasti atbilst gimenes arstu un feldSeru kabineti. Turklat to Jauj arT 04.04.2006.
MK noteikumi Nr. 265 , Medicinisko dokumentu lietvedibas kartiba”, kuros noteikts — ,,Arpus
arstniecibas iestades darba laika pacienta mediciniskos ierakstus un tajos ietverto informaciju
uzglaba atseviska slédzama telpa vai slédzamos skapjos, kas nodroSinati pret arstniecibas procesa
neiesaistitu personu pieklusanu. Telpas vai skapju atslégas glaba atbildiga persona” (24.punkts).
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Tatad veidojas pretruna starp respondentu iebildumiem, ka VI inspektori aizrada par ambulatoro
kartinu glabasanu atvertos skapjos vai plauktos, lai gan sledzamas telpas, un normativo reguléjumu,
kas to pielauj. Sadai pretrunai iespéjami iemesli: (a) gimenes arsti un feldSeri neizprot VI inspektoru
aizradijumu butibu, jo pretéja gadijuma veids, kada par to stasta respondenti, liecina, ka VI
inspektori izvirza regulg§jumam neatbilstoSu prasibu, (b) VI inspektori tieSam nepamatoti izvirza
prasibu par pacientu dokumentacijas glabasanu slégtos skapjos, (¢) gimenes arstu un feldSeru darba
kabineti, kuros glabajas pacientu ambulatoras kartinas tieSam nav slédzami, kas gan ir stipri
apSaubams pienémums. VI kontroles dati perioda no 2011.gada oktobra Iidz 2012.gada martam
liecina, ka tikai 8 no 154 gimenes arstu praksém, kuras veikta kontrole, ir konstatéti ,,B” un ,,C”
Iimena neatbilstibas prasibas par medicinisko dokumentu uzglabasanas kartibu (attiecigi 6 un 2
gadijumi). Sie dati lauj secinat, ka parkapumi $aja zina nav bitiski un to apjoms ir loti neliels,
neraugoties uz pétijuma vairakkart dzird€tajiem parmetumiem par prasibas turét pacientu
dokumentaciju slégta skapi nepamatotibu.

Otrkart, par prasibam par arstniecibas iestadé redzama vieta izvietojamas informacijas saturu
un apjomu. Prasibas par arstniecibas iestadé publiski izvietojamo informaciju ir defin€tas vairakos
normativajos aktos. 20.01.2009. MK noteikumos Nr. 60 ,Noteikumi par obligatajam prasibam
arstniecibas iestadém un to struktirvienibam” ir defin€ts, kadai informacijai ir jabut pieejamai
arstniecibas iestade (6. punkts):

,0.1. atbilstibas apliecinajumi (sertifikati), kas pieskirti arstniecibas iestadei un kas apliecina tas
atbilstibu normativajos aktos noteiktajam obligatajam prasibam arstniecibas iestadém, vai to kopijas;
6.2. arstniecibas personas un arstniecibas atbalsta personas, kuras pacientiem sniedz ambulatoros
veselibas apriipes pakalpojumus (vards, uzvards, profesija, specialitate, pienemsanas laiks un vieta);
6.3. arstniecibas iestadé pieejamie veselibas apriipes pakalpojumi.” Pieejamas informacijas
nodro§indgjumu gimenes arstu praksés regulé ari 19.12.2006. MK noteikumi Nr. 1046 ,,Veselibas
apripes organizé€Sanas un finans€Sanas kartiba”. Piem&ram, to 48.punkts nosaka — ,,Gimenes arsts
nodro$ina pacientu ar informaciju par gimenes arsta sniegto primaras veselibas apriipes pakalpojumu
sanemsanas kartibu gimenes arsta darba laika, arpus darba laika un aizvieto$anas gadijuma, ka ar ar
informaciju par citu veselibas apripes pakalpojumu sanemsanas iesp&jam. Gimenes arsts nodroSina,
ka viga darbavieta ir publiski pieejama informacija par aizvietoSanu.” Savukart 15.pielikuma
15.9.punkts nosaka — ,,gimenes arsta praksé publiski pieejama vieta ir izvietota informacija par
triicigo personu veselibas apriip€ atbildigo (nozimé&to) masu vai arsta paligu (feldSeri), noradot vardu,
uzvardu, pienemsanas vietu un laiku, un $1 pielikuma 1. punkta noteikto pamatuzdevumu saraksts”
($aja saraksta ir 11 uzdevumi). Sie ir tikai daZi no normativo aktu punktiem, kas ir saistosi gimenes
arstiem un arsta paligiem attieciba uz publiskas informacijas pieejamibu.

Bez minétajiem normativajiem aktiem gimenes arstu pienakumi attieciba uz publiski pieejamas
informacijas izvietosanu ir definéti gimenes arsta (izpilditaja) liguma ar NVD (dienests):
,,2.1.9. IZPILDITAJA telpas publiski pieejama vieta izvietot $adu skaidri salasamu, korektu (aktualu)
un pilnigu informaciju:
2.1.9.1.1ZPILDITAJA arstniecibas iestades darba reZims — informacija par prakses darba
laiku, arstniecibas personas pienemsanas laiku, ka arT gimenes arsta aizvietoSanas kartibu ta
prombiitnes laika, noradot aizvietotaja arsta vardu, uzvardu, pienemsanas laiku, vietu un
talruni;
2.1.9.2.1ZPILDITAJA sniegto pakalpojumu saraksts, kurus DIENESTS apmaksa, atbilstosi
Liguma 7.1.14.apakspunktam (IZPILDITAJS norada tikai tos pakalpojumus, kurus tas veic);
2.1.9.3.izraksts no normativa akta, kura noteiktas no pacienta iemaksam atbrivotas personu
kategorijas;
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2.1.9.4.pakalpojumu saraksts, kurus IZPILDITAJS sniedz par maksu, $o pakalpojumu precizs
cenradis;

2.1.9.5.informacija par primaras apripes arsta darbibas pamatteritoriju;

2.1.9.6.informacija par deziirarsta palidzibas sanemsSanas iesp&jam, ka ari par neatlickamas
mediciniskas palidzibas brigades izsaukSanu, zvanot pa talruni ,,03” vai ,,112” vai ,,113” un
tuvako arstniecibas iestadi, kura iesp&ams sanemt diennakts neatlickamo medicinisko
palidzibu, tas adresi un telefonu;

2.1.9.7.DIENESTA sagatavota informacija pacientiem, ja tada ir IZPILDITAJA riciba;
2.1.9.8.informacija par pievienoSanos gimenes arsta darbibas kvalitates brivpratigajam
novertéjumam atbilstosi Liguma 7.1.13.apakSpunkta noraditajam paraugam,;

2.1.9.9. informacija par Gimenes arstu konsultativo talruni ,,66016001” un DIENESTA
informativo talruni ,,80001234”.”"3

Gimenes arsti un feldSeri pauda neizpratni un neapmierinatibu par informacijas apjomu, kas viniem
ir jaizvieto savas pienemsSanas telpas redzama vieta. Respondentu vért€§juma informacijas apjoms ir
parak liels, tapec zud tas lietderiba. Pacientiem ir griitibas orient€ties Saja informacija, viniem ta ir
griti uztverama un tapéc tas pielietojums ir minimals. Lielako tiesu gadijumos, lai noskaidrotu
jautajumus, kas ir ietverti publiski pieejamaja informacija, pacienti verSas tiesa veida pie veselibas
apripes pakalpojuma sniedzgja, nevis lasa izvietoto informaciju. Ta ka arstniecibas personas
nesaskata Sadas prasibas lietderibu, daudzkart dala no obligatas informacijas netiek izvietota
pienemsanas vietas, kas savukart tiek traktets ka prasibu neievérosana vai parkapums. Gadijumos,
kad gimenes arsta prakses vieta atrodas arstniecibas iestadé, kura gimenes arsts Tré savas
pienemsanas telpu, $is telpas durvis ir vieniga vieta, kur iepriek§ min€to informaciju izvietot. Parasti
§1 vieta nav pietiekami liela, lai padaritu pieejamu visu prasito informaciju.

Lai mazinatu So problému un atvieglotu informacijas uztveramibu pacientiem, nepiecieSams 1zvertet
publiski izvietojamas informacijas apjomu un izklasta veidu. Pirmkart, ieteicams noteikt to
informaciju, kuras pieejamiba arstniecibas personai ir janodroSina obligati (pieméram, arsta darba
laiks, gimenes arstu konsultativais talrunis, neatlickamas mediciniskas palidzibas talrunis, noradi, kur
var sagpemt detaliz€taku informaciju, u.tml.). Otrkart, cita informacija nav obligati izvietojama
redzama vieta (piem&ram, atbilstibas apliecinajumi (sertifikati), kas pieskirti arstniecibas iestadei un
kas apliecina tas atbilstibu normativajos aktos noteiktajam obligatajam prasibam arstniecibas
iestadém, vai to kopijas; arstniecibas personas sniegto pakalpojumu saraksts, kurus tas veic un kurus
apmaksa NVD; informacija par primaras apripes arsta darbibas pamatteritoriju; informacija par
pievienosanos gimenes arsta darbibas kvalitates brivpratigajam noveértéjumam), tau jabut sniegtai
noradei, kur tada ir pieejama. Treskart, ieteicams, formulét normativo aktu izrakstus, kas satur
pacientiem nozimigu informaciju, ka art NVD sagatavoto informaciju pacientiem, ikvienai personai
saprotama veida, nemot vera iedzivotaju atskirigo vecumu, izglitibas Itmeni, kognitivas uztveres
sp&jas. Pec sada principa svarigi sagatavot, pieméram, informaciju par no pacienta iemaksam
atbrivoto personu kategorijam, kas Sobrid ir jaizvieto normativa akta izraksta forma. Ka stastija
gimenes arsti, cilvékiem ir loti griiti uztvert So informaciju $ada forma, turklat dazkart ir situacijas,
kad pacientam ir janem véra vairaki normativie akti, kas savukart var biit pretrunigi interpretgjami,
un pacients tapat lidz arstam skaidrojumu par savu atbilstibu vai neatbilstibu konkrétajai pacientu
kategorijai.

Svarigi uzsvert, ka dala parkapumu un nepilnibu rodas no ta, ka arstniecibas personas nav
pietieckami labi informé&tas un zinoSas par tiesiska regulégjuma izmaipam un atbilstoSajam

13 Avots: http://www.vmnvd.gov.lv/Iv/503-ligumpartneriem/ligumu-paraugi/primaras-veselibas-aprupes-pakalpojumu-
liguma-paraugs-2012gadam (p&dgjo reizi skat.: 09.08.2012.).
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prasibam. Kaut arf ta ir arstniecibas personu atbildiba sekot 1idzi izmainam, gimenes arsti intervijas
izteica priekslikumus, ka So problému varétu mazinat, vienlaikus samazinot neatbilstibu skaitu un
uzlabojot VI un gimenes arstu sadarbibu, rezultata celot veselibas apripes pakalpojumu kvalitati.
Pirmkart, gimenes arsti ieteica izstradat un regulari aktualizét VI kontroles vadlinijas atbilstosi
tiesiska regul&juma prasibam, kas lautu arstiem labak sekot Iidzi izmainam reguléjuma un veidot ar
VI inspektoriem vienotu izpratni par konkréto normu izpildi. Otrkart, pilnveidot VI konsultativo
dienestu vai talruni profesionaliem, kur arsti var zvanit neskaidros jautajumos par arstniecibas
personam un arstniecibas iestadém noteikto obligato prasibu izpildi, npemot veéra VI uzkratas
zinasanas ne tikai tiesiska regul&juma joma, bet ari praktisko pieredzi, veicot kontroles arstniecibas
iestades. Kaut ar1 VI majas lapa ir pieejami kontakttalruni, uz kuriem var zvanit dazados gadijumos,
Sobrid ka problému gimenes arsti verte to, ka VI darbinieku kompetence ir Sauri specifiska, tapec
katru reizi, kad rodas neskaidribas, ir javeérSas pie cita VI darbinieka, kas nereti ir laikietilpigs
process.

Stacionaro pakalpojumu sniedzgji visbiezak noradija, ka konstatétie VI parkapumi ir saistiti ar valsts
finans€to veselibas apriipes pakalpojumu finans€juma izlietojumu. Raksturigakas problémas Saja
joma ir plasi raksturotas 8.2. nodala. Vertgjot finansu izlietojumu, diskusijas starp arstniecibas iestadi
un VI var rasties attieciba uz to, vai ir bijis pietickams pamats viena vai otra pacienta
hospitaliz€Sanai. Ta ka cits biezs VI parbauzu iemesls stacionaros ir iedzivotaju stdzibas par
sanemtajiem veselibas apriipes pakalpojumiem, tad, ja Sajas parbaudés tiek konstatétas kadas
nepilnibas, tas ir saistitas ar mediciniskas dokumentacijas noformésanu.

Lai samazinatu stacionaros konstatéto parkapumu bieZumu, nepiecieSams uzlabot NVD uzturétas
vienotas informacijas sist€émas, kura tiek ievaditi dati par sniegtajiem valsts apmaksatajiem veselibas
aprupes pakalpojumiem, funkcionalitati. Jomas, kuras nepieciesami uzlabojumi, ir mingtas rezultatu
parskata 8.2. nodala.

9.2. Citu uzraugoso institiiciju vértéjums
9.2.1. Zalu valsts agentiira

Viena no Zalu valsts agentiiras (ZVA) funkcijam ir veikt audu un organu ieguves un uzglabasanas
centru, arstniecibas iestazu asins kabinetu un asins sagatavosanas nodalu atbilstibas novért€Sanu un
uzraudzibu. ZVA dati perioda no 2009. gada oktobra lidz 2012. gada martam liecina, ka ir veiktas 54
Sadas atbilstibas noveértéSanas un wuzraudzibas procediiras. Tomér tikai atseviSku intervéto
arstniecibas iestazu parstavji norada, ka ir saskarusies ar ZVA veikto uzraudzibu — procediras ir loti
specifiskas un ar tam lielakoties saskaras tikai stacionari.

Vertejot ZVA veikto uzraudzibu, arstniecibas iestazu parstavjiem nav butisku iebildumu — procediira
ir passaprotama, un noteikto prasibu pamatotiba netiek apSaubita. Vien respondenti iebilst pret ZVA
darbinieku v€lmi interpretét normativa reguléjuma prasibas péc savas izpratnes. Pieméram, kadas
arstniecibas iestades parstavji siidzas par to, ka ZVA likusi asins kabineta kvalitates sistemu
veidojosas procediiras parrakstit vairakos atseviskos dokumentos, nevis viena, ka tas bijis izdarfts.
Savukart citas arstniecibas parstavji nav apmierinati, ka ZVA izteikusi aizradijjumus par mébelu
izvietojumu asins kabineta. Jamin, ka 27.12.2005. MK noteikumos Nr. 1037 ,,Noteikumi par cilvéka
asinu un asins komponentu savaksanas, test€Sanas, apstrades, uzglabasanas un izplatiSanas kvalitates
un drosibas standartiem” nav iestradatas normas par to, cik dokumenti ir jasagatavo kvalitates
sistemas aprakstam vai ka tiesi jaizvieto mebeles darba telpas.
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Audu un organu ieguves un uzglabasanas centru, arstniecibas iestazu asins kabinetu un asins
sagatavoSanas nodalu atbilstibas novérté€Sana ir viens no retajiem $ada veida maksas pakalpojumiem
arstniecibas iestadém — saskana ar 17.01.2006. MK noteikumiem Nr. 61 , Noteikumi par Zalu valsts
agentiras publisko maksas pakalpojumu cenradi” $ada procediira vienai iestadei izmaksa 450 LVL.
Sadas izmaksas var klat par $kérsli audu un organu ieguves un uzglabasanas centru, asins kabinetu
un asins sagatavoSanas nodalu izveidoSanai arstniecibas iestades.

9.2.2. Radiacijas droSibas centrs

Ar Radiacijas droSibas centra (RDC) uzraudzibu sastopas tas arstniecibas personas un arstniecibas
iestades, kuri sava darba izmanto joniz&josa starojuma iekartas (rentgenu) — stacionari, ambulatoras
iestades un zobarstniecibas pakalpojumu sniedzgji.

Tas intervétas arstniecibas personas un arstniecibas iestazu parstavji, kuri ir saskarusSies ar RDC
uzraudzibu, tas nepiecieSamibu neapSauba — joniz€josa starojuma iekartu (rentgena) izmantoSana
drosibas normu iev€roSana ir biitiska. Taja pasa laika kadas arstnieciskas iestades parstavis norada,
ka uzraudzibas procediiras varétu veikt nevis valsts institlicija — Valsts vides dienesta struktiirvieniba
RDC —, bet gan joniz€josas starojuma iekartas (rentgena) servisa nodro$inataji. Tada veida, péc
respondenta domam, var€tu izvairities no liekam prasibam, pieméram, no prasibas par civiltiesiskas
atbildibas apdroSinasanu stacionaru radiologijas nodalas personalam — Sobrid joniz€josas starojuma
iekartas (rentgeni) ir lietoSanai droSas, un nepastav risks, ka pacients procediiru laika varétu sanemt
starojumu (sk. ar1 5.2.3. sadalu par prasibam joniz&josa starojuma iekartam).

AtseviSki respondenti uzsver, ka RDC darbiniekiem bttu jauzlabo savas starppersonu saskarsmes
prasmes.
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10. ATBILSTIBU NOVERTEJOSO, KONTROLEJOSO UN UZRAUGOSO
INSTITUCIJU DARBIBAS ANALIZE ATTIECIBA UZ REZULTATIVAJIEM
RADITAJIEM UN BUDZETA IZLIETOJUMU (AUDITS)

Atbilstibu novertgjoso, kontrolgjoso un uzraugosSo institiiciju darbibas analizes attieciba uz
rezultativajiem raditajiem un budZeta izlietojumu (audits) mérkis ir izvertet iestazu veiktas kontroles,
uzraudzibu vai atbilstibas novertgjumus, raksturojot to skaitu un to biezumu attieciba uz vienu
veselibas apriipes pakalpojumu sniedz€ju gada un to veikSanai nepiecieSamo cilveékresursu un
finanSu resursu paterinu. Analiz€ ir apliikotas cetras pé€tljluma uzsakSanas bridi darbojosas
institlicijas, kas veic atbilstibas novertéjumus, uzrauga vai kontrol€ arstniecibas iestades: Veselibas
inspekcija (VI), Nacionalais veselibas dienests (NVD), Zalu valsts agentiira (ZVA) un Valsts vides
dienesta Radiacijas droSibas centrs (RDC). Salidzinot ar sakotn&jo pétijuma uzdevumu analizét So
instittciju 2009. un 2010. gada darbibas raditajus, parskata ir apliikots plasaks laika posms, uzskatot
par iesp&jamu ieklaut analiz€ art 2011. gada un 2012. gada I ceturksna darbibas raditajus.

Katras institiicijas darbibas analize sastav no $adam secigdm dalam: pirmkart, vispariga iestades
funkciju raksturojuma un aptverta laika posma notikuSo iestades reorganizacijas raksturojuma,
otrkart, darbibas raditaju raksturojuma (strukturjot pec darbibas virzieniem vai informacijas analizes
indikatoriem), treskart, cilvékresursu un finanSu resursu paterina analizes, un, ceturtkart,
secindjumiem un ieteikumiem normativa regul€juma grozijumiem vai iestades darbibas efektivitates
paaugstinasanai.

10.1. Nacionalais veselibas dienests
10.1.1. Visparéjais iestades darbibas raksturojums

Nacionalais veselibas dienests (NVD) ir Veselibas ministrijas padotibas iestade, kura administré
veselibas apriipei pieskirtos valsts budzeta lidzeklus, slédz ligumus ar arstniecibas iestadém un
praksem un norékinas par sniegtajiem pakalpojumiem, veic veselibas apriipes pakalpojumu
planoSanu, tarifu aprékinasanu, veido kompens€jamo zalu sarakstu, apstiprina mediciniskas
tehnologijas un kliniskas vadlinijas un vada e-veselibas projektus. NVD savu darbibu saka 2011.
gada 1. novembr, apvienojot Veselibas ekonomikas centru un Veselibas norékinu centru.

No iepriek§ mingtajam NVD funkcijam uz petijjuma mérki tieSi attiecas Iigumu slégSana ar
arstniecibas iestadém un praks€m un noré€kinasanas par sniegtajiem pakalpojumiem, kas ietver
iestazu iesniegto rékinu parbaudi un kontaktéSanos par arstniecibas iestadém par sniegto valsts
apmaksato veselibas apripes pakalpojumu rékinu apmaksu. Laika posma no 2009. gada 1. oktobra
Iidz 2011. gada 31. oktobrim §1s funkcijas veica Veselibas norékinu centrs, savukart lidz 2009. gada
1. oktobrim — Veselibas obligatas apdrosinasanas valsts agentira'.

Saskana ar Ministru kabineta 2009. gada 29. julija rikojumu Nr. 509 ,,Par Veselibas ministrijas
padotiba esoSo valsts parvaldes iestazu reorganizaciju”, uz ka pamata tika nodibinats Veselibas
norékinu centrs, tam netika nodota kontroles funkcija, kuru iepriek§ istenoja Veselibas obligatas
apdro$inasanas valsts agentiira saistiba ar Iigumu ar arstniecibas iestadém izpildes uzraudzibu

' Citas funkcijas, ko vélak veica Veselibas norékinu centrs un Nacionalais veselibas dienests, tika uzdotas, reorganizgjot
(likvidgjot) virkni citu iestdazu — Sabiedribas veselibas agentiru, Zalu cenu valsts agentiru, Medicinas profesionalas
izglitibas centru un Veselibas statistikas un medicinas tehnologiju valsts agentliru. Analiz€jot Nacionala veselibas
dienesta darbibu §1 p&tijuma vajadzibam, citas pievienotas funkcijas netika apliikotas.
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(kontroli). ST funkcija ar 2009. gada 1. oktobri tika nodota Veselibas inspekcijai. Lidz ar to Veselibas
norékinu centrs (un tagad NVD) nozares uzraudzibu veic ierobezota apméra — parbaudot arstniecibas
iestazu iesniegtos rékinus par valsts apmaksato veselibas pakalpojumu sniegSanu, tacu, kontroli
arstniecibas iestade, pamatojoties uz Veselibas norékinu centra (vai NVD) uzkrato informaciju,
praks€ veic Veselibas inspekcija. Lai gan abu iestazu funkcijas veselibas apriipes jomas uzraudziba ir
skaidri nodalitas normativajos aktos, uzraudzibas praktiskajai IstenoSanai nepiecieSama abu iestazu
cieSa sadarbiba. Ja §1 sadarbibas organizacija nav optimala, ta var radit papildu slogu abam
iesaistitajam iestadém. Nemot veéra, ka, balstoties uz VI istenotas kontroles rezultatiem, NVD ietur
VI aprékinatos atvilkumus arstniecibas personam, svariga ir So iestazu iedibinata savstarpgjas
sadarbibas kartiba.

Attiecigi pétijuma sakotngji defin€taja analiz€jama laika posma — 2009. un 2010. gada — iestade, kas
sledz ligumus ar arstniecibas iestadém par valsts apmaksato veselibas apripes pakalpojumu
sniegSanu un norékinas par pakalpojumiem, ir bitiski reorganizéta. Nemot véra, ka peétijuma mérku
sasniegSanai analiz€ tika ieklauti arT 2011. gada un 2012. gada I ceturkspa dati, tad Saja laika posma
iestade ir reorganiz€ta divas reizes.

2012. gada I ceturksni iepriekS min€tos uzraudzibas uzdevumus veselibas apriipes joma vada NVD
direktora vietnieks veselibas apriipes administréSanas jautajumos un isteno $adas NVD dienesta
struktiirvienibas:
1. Arstniecibas pakalpojumu departaments (divas no Cetram departamenta nodalam:
Ambulatoro pakalpojumu nodala un Ligumu nodala);
2. Ambulatoro pakalpojumu ligumu uzraudzibu veic ari regionalas nodalas: Rigas nodala,
Kurzemes nodala, Vidzemes nodala, Latgales nodala un Zemgales nodala.

Arstniecibas pakalpojumu departamenta Ambulatoro pakalpojumu nodala nodro§ina ambulatoro
veselibas apriipes pakalpojumu lidzeklu planoSanas procesus teritorialo nodalu un arstniecibas
iestazu griezuma, Vadibas informacijas sistémas (VIS) ambulatoro, zobarstniecibas un organizeta
véza skrininga pakalpojumu apmaksas norékinu sist€mas procesu parraudzibu, analiz€ noslégto
ligumu par veselibas apripes pakalpojumu sniegSanu izpildes gaitu un veic citas metodiskas
funkcijas. Savukart regionalas nodalas, veicot ambulatoro pakalpojumu ligumu uzraudzibu, slédz
ligumus un sagatavo ligumu grozijumus, nodroSina kontroli par VIS norekinu sistémas ievadito
uzskaites dokumentus izskatiSanu un arstniecibas iestazu izveidoto rékinu akceptéSanu un apmaksu
atbilstosi ligumu nosactjumiem.

Savukart Arstniecibas pakalpojumu departamenta Ligumu nodala nosaka nepiecie$amo stacionaras
veselibas apriipes pakalpojumu apjomu un to nodroSinaSanai nepiecieSamo valsts budzeta Iidzeklu
apjoma prognozi un planu, sagatavo un slédz ligumus ar stacionaras veselibas apriipes pakalpojumu
sniedzgjiem, veic ligumu izpildes datu analizi un izlietoto valsts budZeta lidzeklu analizi par
stacionaras veselibas apriipes pakalpojumiem, nodrosina VIS stacionaro pakalpojumu apmaksas
norékinu sist€mas darbibas procesu parraudzibu un sist€émas funkcionalitates nodroSinasanu
atbilstosi normativo aktu prasibam un veic citas ar iepriek§ min€tajam saistitas funkcijas.

NVD istenoto uzraudzibu un ieprieks minéto struktiirvienibu darbu raksturo $adi izpildes raditaji:

e Noslégto ligumu, ligumu grozijumu skaits un unikalo iestazu skaits, ar kuram noslégti ligumi
(atseviski tiek slégti ligumi par ambulatoro, stacionaro un sekundaro ambulatoro,
zobarstniecibas pakalpojumiem un laboratorisko izmekl&jumiem, tadgjadi ar vienu
arstniecibas iestadi var tikt noslégti vairaki ligumi);

e Sisttma ievadito un NVD apstradato uzskaites dokumentu skaits un iestazu skaits, kas
iesnieguSas uzskaites dokumentus (dokumentu apstrade praktiski ietver liguma izpildes
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uzraudzibu — ievadito datu korektumu, atSkiribas no iepriek$€jos méneSos iesniegtajiem
iestades datiem, salidzinajumu ar citu lidzigu iestazu darbibas raditajiem u.tml.);

e Izrakstito rekinu skaits sadalijuma pa ligumu veidiem, kuru sagatavoSanai nepiecieSamas
darbibas veic iepriek§ minétas struktiirvienibas, bet apmaksu — NVD Finansu departaments;

e Izrakstito rékinu apjoms (latos) sadalijuma pa Iigumu veidiem,;

e Arstniecibas iestazu skaits, kuras iesnieguias parskatus par rindam (parskati tiek iesniegti
vienu reizi ménest), kurus NVD apkopo un ievieto informaciju sava majas lapa.

Analizgjot veiktas uzraudzibas nodroSinaSanai patérétos cilvékresursus un finanSu resursus, iegiti
tikai to darbinieku slodzes un atalgojuma raksturojums, kur tiesi iesaistiti iepriek§ min&to funkciju
izpilde.

10.1.2. Visparigs NVD izpildes raditaju raksturojums

P&tijuma autoriem pieejama informacija liecina, ka uz 31.03.2012. NVD bija noslédzis 2126 ligumus
ar arstu praksém un arstniecibas iestadém — no tiem 1376 ligumi bija par primaras veselibas apripes
pakalpojumu sniegSanu, 309 ligumi — par sekundaras ambulatoras veselibas apriipes pakalpojumu
snieg8anu, 72 ligumi — par majas apripi, 11 Iigumi — par laboratorijas pakalpojumu sniegSanu, 313
ligumi — par zobarstniecibas pakalpojumu sniegSanu un 45 ligumi ar stacionaro pakalpojumu
sniedzgjiem par stacionaras un sekundaras ambulatoras veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu un
apmaksu, organizatoriski metodiska darba ligumi un registru ligumi (sk. 1. tabulu). Kopuma ligumi
bija noslégti ar 1410 arstu praksém vai arstniecibas iestadém.

Ka redzams 1. tabula, apliikotaja laika perioda — no 2009. gada Iidz 2012. gada 1. ceturksnim —
kopg€jais NVD noslégto Iigumu skaits ar arstu praks€ém un arstniecibas iestadém ir samera stabils.
Tiesa, ja Iigumi par sekundaras ambulatoras veselibas apriipes un par zobarstniecibas pakalpojumu
sniegSanu ik gadu sariik, tad Iigumu par primaras veselibas apriipes un majas apripes pakalpojumu
sniegSanu skaits tiesi pret€ji — picaug.

1. tabula. NVD noslégto ligumu skaits un unikalo iestazu skaits 2009.-2012. gada

2009. 2010. 2011. 2012. gada

gads gads gads I ceturksnis
KOPA (visi ligumi) 2161 2131 2114 2126
g;;l:égto ligumu skaits ar ambulatorajam iestadém, no 2078 2082 2108 2081
primaras veselibas apripes ligumi 1317 1349 1353 1376
sekundaras ambulatoras veselibas apripes ligumi 421 362 367 309
majas apripes ligumi 21 48 60 72
laboratorijas ligumi 3 3 13 11
zobarstniecibas ligumi 316 320 315 313
Unikalo ambulatoro arstniecibas iestazu skaits 1332 1366 1379 1368
Noslégtie ligumi ar stacionaro pakalpojumu sniedzgjiem* 83 49** OF** 45
Unikalo stacionaro iestazu skaits 74 43%* OF** 42

Avots: NVD informdcija

Piezimes: * ligumi par stacionards un sekundaras ambulatoras veselibas apripes pakalpojumu sniegsanu un
apmaksu, organizatoriski metodiska darba ligumi un registru ligumi. ** 2010.gada ligums par staciondrds
un sekundaras veselibas apripes pakalpojumu sniegSanu un apmaksu tika noslégts uz diviem gadiem (lidz
2011.gada 31.decembrim). *** noslégtie organizatoriski metodiska darba ligumi un registru ligumi.

Gan arstniecibas personu minétais, gan NVD dati rada, ka noslégtie Iigumi tiek biezi groziti (sk. 2.
tabulu). Tas nozimé, ka NVD darbiniekiem papildus slogu uzliek liguma grozijumu sagatavoSana un
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parakstiSanas formalitaSu kartoSana. Liguma grozijumi visbiezak rodas, ja veikti grozijumi
19.12.2006. MK noteikumos Nr.1046 ,,Veselibas apriipes organizéSanas un finans€Sanas kartiba” vai
veselibas apriipes nozarei ir pieskirts papildu budzets. Kopuma 2011. gada tika veikti 4527 ligumu
grozijumi un 2012. gada I ceturksni — 603 ligumu grozijumi. Vid€ji uz vienu noslégto ligumu 2009.
gada tika veikti 3,3 ligumu grozijumi, 2010. gada — 2,6 grozijumi, 2011. gada — 2,1 grozijumi un
2012. gada I ceturksni — 0,3 grozijumi uz vienu ligumu. Tomér, apliikojot p&d€jo tris gadu tendences,
redzams, ka ligumu grozijumu skaits pakapeniski samazinas, kas nozimé, ka paradas lielaka
stabilitate attieciba uz liguma nosacijumiem.

Salidzinot 1. un 2. tabula attelotos datus, visbiezak groziti tiek sekundaras ambulatoras veselibas
apripes ligumi. 2009. gada uz vienu noslégto sekundaras veselibas apripes ligumu tika noslégti
vidgji sesi grozijumi, 2010. un 2011. gada — vidgji tr1s grozijumi. Nakamie péc groziSanas biezuma ir
zobarstniecibas pakalpojumu ligumi un ligumi ar stacionaro pakalpojumu sniedz€jiem. 2009. gada uz
vienu zobarstniecibas ligumi tika veikti videji Cetri grozijumi, 2010. gada — 2,4 grozijumi, 2011.
gada — 1,6 grozijumi. Stacionaro pakalpojumu sniedz&ju ligumu grozijumu intensitate ir sada: vidéji
Cetras reizes 2009. un 2010. gada un 3,5 grozijumi — 2011. gada. Primaras veselibas apripes ligumi
un majas aprupes ligumi apliikotaja laika posma ir groziti vidéji divas reizes gada vai mazliet retak.

2. tabula. NVD noslegto ligumu grozijumu skaits 2009.-2012. gada

20009. 2010. 2011. 2012. gada

gads gads gads I ceturksnis
KOPA (visi ligumu grozijumi) 7098 5549 4527 603
Nos_lef_;to hgl'nnu grozijumu skaits ar ambulatorajam 6736 5340 4334 508
iestadem, no tiem:
primaras veselibas apripes ligumu grozijumi 3024 3390 2592 287
sekundaras ambulatoras veselibas apripes ligumu grozijumi 2503 1119 1091 50
mdjas apripes ligumu grozijumi 24 79 133 11
laboratorijas ligumu grozijumi 15 4 17 0
zobarstniecibas ligumu grozijumi 1220 748 501 250
Noslegtg llgumu _ grozjjumu skaits ar stacionaro 312 209 193 5
pakalpojumu sniedzgjiem*

Avots: NVD informacija

Piezimes: * ligumu grozijumi par stacionaras un sekundaras ambulatoras veselibas apripes pakalpojumu
sniegSanu un apmaksu, organizatoriski metodiska darba ligumu un registru ligumu grozijumi. 2011.gada
ligumu grozijumi veikti 2010.gadd noslégtajos ligumos par veselibas apripes pakalpojumu sniegSanu un
apmaksu.

3. tabula. NVD apstradato uzskaites dokumentu skaits 2009.-2012. gada

2012. gada

2009. gads 2010. gads | 2011. gads I ceturksnis
KOPA 12 260 486 12 788263 | 13 770 568 3 805 075
Kopejais ambulatoro  ligumu uzskaites | |} ¢39037 | 12414503 | 13392593 | 3710170
dokumentu skaits
ambulatorie uzskaites dokumenti 11 383 642 11920025 12 890 591 3574 881
zobarstniecibas uzskaites dokumenti 455 395 494 568 502 002 135289
SSliz(i::;)naro ligumu uzskaites dokumentu 491 449 373 670 377 975 94 905

Avots: NVD informdcija

2011. gada NVD apstradaja 13 770 568 arstu prakSu un arstniecibas iestazu iesniegtos uzskaites
dokumentus, no kuriem 97% bija ambulatoro ligumu uzskaites dokumenti un 3% — stacionaro
ligumu uzskaites dokumenti (sk. 3. tabulu). Pieejama informacija liecina, ka laika perioda no 2009.
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gada Iidz 2012. gada 1. ceturksnim ik gadu pieaug sisttma ievadamo un apstradajamo dokumentu

skaits.

4. tabula. Izrakstito rékinu skaits 2009.-2012. gada

2012. gada
2009. gads 2010. gads | 2011. gads I ceturksnis
Kopgjais izrakstito rékinu skaits 31 037 47 109 49 384 13 196
ambulatorie rékini 26 617 42 246 44 329 11143
zobarstniectbas réekini 3652 3826 3982 1813
stacionaro pakalpojumu sniedzeju rékini 768 1037 1073 240

Avots: NVD informacija

2011. gada NVD veica 49 384 arstu prakSu un arstniecibas iestazu izrakstito rékinu apmaksu (sk. 4.
tabulu). Lidzigi ka ik gadu pieaug NVD apstradajamo uzskaites dokumentu skaits, ir palielinajies ar1
arstu praksu un arstniecibas iestazu izrakstito rékinu skaits — salidzinot ar ieprieks€jo gadu, 2010.
gada rekinu skaits bija pieaudzis par aptuveni 16 tiikstoSiem, bet 2011. gada par vairak neka 2
tukstoSiem.

2011. gada NVD apmaksato arstu praksu un arstniecibas iestazu izrakstito rékinu apjoms sasniedza
vairak neka 282 miljonus latu (sk. 5. tabulu). Kops 2009. gada par aptuveni 30 miljoniem latu gada ir
samazinajies stacionaro pakalpojumu sniedz&ju izrakstito rékinu summa, tomér kopgja izrakstito
rékinu summa 2010. gada bija par aptuveni 14 miljoniem latu zemaka un 2010. gada — par nepilniem
7 miljoniem latu zemaka neka 2009. gada. 2009. gada stacionaro pakalpojumu sniedz&ju rékini
veidoja 60% no izrakstito rékinu kopsummas, bet 2010., 2011. gada un 2012. gada I ceturksni — 50-
52% no izrakstito rékinu kopsummas.

5. tabula. Izrakstito rékinu summa 2009.-2012. gada (LVL)

2012. gada

2009. gads 2010. gads 2011. gads I ceturksnis
Kopéja izrakstito rekinu
summa 289 155 660,21 | 274 782 224,21 | 282 632 855,52 72 650 608,41
ambulatorie rékini 110716 283,80 125332 974,70 134914 266,70 33095271
zobarstniecibas rekini 5916 033,52 5602 114,59 5639 157,66 2793 525,74
stacionaro pakalpojumu 172 523 342,89 143 847 134,92 142079 431,16 36761 811,67
sniedzeju rékini

Avots: NVD informdcija

Ka redzams 6. tabula, parskatus par rindu garumiem ik gadu NVD iesniedz vid&ji 233 arstniecibas
iestades, un parskatu iesnieguso iestazu skaits butiski nemainas. Ta 2009. gada parskatus iesniedza
235 iestades, 2010. gada — 229, 2011. gada — 239 un 2012. gada I ceturksni — 227 iestades.

6. tabula. Parskatus par rindu garumiem iesnieguSo arstniecibas iestazu skaits 2009.-2012.

gada
2012. gada
2009. gads | 2010.gads | 2011. gads I ceturksnis
KOPA (iestaZu skaits) 235 229 239 227
/_Imbu'lat_oro ifzndfz garumu parskatus iesniegusas 275 202 200 201
arstniecibas iestades
é’taczgna_ro rz'ndpf garumu parskatus iesnieguSas 20 27 30 26
arstniecibas iestades

Avots: NVD informacija
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Izmantojot $aja nodala visparigi raksturotos datus, 10.1.3. nodala tie aplukoti statistisko regionu
griezuma, savukart 10.1.4. nodala — NVD regionalo nodalu (ambulatorie ligumi) un Ligumu nodalas
(stacionaro pakalpojumu sniedz&u Iigumi) griezuma, lai noteiktu un salidzinatu dazadas
struktiirvienibas stradajoso NVD darbinieku slodzi.

10.1.3. NVD darbibas rezultativie raditaji statistisko regionu griezuma

NVD regionalo nodalu aptvertas administrativi teritorialas vienibas atSkiras no statistisko regionu
iedalfjuma, tap€c, nemot vera, ka visas §1 pétjjuma sadalas un citos pétijjumos, kas attiecas uz
veselibas apriipes jomu tiek lictots statistisko regionu iedalijums, NVD darbibas rezultativie raditaji
tiek apliikoti arT Saja griezuma.

1. zZim&uma redzams, ka katra statistiskaja regiona noslégto ligumu, 1pasi, ligumu par primaras
veselibas apriipi un sekundaras ambulatoras veselibas apriipi, skaits apliikotaja laika posma ir stabils,
un mainas loti maz. Riga tiek noslégti videji 29-30% no visiem primaras veselibas apripes ligumiem,
2009. — 2011. gada aptuveni 25-28% no visiem sekundaras ambulatoras veselibas apripes ligumiem
(2012. gada - 18%), ka ar1 13-14% no visiem zobarstniecibas pakalpojumu Iigumiem.
Zobarstniecibas Iigumu proporcija Rigas regiona ir zemaka pret paréjo Iigumu ipatsvaru, un ir
zemaka par iedzivotaju Tpatsvaru, kas nozimé, ka pakalpojuma piedavajums Riga koncentréjas dazas
arstniecibas iestades.

Pierigas regiona apliikotaja laika posma noslégti aptuveni 15% primaras veselibas apriipes ligumu un
2009. — 2011. gada ap 14% sekundaras ambulatoras veselibas apripes ligumu (2012. gada — 12%),
ka arf aptuveni 20% zobarstniecibas ligumu. Vidzemes regiona noslégti 12% no visiem primaras
veselibas apriipes ligumiem, 13-14% no visiem sekundaras ambulatoras veselibas apriipes un vidgji
17% zobarstniecibas pakalpojumu ligumu. Kurzemes regiona vidgji noslégti 14% no visiem primaras
veselibas apriipes ligumiem, vid€ji 15% no sekundaro ambulatoro pakalpojumu ligumiem (izpemot
2012. gadu, kad Kurzeme noslégti 19% no §1 liguma veida) un 18-19% zobarstniecibas pakalpojumu
ligumu. Zemgales regiona noslégti aptuveni 11-12% primaras un sekundaras ambulatoras veselibas
apripes Iigumu un 18% zobarstniecibas pakalpojumu ligumu. Latgales regiona noslégti vidgji 17%
no visiem primaras veselibas apripes un 19% no sekundaras ambulatoras veselibas apripes
ligumiem (iznemot 2012. gadu, kad noslégti 22% no visiem sekundaras ambulatoras veselibas
apripes ligumiem), ka ar1 13% no visiem zobarstniecibas pakalpojumu Iigumiem.

2. Zim&juma ir att€lots ligumu grozijumu skaits statistisko regionu un ligumu veidu griezuma,
aptverot 2009. — 2011. gadu. 2012. gada I ceturksnt noslégto ligumu skaits bija salidzinosi niecigs,
ka ta att€loSana 2. zim&uma nebija lietderiga. Lai gan ligumu grozijumu skaits kops 2009. gada
pakapeniski samazinas, to skaits statistisko regionu griezuma nav viendabigs. Tas nozimg, ka viena
regiona arstniecibas pakalpojumu sniedz&ju ligumi ir groziti retak, neka citu regionu arstniecibas
pakalpojumu sniedz&ju ligumi. Visbiitiskak apliikotaja laika posma ir samazinajies ligumu grozijumu
skaits Rigas arstniecibas pakalpojumu sniedz&ju ligumos, visbiitiskak — sekundaras veselibas apriipes
pakalpojumu ligumos, ka arT primaras veselibas apriipes ligumos.

Savukart 7. tabula ir apkopoti dati par NVD apstradato uzskaites dokumentu skaitu statistisko
regionu griezumos. Uzskaites dokumentu proporcija visos regionos ir vienmériga — vairak neka 90%
no visiem uzskaites dokumentiem ir ambulatorie dokumenti, par&jais uzskaites dokumentu daudzums
sadalas proporcionali starp zobarstniecibas un stacionaro pakalpojumu sniedz&ju uzskaites
dokumentiem.
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1. zZim&jums. NVD noslégto ligumu skaits statistisko regionu griezuma 2009.-2012. gada
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Avots: NVD informacija

Piezimes: * ligumi par stacionards un sekundaras ambulatoras veselibas apripes pakalpojumu sniegSanu un
apmaksu, organizatoriski metodiska darba ligumi un registru ligumi. ** 2010.gada ligums par staciondards un
sekundaras veseltbas apripes pakalpojumu sniegSanu un apmaksu tika noslégts uz diviem gadiem (lidz
2011.gada 31.decembrim). *** stacionaro pakalpojumu sniedzéjiem noslégtie organizatoriski metodiska
darba ligumi un registru ligumi.
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1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

2. ziméjums. NVD noslégto ligumu grozijumu skaits statistisko regionu griezuma 2009.-2011.
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Avots: NVD informacija

Piezimes: * ligumu grozijumi par stacionaras un sekundaras ambulatoras veselibas apripes pakalpojumu
sniegSanu un apmaksu, organizatoriski metodiska darba ligumu un registru ligumu grozijumi. 2011.gada
ligumu grozijumi veikti 2010.gada noslégtajos ligumos par veselibas apriupes pakalpojumu sniegSanu un
apmaksu.
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1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

7. tabula. NVD apstradato uzskaites dokumentu skaits statistisko regionu griezuma 2009.-
2012. gada

KOPA, no tiem: ambulatorie zobarstniecibas stacionaro
uzskaites uzskaites ligumu
dokumenti dokumenti uzskaites
dokumentu
skaits
Riga 2009 5130 598 4 781 846 151 817 196 935
2010 5473 829 5132 386 167 318 174 125
2011 6 108 039 5753 696 175 463 178 880
2012 1 cet. 1756 649 1 666 068 45936 44 645
Pieriga 2009 1335214 1263 456 50437 21321
2010 1385 925 1313769 57 144 15012
2011 1 508 592 1 437 905 54 945 15742
2012 I cet. 412 695 393711 14 798 4186
Vidzeme 2009 1176 061 1079 331 50 667 46 063
2010 1234 631 1136 664 56 266 41 701
2011 1285 255 1185 169 57 803 42 283
2012 I cet. 324 031 297 477 16 011 10 543
Kurzeme 2009 1446 782 1324 562 75922 46 298
2010 1512 563 1392112 78 483 41 968
2011 1563 736 1443 330 78 741 41 665
2012 1 cet. 426 347 394 935 20 997 10 415
Zemgale 2009 1294 182 1201 187 46 295 46 700
2010 1342 276 1247 955 50 369 43 952
2011 1400 573 1306 756 49 965 43 852
2012 I cet. 370 363 346 328 12 888 11 147
Latgale 2009 1 877 649 1 733 260 80257 64 132
2010 1 839 039 1697 139 84 988 56912
2011 1904 373 1763 735 85 085 55553
2012 I cet. 514 990 476 362 24 659 13 969
Kopa 2009 12 260 486 11 383 642 455 395 421 449
2010 12 788 263 11 920 025 494 568 373 670
2011 13 770 568 12 890 591 502 002 377975
2012 1 cet. 3 805 075 3 574 881 135 289 94 905

Avots: NVD informdcija

3. zim&juma ir apkopota informacija par izrakstito rékinu skaitu statistisko regionu griezuma.
Izrakstito rékinu apjoms attieciba pret ievaditajiem uzskaites dokumentos atSkiras gan statistisko
regionu, gan ligumu veidu griezuma. Ta 2009. gada vid&ji uz 428 ambulatorajiem uzskaites
dokumentiem, uz 125 zobarstniecibas uzskaites dokumentiem un 549 stacionaro ligumu uzskaites
dokumentiem tika izrakstits viens rékins. Uzskaites dokumentu skaits, par ko izrakstits viens rékins,
aplukotaja laika posma samazinas, t.i., rékini tiek izrakstiti biezak par mazaku uzskaites dokumentu
skaitu. 2011. gada viens rékins tika izrakstits par 291 ambulatorajiem uzskaites dokumentiem, 126
zobarstniecibas uzskaites dokumentiem un 352 stacionaro ligumu uzskaites dokumentiem.
Visstraujak uzskaites dokumentu skaits, par kuru izrakstits rékins, ir samazinajies Riga. Ja 2009.
gada viens rékins tika izrakstits par 619 ambulatorajiem uzskaites dokumentiem, 287 zobarstniecibas
uzskaites dokumentiem un 1231 stacionaro Iigumu uzskaites dokumentiem, tad 2011. gada viens
reékins tika izrakstits par 452 ambulatorajiem uzskaites dokumentiem, 334 zobarstniecibas uzskaites
dokumentiem un 758 stacionaro Iigumu uzskaites dokumentiem.
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1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

3. ziméjums. Izrakstito rekinu skaits statistisko regionu griezuma 2009.-2012. gada
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Avots: NVD informdcija

8. tabula att€lo izrakstito rékinu summas statistisko regionu griezuma. Dati tabula ir atspoguloti
noapaloti, tapec kopsumma atseviskos gadijumos var nedaudz atSkirties no 5. tabula sniegtas
informacijas. Aplukojot izrakstito rékinu summas proporcijas sadalijuma péc ligumu veidiem,
redzams, ka ir mainijies ambulatoro rékinu summas Tpatsvars attieciba pret stacionaro pakalpojumu
sniedz&ju rékiniem, un §is izmainas ir atSkirigas statistisko regionu griezuma. Zobarstniecibas rékinu
proporcijas visus statistiskajos regionos ir Iidzigas, un tas nav mainijusas aplikotaja laika posma
(vidgji 2-4% no kopsummas).

Baltic Institute of Social Sciences. Projekts: Administrativo prastbu analize un kontroléjoso institiiciju 205
darbibas noveértejums veselibas apriipes pakalpojumu joma. 2012,



1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

8. tabula. Izrakstito rékinu summa statistisko regionu griezuma 2009.-2012. gada (LVL)

KOPA, no ambulatorie zobarstniecibas stacionaro
tiem: rekini rekini pakalpojumu
sniedz&ju reékini
Riga 2009 159 088 143 51 642 545 2029 129 105 416 469
2010 151 993 486 61 335497 1 905 601 88 752 388
2011 154 304 425 66 904 580 1961 830 85438 015
2012 I cet. 41 959 972 16 735 109 1 024 951 24199 912
Pieriga 2009 17 574 138 10 716 062 667 296 6 190 780
2010 16 645 502 12 136 588 650431 3 858 483
2011 17 697 416 13165773 617243 3914 400
2012 I cet. 4617 317 3190 796 298 062 1128 459
Vidzeme 2009 23 000 243 9558 859 668 301 12 773 083
2010 22 002 925 10 433 307 651 458 10918 160
2011 22 979 085 10 930 854 671 800 11376 431
2012 1 cet. 5413 671 2 544 614 336 374 2 532 683
Kurzeme 2009 27 095 512 11931 153 1010265 14 154 094
2010 25 618 817 13 137 023 923 127 11 558 667
2011 26 945 165 13 953 239 940 608 12 051 318
2012 1 cet. 6 539 630 3391 847 437271 2710512
Zemgale 2009 25 877 726 11 109 958 581 681 14 186 087
2010 24 474 755 11917 716 562 931 11 994 108
2011 25 494 532 12 680 595 556 534 12 257 403
2012 1 cet. 6 055 402 3090313 265 105 2 699 984
Latgale 2009 36 519 898 15 757 706 959 363 19 802 829
2010 34 046 736 16 372 843 908 564 16 765 329
2011 35212 232 17 279 226 891 142 17 041 864
2012 I cet. 8 064 620 4142 596 431762 3490 262
Kopa 2009 289 155 661 110716 284 5916 035 172 523 342
2010 274 782 222 125 332 975 5602112 143 847 135
2011 282 632 855 134 914 267 5639 157 142 079 431
2012 1 cet. 72 650 613 33095 275 2 793 526 36 761 812

Avots: NVD informdcija
Piezime: dati tabuld apkopoti noapaloti, tapéc atseviskos gadijumos var nebiitiski atskirties no 5. tabula
attélotajiem datiem.

2010. un 2011. gada vairuma statistisko regionu, iznemot Rigu, ambulatoro rékinu summa veidoja
aptuveni 45-50% no kopsummas, un stacionaro pakalpojumu sniedz€ju rékini — attiecigi aptuveni
50%. Savukart Riga 2009. gada ambulatorie rekini veidoja tikai 32% no rékinu kopsummas (lielo
stacionaro iestazu budzetu apjoma d€]), tacu 2010. — 2011. gada ambulatoro rékinu proporcija
pieauga, un ta veidoja aptuveni 40% no rékinu kopsummas.

10.1.4. NVD darbibas analize NVD regionalo nodalu griezuma

Nemot véra 10.1.1. nodala raksturoto atbildibas sadalijumu NVD centrala biroja un regionalo nodalu
starpa, 4. un 5. Zim&uma attelots noslégto ambulatoro ligumu skaits un ligumu grozijumu skaits
NVD regionalo nodalu griezuma, tacu, lai varétu att€lot ari stacionaro ligumu un to grozijumu skaitu,
ko veic Arstniecibas pakalpojumu departamenta Ligumu nodala, 6. zim&juma att€lots ligumu un to
grozijumu kopskaits, nedalot péc liguma veida.
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1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

4. ziméjums. NVD noslégto ambulatoro ligumu skaits NVD regionalo nodalu griezuma 2009.-

2012. gada
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Avots: NVD informdcija

Lidzigi ka novérots, apliikojot datus statistisko regionu griezuma, ligumu skaits NVD regionalo
nodalu griezuma aplikota laika posma praktiski nemainas (sk. 4. zim&jumu). Tas ir stabils gan laika
griezuma, gan ligumu veidu greizuma. No darba planoSanas viedokla, §ada pieeja nodrosina darba
apjoma un nepiecieSamo cilvékresursu prognoz€jamibu. Savukart [iguma grozijumu skaits (sk. 5.
zim&jumu) nav tik vienmerigs, un to radita darba apjoma palielinasanas (liguma sagatavoSana un
parakstiSana) NVD regionalajas nodalas ir atSkiriga. Lidzigi ka ieprieks, ligumu grozijumu skaits ir
att€lots par pilniem gadiem aplikotaja laika posma, t.i., 2009. — 2011. gadu. Lai gan kopuma
apliikotaja laika posma ligumu grozijumu intensitate ir samazinajusies, ligumu grozijumu raditais
slogs biitu jamégina samazinat. Jaatzime, ka nepiecieSamibu veikt Iigumu grozijumus visbiezak
nosaka no NVD argji apstakli — finanséSanas nosacijumu un valsts budzeta grozijumi.
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1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

5. ziméjums. NVD noslégto ambulatoro ligumu grozijumu skaits NVD regionalo nodalu
griezuma 2009.-2011. gada
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Avots: NVD informacija

Saskaitot NVD noslégtos ligumus ar attiecigajiem ligumu grozijumiem, 6. zZim&uma redzama
dokumentu aprites intensitate NVD regionalo nodalu griezuma. Visstraujakais dokumentu aprites
intensitates kritums ir novérojams Rigas nodala, 7. zim&juma redzams, ka dokumentu aprites radita
slodze Rigas nodala ir viszemaka, salidzinot ar citam nodalam. 7. zZim&uma ir att€lota gan ligumu,
gan ligumu grozijumu radita slodze, nemot véra nodala stradajoSo darbinieku skaitu. Slodze
aprékinata, nosakot, cik ligumu un cik ligumu grozijumu attieciga gada ietvaros ir noslégti uz vienu
nodala stradajoso darbinieku. Darbinieku skaits noteikts peéc NVD personaldalas un gramatvedibas
sniegtas informacijas par darbinieku amata pozicijam apliikotaja laika posma, ieskaitot nodalu
vaditajus.
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1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

6. zimejums. NVD noslegto ambulatoro un stacionaro ligumu un ligumu grozijumu kopskaits
NVD regionalo nodalu griezuma 2009.-2012. gada
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Avots: autoru aprékini péc NVD sniegtas informdcijas

Piezimes: 2010.gada ligums par staciondaras un sekundaras veselibas apripes pakalpojumu sniegSanu un
apmaksu tika noslégts uz diviem gadiem (lidz 2011.gada 31.decembrim). 2011. gada noslégtie organizatoriski
metodiska darba ligumi un registru ligumi. 2011.gada ligumu grozijumi veikti 2010.gadda noslégtajos ligumos
par veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu un apmaksu.

7. Zim&juma attelotie aprékini liecina, ka kops 2010. gada noslégto ligumu raditais slogs vienam
darbiniekam ir saméra lidzigs (vidéji 40 ligumi vienam darbiniekam), mazliet zemaks tas ir Rigas
nodala (36 — 38 ligumi vienam darbinickam) un mazliet augstaks — Kurzemes nodala (48 Iigumi
vienam darbiniekam). Salidzinot ar 2009. gadu, kad notika biitiska iestades reorganizacija un
samazinats darbinieku skaits, darbinieku slodze ir pieaugusi. Savukart ligumu grozijumu raditais
slogs apliikotaja laika posma un dazadam regionalajam iestadém ir atSkirigs. Vairuma nodalu
visaugstakais Iigumu grozijumu skaits vienam darbiniekam bija 2010. gada. Visaugstakais Iigumu
grozijumu skaits uz vienu darbinieku aplikotaja laika posma ir bijis Vidzemes, Zemgales un
Latgales teritorialajas nodalas (122 — 130 ligumu grozijumi uz darbinieku 2010. gada). 2012. gada |
ceturksni veikto ligumu grozijumu skaits ir biitiski mazaks neka iepriek$€jos gados, kas lauj pienemt,
ka Iigumi biezak tiek groziti kalendara gada otraja puse.
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1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

7. zimejums. NVD noslégto ambulatoro un stacionaro ligumu un ligumu grozijumu kopskaits
uz vienu darbinieku NVD regionalo nodalu griezuma 2009.-2012. gada
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Avots: autoru aprekini péc NVD sniegtas informacijas

Piezimes: 2010.gada ligums par stacionaras un sekundardas veselibas apripes pakalpojumu sniegsanu un
apmaksu tika noslégts uz diviem gadiem (lidz 2011.gada 31.decembrim). 2011. gada noslégtie organizatoriski
metodiska darba ligumi un registru ligumi. 2011.gada ligumu grozijumi veikti 2010.gadd noslégtajos ligumos
par veselibas apripes pakalpojumu sniegSanu un apmaksu.

Darbinieku skaita aprekinad 2009. gadam ieklauti tikai to nodaju darbinieki, kuru funkcijas art Sobrid pilda
NVD, t.i., likvideto kontroles nodaju darbinieki nav ieskaititi. Ambulatoro pakalpojumu nodajas darbinieki ka
metodiska darba veiceji Sajos aprékinos nav iekjauti.

8. zZim&juma attélots NVD regionalo nodalu apstradato uzskaites dokumentu kopskaits uz vienu
darbinieku, savukart 9. zZim&ums — izrakstito rékinu kopskaitu uz vienu darbinieku. Uzskaites
dokumenti ir arstniecibas iestdzu informacija (ambulatora vai stacionara apmekl&juma taloni),
balstoties uz kuru notiek norekini ar arstniecibas iestadém. Uzskaites dokumentu apstrade ietver to
logiskuma, ievaditas informacijas korektuma parbaudi, kuru noslédzot tiek sagatavots rékins.
Uzskaites dokumentu apstradasana ir regionalo nodalu ikdienas darba nozimigaka dala. Tadgjadi tas,
ka uzskaites dokumentu skaits, ko apstrada viens darbinieks, apliikotaja laika posma ir pieaudzis,
liecina par darbinieku slodzes pieaugumu (sk. 8. zZim&umu). Vislielakais slodzes piecaugums
novérojams, salidzinot 2009. un 2010. gadu, t.i., laiku pirms un p&c iestades reorganizacijas. Nemot
véra to, ka uzskaites dokumentu apstrade notiek datorizéti un ka dala logiskuma parbaudes tiek
veiktas automatiski, arstniecibas iestadém ievadot datus, ieglita informacija pati par sevi nav
pietiekams pamats, lai uzskatitu, ka darbinieku slodzes parsniedz normativos aktos noteikto normalo
darba laiku. Tomér, nemot veéra, ka darbinieku skaits tika samazinats, pamatojoties uz darba apjomu
2009. gada, uzskaites dokumentu apjomam pieaugot, ir jaizvert€ esoso darbinieku iesp&jas veikt
kvalitativu to apstradi.
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1. aktivitate: No reguléjuma izrietoSo prasibu analize attieciba uz veseltbas apripes pakalpojumu
sniedzeju darbibas uzsakSanu un talaku darbibas nodroSinasanu. STARPZINOJUMS

8. zZimejums. NVD apstradato uzskaites dokumentu kopskaits uz vienu darbinieku NVD
regionalo nodalu griezuma 2009.-2012. gada
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Avots: autoru aprékini péc NVD sniegtas informdcijas

9. ziméjums. Izrakstito rékinu kopskaits uz vienu darbinieku NVD regionalo

nodalu griezuma
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Avots: autoru aprékini pec NVD sniegtds informdcijas
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10. ziméjums. Izrakstito réekinu kopsumma NVD regionalo nodalu griezuma 2009.-2012. gada
(LVL)
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11. Zim€&jums. Izrakstito rékinu summa uz vienu darbinieku NVD regionalo nodalu griezuma
2009.-2012. gada (LVL)
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10. un 11. Zim&jums attelo izrakstito rékinu apjomu — kopuma un attieciba uz vienu darbinieku NVD
regionalajas nodalas, savukart 12. Zim&ums — veselibas apripes budzeta administréSanas
izdevumus, t.i., veselibas apripes budZeta apjomu, kuru administréSanai tiek izteréts 1 LVL. Nemot
vera atSkirigo ambulatoro un stacionaro pakalpojumu raksturu, stacionaro ligumu administréSana
aprékinu rezultata izskatas ieverojami efektivaka — 2011. gada par 1 LVL tika nodrosSinata 2476 latu
liela veselibas apriipes budzeta administrésana (sk. 12. zim&umu). Savukart 2011. gada par 1 LVL
tiek administréti 242 lati ambulatoras veselibas apriipes budzeta.

12. zZiméjums. Veselibas apriipes pakalpojumu budzZeta administréSanas izdevumi — budzeta
Iidzeklu apjoms pret administracijai patérétu 1 LVL 2009.-2012. gada (LVL)

A. Ambulatoro ligumu administréSana B. Stacionaro ligumu administréSana
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Avots: autoru aprékini péc NVD sniegtas informdcijas
10.1.5. Kopsavilkums

Izvértéjot nodala attélotos datus, jasecina, ka ligumu skaits, kurus administré NVD regionalas
nodalas ir sabalanséts — katra regiona ietvaros tas apliikotaja laika posma nemainas, kas rada
darbiniekiem vienmérigu un prognozeéjamu darba slodzi. Ligumu skaits var svarstities sadalijuma péc
arstniecibas pakalpojumu veidiem, tacu to kopgjais raditais slogs biitiski nemainas. Lielaku NVD
darbinieku parslodzi var radit ligumu grozijumi, kuri visbiezak ir atkarigi no ar&jiem apstakliem —
normativo aktu grozijumiem. NVD darbinieku slodzes pieaugums saistams galvenokart ar
arstniecibas iestazu ievadito uzskaites dokumentu skaita pieaugumu, tomer Sobrid nav pietickams
pamats uzskatit, ka uzskaites dokumentu pieauguma intensitate ir tik bitiska, ka biitu nepiecieSami
papildus darbinieki.

Lai gan NVD regionalo nodalu teritorialais iedalijums atSkiras no statistiskajiem regioniem, nav
pamata veikt regionalo nodalu teritoridlo parreorganizaciju. Sobrid pastavo$aja struktira tiek
nodroSinata veselibas apripes ligumu skaita sabalansétiba ka NVD regionalo nodalu, ta statistisko
regionu ietvaros, un nav pamata uzskatit, ka NVD regionalo nodalu parreorganizacija dos ieguvumus
vai paaugstinas iestades darba efektivitati.

10.2. Veselibas inspekcija
10.2.1. Visparejs iestades darbibas raksturojums

2012. gada I ceturksni Veselibas inspekcija 1stenoja uzraudzibas un kontroles funkcijas devinos
darbibas virzienos, no kuriem pieci tieSi attiecas uz veselibas apriipes jomas uzraudzibu un §1
pétijuma mérkiem. Tie ir:
1) Arstniecibas iestazu kontrole (pirmais darbibas virziens atbilstosi 2012. gada uzraudzibas
darba planam);
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2) Veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibas un valsts budzeta Iidzeklu izlietojuma
uzraudziba un kontrole (otrais darbibas virziens);

3) Veselibas apriipes kvalitates un darbspgjas ekspertizes kontrole (tresais darbibas virziens);

4) Arstniecibas iestazu, arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra uzturésana
(ceturtais darbibas virziens);

5) Medicinisko iericu izplatiSanas un lietoSanas (ekspluatacijas) kontrole (devitais darbibas
virziens).

Iepriek$ minétos darbibas virzienus tiesi Isteno $adas VI struktiirvienibas:
1. Uzraudzibas planoSanas un attistibas departaments — divas no septinam departamenta
nodalam: Informacijas analizes un registracijas nodala un Veselibas apriipes nodala;
2. Veselibas aprupes ligumu un pakalpojumu uzraudzibas departaments — divas departamenta
nodalas: Ligumu uzraudzibas dala un Sudzibu izskatiSanas dala;
3. Kontroles parvalde:
e Nacionalaja Iimeni viena no trim nodalam: Veselibas apriipes kvalitates kontroles nodala;
e Regionalaja [imeni piecas no septinam nodalam: Arstniecibas iestazu kontroles nodala,
Kurzemes kontroles nodala, Latgales kontroles nodala, Vidzemes kontroles nodala un
Zemgales kontroles nodala.

Dala ieprieks minéto strukturvienibu pilda tikai vienu no pieciem darbibas uzdevumiem (pieméram,
Veselibas apriipes ligumu un pakalpojumu uzraudzibas departaments veic tikai veselibas apripes
pakalpojumu pieejamibas un valsts budzeta Iidzeklu izlietojuma uzraudzibu un kontroli (isteno 2.
darbibas virzienu), savukart citas — vairakus darbibas virzienus (piem&ram, Kontroles parvaldes
Arstniecibas iestazu kontroles nodala Tsteno pirmo un devito darbibas virzienu; regionalas kontroles
nodalas ir iesaistitas pirma un vairdku ar pétjjuma tému nesaistitu darbibas virzienu istenosana).
Citas VI strukturvienibas (pieméram, administracija, juridiska nodala, finansu nodala u.tml.) ieprieks
mingto darbibas virzienu nodros§inasana piedalas netiesi.

Ieprieks minétas funkcijas VI veic, sakot no 2009. gada 1. oktobra. Tas tika nodotas vienai iestadei,
Veselibas inspekcijai, likvid€jot vai reorganizgjot virkni Iidz tam atseviski stradajosu iestazu —
Sabiedribas veselibas agentiiru'>, Veselibas statistikas un medicinas tehnologiju valsts agentiiru un
Veselibas obligatas apdroSinasanas valsts agenttru. Tas nozimé, ka 2009. gada, par kuru javeic
iestades darba analize, notika biitiska funkciju pardale veselibas apriipes sistému uzraugo$o iestazu
starpa, un veikta datu analize var nebit korekta.

V1 istenota kontrole veselibas apriipes joma iedalama:
e Planveida kontrol€s atbilstosi gadam izveidotajam darba planam;
e Parbaud@s, reaggjot uz pieprasijjumu, pieméram, dazadu fizisku vai juridisku personu
iesniegumiem, informacijas no NVD u.tml.

Turpmaka VI darbibas analize ir veikta atbilstoSi iestades darbibas virzieniem, to salidzinoSo
vertejumu, secinajumus par funkciju dublésanos un ieteikumus iestades darba uzlaboSanai apkopojot
atseviska secinajumu apaksnodala.

15 Sabiedribas veselibas agentiiras funkcijas Veselibas inspekcija saka pildit kops 2009. gada 1. septembra, tatu tas
neietilpst piecos nosauktajos ar pétijuma tému saistitajos Veselibas inspekcijas darbibas virzienos.
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10.2.2. Arstniecibas iestaZu kontrole

Arstniecibas iestazu kontroles (pirma darbibas virziena atbilsto$i 2012. gada uzraudzibas darba
planam) istenosana piedalas $adas VI strukttirvienibas:

e Uzraudzibas planoSanas un attistibas departamenta (UPAD) Veselibas apriipes nodala
nodroSina veselibas apriipes uzraudzibas metodisko vadibu (stratégisko vadibu, tematisko
kontrolu lapu izstradi, kontrolu plana izstradi u.tml.) un apkopo un analiz€ uzraudzibas datus;

e Kontroles parvaldes (KP) piecas (teritorialas) nodalas — Arstniecibas iestazu kontroles
nodala, Kurzemes kontroles nodala, Latgales kontroles nodala, Vidzemes kontroles nodala un
Zemgales kontroles nodala — 1steno uzraudzibu (t.sk. klatien€).

2012. gada I ceturksni VI UPAD Veselibas apriipes nodala stradaja tris darbinieki, no kuriem divi
isteno pirmo darbibas virzienu, savukart KP Arstniecibas iestdZzu kontroles nodala stradaja Getri
darbinieki, kas 1steno pirmo darbibas virzienu, Kurzemes kontroles nodala — tris, Latgales kontroles
nodala — Cetri, Vidzemes kontroles nodala — ¢etri un Zemgales kontroles nodala — divi darbinieki.

Lai gan VI UPAD izstrada kop&jo kontrolu planu kartéjam kalendarajam gadam (nosaka skaitu, cik
katra tipa arstniecibas iestades jakontrol€), attiecigo iestazu atlasi veic KP struktirvienibas.
Izpe€mums ir no jauna registrétas arstniecibas iestades un arstniecibas iestades, kas vé€las sniegt
veselibas apriipes pakalpojumus arvalstniekiem (,,medicinas tiirisms’), kuru sarakstu ar ligumu veikt
kontroli UPAD iesniedz KP. Tomer, izvértejot UPAD un KP funkcijas, konkrétu arstniecibas iestazu
atlase planveida kontroles 1stenosanai drizak ir uzskatama par metodiskas vadibas sastavdalu, tapéc
ieteicams izskatit iesp&ju $o funkciju nodot pilniga UPAD izpildé. Sobrid funkcijas nodoganu UPAD
kave drizak iestades kapacitates Tstenot kontroli ierobezojumi, nevis funkciju atbilstibas iemesli. Ka
iestades kapacitates istenot kontroli indikators ir uzskatams planveida kontrolu ipatsvars no kopgja
kontrolu skaita, kas sikak aplikots §is nodalas turpinajuma.

Arstniecibas iestazu izvéle planveida kontroles veikSanai tiek balstita uz risku analizi, pielietojot
daudzveidigu kritériju klastu. Tomér Sobrid pastav risks, ka ne visi risku analiz€ ieklautie indikatori
tiek pielietoti ta, ka tas ir planots, jo arstniecibas iestades izveérteSana Sobrid vél nav pilniba
datorizeta. Turklat risku analizes pielietoSanas iesp€jas samazina Sobrid 1stenota kontrolu planosanas
prakse, kad iestades izvéle planveida kontrolei var notikt uz ar&jas informacijas, nevis uz ieksgji
veiktas risku analizes pamata (sk. turpinajuma $aja nodala).

Lai gan normativajos aktos nav noteikts, cik biezi noteikta veida arstniecibas iestade ir javeic
planveida kontrole, VI ir izstradajusi iekS€jo normativu, kadam biitu jabut v€lamajam kontrolu
apjomam. Saskana ar UPAD noteikto, 1. darbibas virziena kontrolu raditais slogam ir jabiit aptuveni
20% gada — Saja gadijuma tas ir izteikts ka arstniecibas iestazu skaits, kas tiek paklauts kontrolei
viena kalendara gada ietvaros.

Ka liecina pétijuma autoriem pieejama informacija, laika perioda no 2009. gada Iidz 2012. gada
martam VI veikusi 2850 kontroles arstniecibas iestadés — no tam 1803 bija planveida kontroles, bet
1047 bija kontroles, kuras veiktas p€c sanemtas informacijas vai pieprasijuma (epidemiologu
sastaditiem zinojumiem, iedzivotaju iesniegumiem, citu iestazu un plassazinas lidzeklos publicétas
informacijas, péc arstniecibas iestazu iesniegumiem zalu iegadei no lieltirgotavam) (sk. 9. tabulu).
Gandriz pusi no arstniecibas iestazu parbaudém péc sanemtas informacijas vai pieprasijuma veido
kontroles, kas veiktas pe&c arstniecibas iestazu iesniegumiem zalu iegadei no lieltirgotavam. Ir
verojama ar1 tendence palielinaties arstniecibas iestazu parbauzu skaitam peéc sanemtas informacijas
vai pieprasijuma.
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9. tabula. VI veikto arstniecibas iestaZu planveida kontrolu skaits un péc sanemtas
informacijas/pieprasijuma veikto parbauzu skaits 2009.-2012. gada*

2012. gada

2009. gads | 2010. gads | 2011. gads I ceturksnis

KOPA (kontrolu vienibas) 780 977 877 216
Arstniecibas iestazu kontrole (planveida) 484 608 566 145
Arstme_m.b.as lestazu par?audei péc s_ar,lémtas 296 369 311 71
informacijas vai pieprasijuma*, no tam:

Péc epidemiologu zinojumiem 6 3 1 1
Péc iedzivotaju iesniegumiem** 14 22 28 26
I.Dec cztz_t zfstazu informdcijas, masu mediju 138 174 168 18
informdcijas

Péc arstniecibas iestazu iesniegumiem zalu iegadei 138 170 114 26

no lieltirgotavam***

Avots: Veselibas inspekcijas informdcija
Piezimes: *dati sniegti saskanda ar aprékiniem, kas iegiiti, summejot arstniecibas iestazu parbaudes, kas
veiktas péc dazdadu avotu sniegtas informacijas vai pieprasijuma (atsifréjumu sk. zemak slipraksta).
Apkopojuma izmantota informacija, ko VI sagatavoja péc pétijuma autoru pieprasijuma. Peétijuma apkopotie
dati var nesakrist ar VI Vadibas zinojuma sniegto informaciju. Nemot vera, ka detalizéts informacijas
apkopojuma atsifréejums VI Vadibas zipojumd nav smiegts, nav iespéjams sniegt skaidrojumu, kapéc datu
apkopojuma rezultati atskiras.

** Péc iedzivotaju iesniegumiem veiktas parbaudes neatspogulo visu iesniegumu skaitu — neliela daja
iesniegumu neatbilst VI kompetencei, un ievérojami lielaka dala nav uzskatami par pamatotiem. Kontroles
tiek veiktas kompetencei atbilstoSajiem pamatotajiem iesniegumiem.

**% Noradits izsniegto lemumu skaits, kas praksé var but balstits ne tikai uz parbaudi péc pieprasijuma, bet
uz pédejo tris ménesu laikd pirms iesnieguma sanemsanas veiktas planveida kontroles rezultdtiem.

Izmantojot iepriek§ mingto kop&jo kontrolu vienibu aprékinu un informaciju par registréto
arstniecibas iestazu skaitu, ir aprékinats vid€jais kontrolu slogs vienai arstniecibas iestadei (sk. 13.
Ziméjumu). Jaatzime, ka minétais aprékins neatspogulos visu kontrolu radito slogu, jo dazada apjoma
parbaudes tiek veiktas, VI Tstenojot arl citus darbibas virzienus (veselibas apriipes kvalitates un
darbspéjas ekspertizes kontroles un valsts budZeta lidzeklu izlietojuma uzraudzibu). Vienlaikus
jaatzimg, ka kopgjais sloga aprékins ir aptuvens, jo, ka rada 14. zim&ums (sk. turpinajuma)
ievérojama dala kontrolu péc sanemtas informacijas tiek veiktas kopa ar planveida kontrolem.

13. zimgjuma attelots planveida kontrolu un kontrolu, kas veiktas p&c sanemtas informacijas vai
pieprasijuma, raditais slogs iestadem 2009. — 2012. gada. Dati rada, ka planveida kontrolu aptverto
arstniecibas iestaZu Ipatsvars neparsniedz 12%, un tikai kopa ar arstniecibas iestazu parbaudém péc
sanemtas informacijas vai pieprasijuma tas tuvojas par vélamo Itmeni noteiktajiem 20% iestazu gada.
Tomeér, ta ka liecina aprékini, kas veikti uz 2011. gada IV ceturks$na un 2012. gada I ceturksna bazes,
tikai 38% no kopgja kontrolu skaita ir planveida kontroles bez kombinacijas ar citam kontrolém,
tapec aptverto unikalo arstniecibas iestazu skaits ir nedaudz zemak neka redzams 13. Zim&juma, kas
nozimé, ka VI pietrikst kapacitates veikt planveida kontroles tada apmera, kada ta ir noteikusi par
velamu.
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13. zZiméjums. Kontrolu aptvertais arstniecibas iestazu ipatsvars 2009. — 2012. gada
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Avots: autoru aprékini, balstoties uz VI sniegto informaciju par kontrolu skaitu (sk. 9. tabulu — ieprieks) un
arstniecibas iestazu skaitu (sk. 14. tabulu)
Piezimes: * provizoriska 2012. gada sloga prognoze, balstoties uz 2012. gada I ceturksna rezultatiem.

Arstniecibas iestazu parbaudém péc sanemtas informacijas vai pieprasijuma ir prioritate, salidzinot ar
planveida arstniecibas iestazu kontrolém. Parbauzu pe&c sanemtas informacijas vai pieprasijuma
prioritate izriet no normativajiem aktiem (piemeram, zalu aprites kontrole veicama 30 dienu laika
péc arstniecibas iestazu pieprasijuma zalu iegadei no lieltirgotavam sanemsSanas u.tml.). No darba
planoSanas viedokla, griitibas rada tas, ka parbaudes p&c informacijas vai pieprasijuma ir griiti
prognoz&jamas — tas ir atkarigas no argjiem apstakliem (iedzivotaju, arstniecibas iestazu un citu
institiiciju aktivitates). Savukart planveida kontrolu skaitu VI UPAD nosaka un apstiprina
kalendarajam gadam. Tadgjadi kontroles un parbaudes ir javeic dalgji mainigos situacijas apstaklos.

Nosakot ikgad€jo planveida kontrolu skaitu, tiek nemts véra iepriek§€jo gadu ar€jo pieprasijumu
daudzums. Veicot planveida kontroles, arT var tikt noteiktas kontrolu prioritates. Tas izriet gan no
Veselibas ministrijas uzdevumiem, gan no VI iek$&jas analizes rezultatiem par biezak konstatetajiem
parkapumiem vai nozares attistibas tendenc€m. Piem@ram, 2012. gada I ceturksni var runat par
vismaz tris iek$€ji noteiktam planveida kontrolu prioritatétm — kontroles tiek veiktas arstniecibas
iestad€s, kuras pazinojusas par veselibas apripes pakalpojumu sniegSanu arvalstu pilsoniem (t.s.
medicinas tirisms), jaunas registrétas arstniecibas iestades un stacionari.

Lai efektivak izmantotu cilvékresursus un planveida arstniecibas iestazu kontroli kalendara gada
ietvaros veiktu vienmerigi, parbaudes pec informacijas vai pieprasijuma tiek veiktas kombinacija ar
planveida arstniecibas iestazu kontrolém. Tada gadijuma iestadé, par kuru sanemts iesniegums
(sudziba), tiek veikta arT planveida kontrole. Tomér statistiski §1s kontroles tiek uzskaititas atseviski,
t.i., pat, ja vienas vizites ietvaros tiek veiktas dazadas parbaudes, pieméram, gan planveida kontroles,
gan parbaudes pec informacijas vai pieprasijuma, apkopotaja statistika §1s analizes ietvaros tas
paradas ka divas (vai vairakas) atseviski veiktas aktivitates. Sada darba organizacija paaugstina risku,
ka arstniecibas iestad€s, par kuram nav sapemti iesniegumi (siidzibas), kontroles netiek veiktas
ilgaku laika posmu. Novertet, cik kontroles tiek veiktas kombinéti, iesp&jams tikai par 2011. gada IV
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ceturksni un 2012. gada I ceturksni'®. Par %o laika posmu ir iesp&jams veikt datu padzilinatu analizi
ar par kontrolu skaitu regionu un arstniecibas iestazu griezuma.

2011. gada I'V ceturksni un 2012. gada I ceturksni VI kopuma ir veikusi 485 kontroles, no kuram 185
(38%) bija planveida kontroles un 300 (62%) — citas kontroles vai dazadas kontrolu kombinacijas.
No 300 citam kontrolém vai to kombinacijam, 81 bija planveida kontrole, kas apvienota ar citiem
iemesliem, 66 — kontrole lémuma sanemsSanai par zalu iegadi lieltirgotavas un 198 — priekslikumu
izpildes kontroles, kontroles citu iemeslu gadijumos (p&c informacijas no citas institiicijas), kontroles
iesniegumu (siidzibu) izskatiSanai vai to kombinacijas. Janem véra, ka nosauktie citu kontrolu veidu
summa nedaudz parsniedz kop€jo kontrolu skaitu, kas ir saistits ar datu uzskaites ipatnibam VI
teritorialajas nodalas — vairuma gadijumu kontrole lémuma par zalu iegadi lieltirgotavas sanemsanai
tiek uzskaitita ka citas kontroles (planveida vai iesnieguma izskatiSanas) sastavdala.

14. zim&juma attelots kontrolu sadalfjums tikai planveida kontrolés un citas kontrol€s vai to
kombinacijas statistisko regionu griezuma. Sie dati neatspogulo VI regionalo (teritorialo) nodalu
darbu, jo to aptvertas teritorijas atSkiras no statistiskajiem regioniem. VI regionalo nodalu darba
slodze ir analiz@ta §1s nodalas turpinajuma. Kopuma 21% kontrolu ir veiktas Riga, 11% — Pierigas
regiona, 20% — Vidzemg, 15% — Kurzemég, 11% — Zemgalé un 22% — Latgalé. Ta ka pé&tijuma autoru
riciba nebija dati par arstniecibas iestazu skaitu statistisko regionu griezuma, salidzinat kontrolu
slodzi pa regioniem nav iesp&jams.

14. ziméjums. Kontrolu skaits statistiskajos regionos 2011. gada IV ceturksni un 2012. gada I

ceturksni
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Avots: Veselibas inspekcijas informacija

Dazadu kontrolu apvienoSana (kombinacijas) visraksturigakas ir parbaudém Riga — tikai 17% (17)
bija planveida kontroles bez citu kontrolu kombinacijam un 53% (55) bija planveida kontroles, kuras
papildus izskata stidzibu un/ vai izskata informaciju no citas institlicijas, un Rigas regiona — 29%
(15) bija tikai planveida kontroles un 33% (17) bija planveida kontroles, kuras papildus izskata
stdzibu vai informaciju no citas institicijas. Lidz ar to So divu statistisko regionu gadijuma ir
paaugstinats risks, ka iestades, par kuram nav iesniegtas sfidzibas/ iesniegumi vai kuras nav

' Informacijas analizes detalizacijas pakape atkariga no VI iek$jas uzskaites sistémas attistibas pakapes. Ta biitiski
paaugstingjusies, sakot ar 2011. gada IV ceturksni, tadgjadi pielaujot detalizétakas datu analizes iesp&jas par pedgjo
analizg icklauto pusgadu.
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izradijusas sapemt atlauju zalu iegadei no lieltirgotavam, tiek retak kontroletas neka citas iestades.
Citos statistiskajos regionos tikai planveida kontrolu Tpatsvars no kopéja skaita ir augstaks: Vidzemes
regiona — 43%, Kurzemes regiona — 45%, Zemgales regiona — 59% un Latgales regiona — 45%.
Sadas atkiribas statistisko regionu griezuma rodas divu iemeslu dg&]. Pirmkart, ar atskirigo
iesniegumu skaitu zalu iegadei no lieltirgotavas, un, otrkart, iesniegumu (stidzibu) zemaku ipatsvaru
regionos. Ta citu kontrolu vai to kombinaciju ietvaros Riga ir veiktas 27 kontroles 1€émuma par zalu
iegadi lieltirgotavas sanemsanai, Pierigas regiona — 14, Vidzemes regiona — 5, Kurzemes regiona — 2,
Zemgales regiona — 12 un Latgales regiona — 6 kontroles 1émuma par zalu iegadi lieltirgotavas
sanemsanai.

Sobrid VI var izsniegt lemumu par zalu iegadi no lieltirgotavam, ja kontrole arstniecibas iestadé ir
veikta pedgjo tris ménesu laika. Tomeér, nemot véra So specifisko parbauzu apjomu no kopgja
kontrolu skaita, ieteicams VI darbinieku atslogoS$anai un lielaku cilvékresursu novirziSanai planveida
kontrolu veikSanai noteikt ilgaku laika posmu, kura ietvaros veiktas kontroles ir pamats 1€émuma
pienemsanai (piemé&ram, lidz tris gadiem). Lai noteiktu atbilstoSo laika posmu, nepieciesams izvertét
VI uzkrato informaciju par So parbauzu rezultatiem, pieméram, cik biezi un kadi parkapumu
konstatéti kontroles l@muma izsniegSanai par zalu iegadi no lieltirgotavam laika. Tas lautu izvertét
riskus, ja kontroles §adas arstniecibas iestad€s notiku retak. Cits risinajums biitu vienas zalu iegades
no lieltirgotavam atlaujas deriguma termina pagarinasana no tris uz pieciem gadiem.

15. zim&juma attelots katra statistiskaja regiona veikto kontrolu sadalijums p&c arstniecibas iestazu
veida, kura notikusi kontrole 2011. gada I'V ceturksni un 2012. gada I ceturksni.

15. ziméjums. Kontrolu skaits statistiskajos regionos sadalijuma péc arstniecibas iestazu
veidiem 2011. gada IV ceturksni un 2012. gada I ceturksni
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10. tabula att€lots dazada tipa kontrolu skaits sadalijjuma p&c arstniecibas veidiem. Stacionaros
veiktas tikai planveida kontroles veido 13% no kopgja kontrolu skaita, veselibas centros — 33%, arstu
praksés — 44%, zobarstniecibas kabinetos un zobu tehniskajas laboratorijas — 40% un citas
arstniecibas iestades — 28%.
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10. tabula. Veikto kontrolu tipi sadalijjuma péc arstniecibas iestaZzu veidiem 2011. gada IV
ceturksni un 2012. gada I ceturksni

Kopa Tikai Planveida Kontrole léemuma Citas
planveida kontrole ar par zalu iegadi kontroles vai
kontrole citiem lieltirgotavas to
iemesliem sanemsanai kombinacijas
Stacionari 15 2 1 2 11
Veselibas centri 15 5 2 5 6
Arstu prakses 242 106 33 15 100
Zobarstniecibas kabineti/
zobu tehniskas 105 42 25 28 30
laboratorijas
Citas arstniecibas iestades 108 30 20 16 51

Avots: Veselibas inspekcijas informacija

Piezime: Nemot vérd, ka kontrole lemuma par zaju iegadi no lieltirgotavas sanemsSanai var tikt ieskaitita
planveida kontrolu ar citiem iemesliem vai citu kontroju starpa (atkariba no situdcijas), ka art uzskaitita
atseviski, kontrolu summa ir lieldka neka noradits ieprieks nodajas teksta.

16. Zim&juma redzams katras VI regionalas nodalas veikto kontrolu skaits 2011. gada IV ceturksni
un 2012. gada I ceturksni sadalijuma pec kontroles veida — tikai planveida kontrole vai citas
kontroles un kontrolu kombinacijas. Vislielako skaitu kontrolu apliikotaja laika posma ir veikusi
Arstniecibas iestazu kontroles nodala, kas aptver Rigas regionu — kopuma 136 kontroles, tomer
lielaka dala no tam ir citas kontroles vai dazadu kontrolu kombinacijas. No tam 72 ir planveida
kontroles kombinacijas ar citu iemeslu dél veiktu parbaudi (t.sk. 39 gadijumos kombinacija ar
kontroli 1€émuma par zalu iegadi lieltirgotavas sanemsSanai). Lidzigu kontrolu skaitu ir veikusas
Vidzemes un Latgales regionalas nodalas — attiecigi 117 un 115 kontroles, arT to proporcionalais
sadalfjums tikai planveida kontrol€s un citas kontrol€s vai dazadu kontrolu kombinacijas ir Iidzigs.
Kurzemes regiona nodala apliikotaja pusgada veikusi 74 un Zemgales nodala — 43 kontroles.
Zemgales regionam raksturigs visaugstakais tikai planveida kontro]u ipatsvars.

16. zimé&jums. VI regionalo nodalu veiktais kontrolu skaits 2011. gada IV ceturksni un 2012.
gada I ceturksnt
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VI KP darbinieku (inspektoru) slodzes noteikSanai, ir aprékinats vid€jais kontrolu skaits vienam
darbiniekam 2009. — 2012. gada un, balstoties uz 2011. gada IV ceturkSna un 2012. gada I ceturkSna
rezultatiem, VI regionalo nodalu griezuma (sk. 17. zim&umu). Vidgjais kontrolu skaits aprékinats,
nemot par pamatu kop€jo veikto kontrolu skaitu un dalot ar attiecigaja gada un attiecigaja
teritorialaja vieniba nodarbinato skaitu (personu skaits darbinieku atalgojuma saraksta, pilniba
ieskaitot regionalo nodalu vaditaju darbu), kuri iesaistiti $1 darbibas virziena TstenoSana. Jaatzimé, ka
KP Arstniecibas iestazu kontroles nodala, kas aptver Rigas regionu, ir nodarbinati arT divi tehniskas
uzraudzibas inspektori, kas veic medicinisko iericu izplatiSanas un lietoSanas (ekspluatacijas)
kontroli (devitais darbibas virziens), tapéc aprékinos nav ieklauti.

17.A. zZim&uma redzams, ka vidgji viens KP regionalo nodalu darbinieks, kas isteno arstniecibas
iestazu kontrole (pirmo darbibas virzienu), 2011. gada veica un provizoriski 2012. gada veiks 51-52
kontroli, t.i., vidgji vienu kontroli nedéla (kalendaraja gada ir aptuveni 52 nedélas). Prakse atkariba
no situacijas viena kontrole dodas viens vai vairaki inspektori. Atbilstos§i VI KP darbinieku
sniegtajam darba raksturojumam, kontrole arstniecibas iestade ir tikai viena treSdala no kopé&ja darba
apjoma — tikpat daudz laika aiznem gan sagatavoSanas kontrolei (informacijas savakSanai par
kontrolgjamas arstniecibas iestades sniegtajiem pakalpojumiem, darbiniekiem, iepriek$€jo kontrolu
rezultatiem u.tml.), gan dokumentu sagatavoSanai par kontroles rezultatiem, un, ja arstniecibas
iestadei uzdots novert kadas konstatétas nepilnibas, parbaudei, vai tas ir veikts pietickama apmeéra.
Izmantojot So informaciju vienkarSotam darba slodzes aprékinam (preciza darba laika uzskaite
sadalfjuma péc pienakuma veida nav pieejama) un pienemt, ka katrs darbinieks nedgla piedalas divas
kontrol€s, no kuram viena vins$ ir atbildiga persona un otra — asist€josa persona, vienu dienu veltot,
lai sagatavotos, un vél vienu dienu veltot, lai veiktu uzdevumus, kas saistiti ar kontroles rezultatu
apkoposSanu un parbaudi, vidgji viens darbinieks nedéla ir noslogots Cetras darba dienas. Tas nozimé,
ka teorétiski (un nemot véra ikgad€jo atvalinajumu) ir iesp&jams paaugstinat videjo viena darbinieka
veikto kontrolu skaitu no vienas kontroles nedéla Iidz 1,2 kontrolém ned€la. Tomer Saja konteksta
butiski ir arT noteikt, vai visu regionalo nodalu darbiniekiem slodze ir vienada, jo iesp&jams, ka
slodzes VI teritorialo nodalu starpa nav sabalansétas.

17.B. Zim&juma redzams VI regionalo nodalu 2011. gada IV ceturksni un 2012. gada I ceturksni
veikto kontrolu skaits. Salidzinot iegiitos datus ar 17.A. zZim&umu, var secinat, ka kopuma VI KP
inspektoru darba slodze ir sabalanséta — pusgada veikto kontrolu skaits veido aptuveni pusi no pédgja
kalendara gada kopg&jo kontrolu skaits. Tom@r vid€jais kontrolu skaits vienam darbiniekam VI
regionalajas nodalas at$kiras — vislielaka slodze vienam darbiniekam ir Rigas regiona (34 kontroles
vienam darbinickam pusgada), iesp&jams, tapeéc, ka arstniecibas iestazu izvietojums regiona ir
kompaktaks un nokl@isanai Iidz arstniecibas iestadei varétu biit nepiecieSams mazak laika. Tomér,
izvertgjot iepriek§ min€to informaciju par augsto dazadu kontrolu kombinaciju vienas vizites
arstniecibas iestade ietvaros, kas raksturigs Rigas regiona stradajosajai Arstniecibas iestazu kontroles
nodalai, redzams, ka kontrolu slogs vienam darbiniekam, iesp&jams, ir par augstu. Vidgjais kontrolu
skaits Vidzemes un Latgales regionalo nodalu darbiniekiem ir vienads — 29 kontroles pusgada, t.i.,
vairak par vienu kontroli nedéla, mazliet zemaks ir Kurzemes regiona — 25 kontroles pusgada.
Savukart vismazakais kontrolu skaits vienam darbiniekam ir Zemgales regiona (22 kontroles vienam
darbiniekam pusgada, un to nevar pilniba skaidrot ar regiona struktiiru (apdzivoto vietu izkliedétibu),
jo arstniecibas iestades novados, kas atrodas bijusaja JEkabpils rajona, kontrolé Latgales teritoriala
iestade.
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17. z7iméjums. Vidéjais kontrolu skaits vienam darbiniekam

A.2009. -2012. gada B. sadalijuma péc VI regionalajam nodalam
2011. gada IV ceturksni un 2012. gada I
ceturksnt*
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Avots: autoru aprékini, balstoties uz VI sniegto informaciju par kontrolu skaitu (sk. 9. tabulu — ieprieks) un
darbinieku skaitu pec gramatvedibas sniegtajiem datiem par attiecigo nodalu darbinieku atalgojumu.
Piezimes: * A. ziméjuma aprékind izmantots kopéjais kontrolu skaits (gan planveida kontroles, gan
parbaudes, kas veiktas uz iesniegumu pamata), pienemot katru kontroli par atsevisku vienibu, B. ziméjuma
aprékiniem izmantots kopéjais kontrolu skaits, kura par vienu kontroli uzskata vienu viziti uz arstniecibas
iestadi. ** provizoriska 2012. gada sloga prognoze, balstoties uz 2012. gada I ceturksna rezultatiem.

Apkopojot iepriek$ paustos secinajumus, VI KP Arstniecibas iestazu kontroles nodalai, kas aptver
Rigas regionu, ieteicams paaugstinat tikai planveida kontrolu ipatsvaru (lai samazinatu risku, ka
arstniecibas iestades, par kuram nav sanemta nekada bridinosa rakstura informacija, tiek kontrol&tas
ieveérojami retak). Lai Tstenotu $o mérki un sabalansétu darbinieku slodzi, VI Arstniecibas iestazu
kontroles nodalai ir nepiecieSams ar1 viens papildus pilnas slodzes darbinieks (inspektors). Pienemot
darba KP Arstniecibas iestazu kontroles nodala vienu papildu darbinieku, slodzes intensitate tuvosies
Vidzemes un Latgales regionalo nodalu darbinieku slodzei.

Vienlaikus VI UPAD ieteicams izvertet, kadam biitu jabut optimalajam kontrolu skaitam vienam
darbiniekam ned€la un vai iesp&jams paaugstinat pétijuma aprékinato vid&jo raditaju — viena kontrole
nedéla — Iidz 1,2 kontrolém nedg]a. Sobrid $o intensitates raditaju parsniedz KP Arstniecibas iestazu
kontroles nodala (1,35 kontroles vienam darbinieckam nedgla), un aptuveni $ada rezima strada
Vidzemes un Latgales regionu nodalas (1,14 kontroles vienam darbiniekam nedgla). Tadgjadi tikai
divu regionalo nodalu — Kurzemes un Zemgales — darbinieku slodze Sobrid ir zemaka, un ir
nepieciesams noteikt tas iemeslus. Attieciba uz Zemgales nodalas darbu zemaka slodze, iesp&jams, ir
konstatéta pielietota aprékina specifikas dél, jo darbibas virziena TstenoSana ir ieskaitits ne tikai
inspektors, bet ar1 nodalas vaditajs, kas $is funkcijas, iesp&jams, isteno tikai dalgji. Ta ka pétijjuma
autoru riciba nav precizas informacijas par nodalas vaditaja iesaistiSanas pakapi arstniecibas iestazu
kontrolg, tika uzskatits, ka vin$ iesaistas uz pilnu slodzi. Lai gan attieciba uz visam regionalajam
nodalam §1 pieeja ir Istenota vienadi, Zemgales nodala ir mazaks darbinieku kopgjais skaits, tapec
ietekme uz rezultatu varétu bt lielaka. Neskatoties uz So pienémumu, ieteikums izveértet darbinieku
slodzes un iespéjas tas paaugstinat Kurzemes un Zemgales regionalajas nodalas paliek spéka.

11. tabula att€loti arstniecibas iestazu kontrolu rezultati — VI pienemtais 1@mums (riciba) gadijumos,
kad konstatetas neatbilstibas normativajiem aktiem. Visbiezakais lémums, ko pienémusi ir VI, ir
priekSlikumu un uzdevumu konstatéto neatbilstibu novérSanai uzdosana un to kontrole, ievérojami
retak ir konstatéti tadi parkapumi, kuru rezultata piegpemts administrativo l@mums un piemérots
naudas sods vai arstniecibas iestadei izteikts bridinajums vai ir pienemts lémums par iestades
darbibas apturésanu.
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11. tabula. Arstniecibas iestaZzu kontrolu rezultati — riciba neatbilstibas gadijumos 2009. —
2012. gada

2012. gada I

2009. gads 2010. gads 2011. gads ceturksnis
K(.)ns'fa.teto ne:.:ltb%lstlbu noversanas un 435 476 317 62
priekslikumu izpildes kontrole
Arstniecibas iestades darbibas apturésana,
no tiem:
bridinajumi 2 9 4 1
lemumi par darbibas apturésanu 1 4 5 0
atlauju darbibas apturésanai izsniegsana 0 0 2 0
Administrativo parkapumu lietvedibas, no
tam:
administrativo parkapumu lemumu skaits 7 8 14 4
piemérots naudas sods 8 7 13 3
piemérota naudas soda apmers (LVL) 960 260 730 75

Avots: Veselibas inspekcijas informdcija

Pedgjais arstniecibas iestazu kontroli raksturojoSais raditajs ir vienas kontroles veikSanas
provizoriskas izmaksas, nemot vera to isteno$ana iesaistito darbinieku atalgojumu un piemaksas, kas
saistitas ar tieSo pienakumu veikSanu, un pakalpojumu izmaksas. Vienas kontroles izmaksas
aprékinatas divgjadi — tikai VI KP izdevumi (kontrolu tie$a istenoSana) un kopgjie izdevumi,
ieklaujot kontrolu metodisko vadibu, ko 1steno VI UPAD (sk. 18. zZim&jumu).

18. zimejums. Vienas kontroles provizoriskas izmaksas (LVL) 2009. — 2012. gada
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Avots: autoru aprékini, balstoties uz VI sniegto informaciju par kontroju skaitu (sk. 9. tabulu — ieprieks) un
attiecigo nodalu darbinieku atalgojumu.

Lai gan VI KP isteno arT medicinisko iericu izplatiSanas un lietoSanas (ekspluatacijas) kontroli
(devitais darbibas virziens), tas parasti tiek veiktas arstniecibas iestades kontroles ietvaros, turklat
Arstniecibas iestazu kontroles nodala, kas aptver Rigas regionu, abus tehniskas uzraudzibas
inspektorus ir iesp&jams izslégt no aprékiniem. Lidzigi — KP kops 2011. gada otras puses ir iesaistita
otra darbibas virziena istenosana — veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibas un valsts budzeta
ltdzeklu izlietojuma uzraudziba un kontrol€, tomer tam veltita budzeta dala, VI atbildigo darbinieku
vertejuma, ir nieciga. Tadgjadi, lai gan neliela dala no kontroles izmaksam varétu tikt attiecinatas uz
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citiem darbibas virzieniem, precizu datu, kas lautu nodalit §is budzeta dalas, trilkuma d&l, visas
izmaksas ir ieklautas arstniecibas iestazu kontroles izmaksas.

18. zim&juma redzams, ka vienas arstniecibas iestades kontroles izmaksas 2012. gada I ceturksni bija
Ls 221,7, ieskaitot gan kontroles, gan kontroles metodiskas vadibas izdevumus. Straujakais vienas
kontroles izmaksu samazinajums notika no 2009. uz 2010. gadu, kad butiski samazinajas gan KP
struktiirvienibu, gan UPAD Veselibas apripes nodalas izdevumi. Veselibas apriipes nodala $aja laika
tika butiski samazinats darbinieku skaits. 2011. gada, salidzinot ar 2010. gadu, vienas kontroles
izmaksas atkal pieauga, un tas bija nedaudz augstakas neka kontroles izmaksas 2012. gada I
ceturksni. Izmaksu samazinajums saistits ar budzeta samazinajumu — ar 2011.gada 1.juliju likuma
,Par valsts budzetu 2011.gadam” tika veikti grozijumi, samazinot apakSprogrammai 46.01.00
,,Arstniecibas pakalpojumu sniedz&ju kontrole un uzraudziba” apstiprinato finans&jumu par Ls 15
181 izdevumu ekonomiskas klasifikacijas koda ,,Atlidziba” (EKK 1000) un planoto amata vietu
skaitu par 3 (gada). Sie budZeta samazinajumi ir pretruna ar iepriek§ sniegtajiem ieteikumiem
palielinat KP Arstniecibas iestazu kontroles nodalas darbinieku skaitu par vienu inspektora slodzi.

10.2.3. Veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibas un valsts budZeta lidzeklu izlietojuma
uzraudziba un kontrole

Veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibas un valsts budzeta lidzeklu izlietojuma uzraudzibu un
kontroli VI veic Veselibas apriipes ligumu un pakalpojumu uzraudzibas departaments (VALPUD),
kurs§ sastav no divam nodalam — Ligumu uzraudzibas nodala un Stidzibu izskatiSanas nodala. Ligumu
uzraudzibas nodalas galvenais uzdevums ir realizét valsts uzraudzibu par ligumu, kas noslégti ar
arstniecibas iestadém un aptiekam par valsts garant€to veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu un
apmaksu no valsts budzeta lidzekliem, izpildi atbilsto$i ligumu un normativo aktu prasibam.
Savukart stidzibu izskatiSanas nodalas galvenais uzdevums ir izskatit fizisko un juridisko personu
stidzibas, iesniegumus un ierosinajumus par iesp&jamiem parkapumiem valsts apmaksato veselibas
pakalpojumu sanemSana un nodro§inasana. 2012. gada I ceturksni VALPUD stradaja 17 darbinieki
(ieskaitot departamenta vadibu), no tiem Ligumu uzraudzibas nodala stradaja 13 darbinieki (t.sk.
regionos stradajosie inspektori) un Stdzibu izskatiSanas nodala 4 darbinieki.

12. tabula apkopota informacija raksturo gan VALPUD Liguma uzraudzibas, gan Sudzibu
izskatiSanas nodalas darbu. Informacija par 2010. un 2011. gadu parada, ka VI ik gadu veic vidgji
430 parbaudes par veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibu un valsts budzeta lidzeklu izlietojumu
—2010. gada veiktas 413 sadas parbaudes, bet 2011. gada — 449 parbaudes (sk. 12. tabulu). Pieejama
informacija liecina, ka VI arstniecibas iestazu parbaudés lielaku uzsvaru liek uz valsts budZeta
lidzeklu izlietojuma parbaudi — $§adu parbauzu tpatsvars ir lielaks. 12. tabula nav ieklauta informacija
par parbauzu skaitu, kas veiktas uz iedzivotaju vai juridisko personu stidzibu pamata, jo to uzskaite
apliikotaja laika posma ir maintjusies, tapec ta nav salidzinama.

Salidzinot VI VALPUD veikto kontrolu skaitu ar NVD noslégto Iigumu skaitu (sk. 1. tabulu 10.1.2.
nodala), redzams, ka 2010. gada VAPLUD aptvéra aptuveni 19% no noslégtajiem ligumiem un
2011. gada — 21% noslégto Iigumu.

Atskiriba no ieprieksgja darbibas virziena — arstniecibas iestazu kontroles — ligumu izpildes kontrole
tiek veikta mérktiecigak, lielaku darba laika dalu pavadot, izvértéjot NVD VIS ievadito informaciju.
Balstoties uz VIS informacijas analizi, tiek atlasitas arstniecibas iestad@s, kuras tiek veikta kontrole.
Ar1 budZeta izlietojuma kontrol€s vienas parbaudes ietvaros tiek aptverti vairaki aspekti, tapec 12.
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tabula sniegtais kontrolu detaliz&tais izvérsums summa veido vairak, neka ir noradits kopgjais

kontrolu skaits.

12. tabula. VI veikto veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibas un valsts budZeta lidzeklu
izlietojuma uzraudzibas un kontrolu skaits un rezultati 2009.-2012. gada

2012. gada

2009. gads | 2010. gads | 2011. gads I ceturksnis
KOPA (parbauzu skaits/ iestazu skaits), no 823 413 311" 598
tam*: (449) (61)
Veselibas apripes pakalpojumu pieejamibas un 346 148 275 26
darba organizacijas parbaudes
Valsts budzeta lidzek]u izlietojuma parbaudes 808 202 242 46
fg}fzzzzﬁjamo zalu izrakstisanas un apmaksas 256 50 73 10
Administrativo Iémumu skaits nav datu 165 236 76
ét\gflgi }:ldzekll valsts budzeta vai ieturgjumi navdatu | 204 243,64 | 9721596 53 349,95
Vidgjie uz vienu administrativo lémumu atgtitie
lidzekli valsts budzeta vai ietur&jumi (LVL)** nav datu 123784 411,93 701,97

Avots: Veselibas inspekcijas informacija

Piezime: * vienas parbaudes ietvaros var tikt kontroléti vairaki pakalpojuma aspekti (gan pakalpojumu
pieejamiba, gan budzetu izlietojums). ** leturéjumi no arstam izmaksajamdas atlidzibas, nav ieskaitits
ligumsods un nepamatoti iekasétd maksajuma atlidzinasana pacientam.

12. tabula redzamajam kontrolu intensitates kritumam no 2009. gada uz 2010. gadu ir divi iemesli.
Pirmkart, 2009. gada 1. oktobr1 VI parnemot ligumu izpildes kontroli, darba tika pienemta aptuveni
puse bijuso darbinieku, kuri ligumu uzraudzibu veica VOAVA. Otrkart, kops 2010. gada VI
parbaudes tika veiktas atbilsto§i Administrativa procesa likuma prasibam, kas ir butiski atSkiriga
pieeja, salidzinot ar liguma nosacijumu izpildes parbaudi, ko veica VOAVA. Administrativa akta
sagatavoSana prasa ieveérojamus cilvékresursus un laika resursus, tapéc ligumu uzraudziba bitu
javeic meérktiecigak. Lai gan VI VALPUD, kontrolgjot valsts budzeta ligumu izlietojumu, pielieto
risku analizes principus, biitisku uzraudzibas efektivitates paaugstinasanos varétu panakt, ja NVD
VIS tiktu ieklautas vairak ievadito logiskas parbaudes, ka rezultata VALPUD samazinatos to
parbauzu skaits, kas Sobrid kontrolé biezak raksturigas normativo aktu parkapumu kliidas.
Atbrivojoties resursiem, VALPUD biitu iesp&ja kontrolét lielaku ligumu ipatsvaru.

Atbilstosi VI apkopotajai informacijai, biezak konstatétie veselibas apriipes pakalpojumu
pieejamibas un valsts budzeta Iidzeklu izlietojuma parkapumi ir $adi:

1. uzradito pakalpojumu neatbilstibu faktiski veiktajiem veselibas apripes pakalpojumiem, kas
izpauzas pierakstijumos vai tick uzraditas faktiskajai situacijai neatbilstosas manipulacijas;

2. ambulatorie specialisti vienam pacientam vienas apripes epizodes (30 kalendara dienas)
ietvaros uzradijusi apmaksai no veselibas apriipes budzeta divus un vairak talonus (sk. ar1
problémas formul&jumu 8. nodala);

3. gadijumi, kuros arstu prakses darba organizacija neatbilst Iiguma noteiktajam darba laikam —
40 stundas nedg€la, nav noradits gimenes arsta pienemsanas laiks Iidz plkst. 19.00 vai nav
noteikts pienemsanas laiks pacientiem bez ieprieksgja pieraksta (akiitiem pacientiem);

1717y parbaudito unikalo iestazu skaits (2009. un 2010. gada tika uzskaitits parbauzu skaits arstniecibas iestadés, bet
2011. gada tika sakts uzskaitit parbaudito unikalo iestazu skaits, proti, iestade tiek uzskaitita tikai vienu reizi, neraugoties
uz to, ka parbaudes $aja iestade var biit veiktas vairakas). Veikto parbauzu skaits noradits ickavas.
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4. pacientiem ir liegta iesp&ja iepazities ar korektu un pilnigu informaciju, lidz ar to izprast
ambulatoras veselibas apriipes pakalpojumu sanemsanas iesp&jas un apmaksas kartibu;

5. konstateti parkapumi gimenes arstu praksu ,,otras” masas darbiba — nav noradits vai nav
nodroSinats masas patstavigais pienemsanas laiks — ne mazak par 10 stundam nedéla, liela
dala gimenes arstu praksu ,,otras” masas neveic ierakstus ambulatoras kartés vai kada cita
mediciniska dokumentacija, kas apliecinatu masai noteikto pamatuzdevumu izpildi.

6. apmaksai vienlaicigi uzskaititi pacientam stacioné€Sanas laika sniegti un ambulatori sniegti
pakalpojumi (sk. problémas formul&jumu 8. nodala).

Papildus VALPUD darbu apgritina tas, ka tresa puse kontrol€ divu iestazu starpa noslégta liguma
nosacfjumu izpildi. No VI viedokla raugoties, ieteicams butu, lai virkne jautajumu, kas ieklauti ir
arstniecibas iestazu Iligumos, piemeéram, attieciba uz pakalpojumu pieejamibu, biitu jabiit
nostiprinatam normativajos aktos.

19. ziméjums. Veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibas un valsts budzZeta lidzeklu
izlietojuma kontrolu veikSanai paterétie resursi 2009.-2011. gada*

A. Vidgjais kontrolu skaits vienam B. Vienas kontroles provizoriskas izmaksas
darbiniekam (LVL)
380,36
30 37 76 400,00
24 296,38 306,94
300,00 -
20 +—— S — —
200,00 -
10 +—— S — —
100,00 -
0 T T 0,00 -
2009** 2010 2011 2009*** 2010 2011

Avots: autoru aprekini, balstoties uz VI sniegto informdciju par kontrolu skaitu (sk. 12. tabulu — ieprieks) un
darbinieku skaitu péc gramatvedibas sniegtajiem datiem par attiecigo nodaju darbinieku atalgojumu.
Piezimes: * 2012. gada rezultdti ir izsléegti no ziméjuma, jo iegiitais rezultats radija Saubas par ta ticamibu.
Datu salidzinamibai 2011. gadam aprékiniem izmantots parbauzu skaits arstniecibas iestades (dots iekavas).
** 2009. gada dati uzskatami par indikativiem, jo 2009. gada ieklauts visas liguma parbaudes (VOAVA+VI),
tacu darbinieku skaits, likvidéjot VOVA strauji mainijas (VOAVA — 36 darbinieki, uz VI pargaja 16
darbinieki), tapec aprekinos izmantots darbinieku skaita izmainu koeficients. *** Atalgojuma dati ir pieejami
tikai par 2009. gada 1V ceturksni, tapéc kontrolu skaita aprékind pielietots koeficients.

19. zimgjuma ir att€lotas veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibas un valsts budzeta izlietojuma
kontroles veikSanai paterétie resursi — viena darbinieka veikto kontrolu skaits, par pamatu pemot
kopigo kontrolu skaitu, un vienas kontroles provizoriskas izmaksas, kas ir mazliet atSkirigaka pieeja
neka 17. un 18. Zim&uma gadijuma, kur katra kontroles kombinacija tika uzskatita par atsevisku
vienibu. AtSkiribas aprékina radusas tapéc, ka pieejamie dati par VALPUD darbu nelauj precizi
noteikt dazado kombin&to kontrolu skaitu (pieme&ram, summgéjot tas var tikt ieglits mazaks par kopg&jo
kontrolu skaitu). Tapéc, salidzinot minétajos zim&umos att€lotos datus, ir jagem veéra to
aprékinasanas ipatnibas. Nemot véra VALPUD darba specifiku, ieteicams ligumu izpildes kontroli
salidzinat ar ekspertizu slodzi un izmaksam (10.2.4. nodala), jo abas S§is aktivitates ietver
informacijas apkopoSanu un analizi, kas butiski atSkiras no arstniecibas iestazu kontroles norises
kartibas.
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Atbilstosi 19.A. zim&juma att€lotajiem datiem, apliikotaja laika posma viens VALPUD darbinieks
veica vid€ji vienu kontroli divas nedglas, un §1 intensitate nav biitiski mainijusies apliikotaja laika
posma. Savukart 19.B. zim&juma dati rada, ka vienas kontroles izmaksas 2011. gada ir pieaugusas.

10.2.4. Veselibas apriupes kvalitates un darbspéjas ekspertizes kontrole

Veselibas apriipes kvalitates un darbspéjas ekspertizes kontroles (tresa darbibas virziena) istenoSana
ir iesaistitas §adas VI strukturvienibas:

e Uzraudzibas planoSanas un attistibas departamenta (UPAD) Veselibas apriipes nodala (viens
darbinieks) nodrosina veselibas apriipes uzraudzibas metodisko vadibu;

e Kontroles parvaldes (KP) Veselibas apriipes kvalitates kontroles nodala veic ekspertizes
kontroles (saskana ar darbinieku atalgojuma sarakstu 2012. gada nodala kopuma stradaja 30
darbinieki, no kuriem cetri bija nodalas vai ekspertu dalu vaditaji, 14 — vecakie arsti eksperti,
Cetri — arsti eksperti, Cetri — eksperta paligi un viens — parvaldes lietvedis).

13. tabula. VI sanemto iesniegumu un informacijas skaits un veikto veselibas apriipes
kvalitates un darbspgjas ekspertizes kontrolu skaits 2009.-2012. gada

2012. gada
2009. gads | 2010. gads | 2011. gads I ceturksnis
Iesniegumu un informacijas izskatiSana par
Vesellba_s apriipes kva!lti.ltl un d_ar'l.)speja.s 1215 1095 1153 258
ekspertizi péc sanemtas informacijas vai
pieprasijuma, no tam:
Pec sanéméja veida:
- no iedzivotdjiem 433 443 455 116
- no personam ieslodzijumu vietds 224 172 188 46
- no juridiskam personam 508 342 359 59
- no tiesibsargdjosam iestadem 22 65 73 18
- no Veselibas ministrijas 23 6 6 2
- cztovs ga.dljum_os (lestqzu mf(_)rf??acz]a, 5 67 7 17
plassazinas lidzek]u informdcija)
Peéc satura:
- par veselibas apripes kvalitati 773 720 721 161
- par darbnespéjas ekspertizi 442 336 325 61
Veikta Y.esellbas apripes kvalitates un 844 766 732 148
darbspéjas ekspertizes kontrole, no tam:
péc informacijas no iedzivotajiem 241 265 275 66
péc informacijas no personam ieslodzijumu vietas 85 47 93 28
péc informacijas no juridiskam personam 471 271 246 29
péc informacijas no tiestbsargajosam iestadem 21 49 53 11
péc informacijas no Veselitbas ministrijas 21 87 2 2
peéc informacijas citos gadijumos (iestazu informacija,
.. _ ; o 5 47 63 12
plassazinas lidzek]u informacija)

Avots: Veselibas inspekcijas informacija

Ka liecina pétijuma autoriem pieejama informacija, ik gadu VI izskata vidgji 1150 iedzivotaju un
juridisko personu iesniegumi par veselibas apriipes jautajumiem (sk. 13. tabulu). Visvairak
iesniegumu tiek sanemts no iedzivotajiem par veselibas apripes kvalitati (videji 440 iesniegumu
gada), no juridiskam personam par darbnesp€jas ekspertizi (vid€ji 403 iesniegumi gada) un no
personam ieslodzijuma vieta par veselibas apripi tajas (videji 195 iesniegumi gada). Izvertgjot
sanemtos iesniegumus, tiek lemts par talako ricibu — iesnieguma minétas informacijas parbaudei tiek
veikta ekspertize vai tiek sniegta tikai atbildes vestule. 2012. gada I ceturksni ekspertizes tika veiktas
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par 57% sanemto iesniegumu, 2011. gada — 64% sanemto iesniegumu, 2010. un 2009. gada — 70%
sanemto iesniegumu.

Balstoties uz sanemto informaciju vai iesniegumiem, laika posma no 2009. gada lidz 2012. gada
martam VI veikusi 2490 veselibas apriipes kvalitates un darbspg&jas ekspertizes kontroles. Tacu $adu
gada veikto parbauzu skaitam ir tendence sarukt — ja 2009. gada tika veiktas 844 Sadas parbaudes,
tad 2011. gada to skaits bija 732 (sk. 13. tabulu).

20. zimejums. Videjais veselibas aprupes kvalitates un darbspéjas ekspertizes kontrolu skaits
vienam darbiniekam 2009.-2012. gada*

40
30
24 25
22 20

20 +— _— _—
10 — _ _ _ —

0 T T T 1

2009 2010 2011 2012%*

Avots: autoru aprékini, balstoties uz VI sniegto informdciju par kontrolu skaitu (sk. 13. tabulu — ieprieks) un
darbinieku skaitu péc gramatvedibas sniegtajiem datiem par attiecigas nodalas darbinieku atalgojumu.
Piezimes: * Raditaja ieskaititi gan eksperti, gan ekspertu paligi, lai gan ekspertizes veic viens vai vairaki
eksperti, bet ekspertu paligi veic atbalsta funkcijas. ** Provizoriska 2012. gada sloga prognoze, balstoties uz
2012. gada I ceturksna rezultatiem.

21. zZimejums. Vienas veselibas apriupes kvalitates un darbspéjas ekspertizes kontroles
provizoriskas izmaksas (LVL) 2009.-2012. gada*

700,0
589,9
500,0 442,5 442,5 458,7-461,2
399,2 399,2

400,0 +— TieSie ekspertizes kontroles
(KP) izdevumi

300,0 — B Kopéjie ekspertizes kontroles
(KP un UPAD) izdevumi

200,0 +—

100,0 +—

0,0 T T T
2009 2010 2011 2012 | cet.

Avots: autoru aprekini, balstoties uz VI sniegto informdciju par kontrolu skaitu (sk. 13. tabulu — ieprieks) un
darbinieku skaitu péc gramatvedibas sniegtajiem datiem par attiecigas nodalas darbinieku atalgojumu.
Piezimes: * Sapemto iesniegumu izskatiSana nav ieklauta aprekind, jo ta aiznem salidzinosi mazu darba laika
dalu.
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20. un 21. zim&jums rada vid€jo ekspertizu kontrolu skaitu uz vienu darbinieku (ieskaitot ekspertu
paligus, kas nodroSina informacijas ievadiSanu, kas ir biitiska un laikietilpiga procesa sastavdala) un
vienas ekspertizes provizoriskas izmaksas. Attéla redzamie 2012. gada dati, it seviski uz ekspertizu
izmaksam, ir uzskatami par provizoriskam, jo atkarigi no veikto ekspertizu skaita. Ta ka ekspertizes
veikSana ir laikietilpigs process, 2012. gada I ceturkSpa dati, iesp&jams, nepilnigi atspogulo nodalas
darbinieku paveikto.

10.2.5. Arstniecibas iestaZu un arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra
uzturésana

Arstniecibas iestazu un arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra uzturé$anu veic
VI Informacijas analizes un registracijas nodala. Tas uzdevumi ir arT nodro$inat nepiecieSamo
dokumentu sagatavoSanu un izsniegSanu arstniecibas personam kvalifikacijas atziSanai arvalstis un
arvalstis iegutas kvalifikacijas atziSanai Latvija. 2012. Gada I ceturksni nodala stradaja cetri
darbinieki.

VI sniegta informacija rada, ka Arstniecibas iestazu registra uz 31.03.2012. bija registrétas 4794
arstniecibas iestades (sk. 14. tabulu). Kops$ 2011. gada ir vérojama tendence sarukt registra atrodamo
arstniecibas iestazu skaitam — no jauna tiek registréts mazaks skaits iestazu neka tiek svitrotas no
registra.

Savukart Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra vérojama pretéja tendence —
registréto skaits ik gadu, sakot ar 2010.gadu, pieaug. Ja 2009. gada registra bija registrétas 42 939
arstniecibas un arstniecibas atbalsta personas, tad 2012. gada marta to skaits sasniedza 45 704.
Janorada gan, ka kop€jais registréto skaits pieaug uz arstniecibas personu skaita, jo registréto
arstniecibas atbalsta personu skaits ik gadu sariik — ta 2009. gada to bija 1334, bet 2012. gada marta
1156.

14. tabula. Arstniecibas iestaZu un arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu
registra uzturésana 2009.-2012. gada

2009. 2010. 2011. | 2012. gada

gads gads gads I ceturksnis
- e e no jauna registrétas 372 250 190 42
i;g‘t‘r‘;fl‘;iiggzz“ svitrotas 158 92 248 55

kopa registrétas 4707 4865 4807 4794

Arstniecibas personu no jauna registrétas nav datu 1041 1426 nav datu
un arstniecibas
atbalsta personu kopa registrétas 42939 44152 45616 45704
registra uzturé$ana

Avots: Veselibas inspekcijas informacija

Pienemot, ka arstniecibas iestades un arstniecibas personas katra ir viens registra icraksts, iespéjams
izrékinat ierakstu skaitu, kuru kopuma administré (parrauga) viens darbinieks un vienas registra
vienibas uzturéSanas izmaksas (sk. 22. zZim&umu). Aprékins ir indikativs, jo nodala veic arl
informacijas sagatavoSanu uz pieprasijumiem u.c. funkcijas, tau iegttie dati liecina, ka viena
ieraksta uzturéSana p&dgjos tris gadus izmaksa 0,79 LVL.
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22. Ziméjums. Arstniecibas iestaZu un arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu
registru uzturésanai patérétie resursi 2009.-2012. gada

A. Registra ierakstu skaits administrésanai B. Vienas registra vienibas uzturésanas
vienam darbiniekam provizoriskas izmaksas (LVL)
20000 1,00
15882 0,79 0,79 0,79
15000 +— 0,80
12606 12625
9803 0,60
10000 +— - 0,46
0,40 -
5000 +— —
0,20 -
0 T T T 1 0,00 . T T T
2009 2010 2011 2012* 2009 2010 2011 20121 cet.**

Avots: autoru aprékini, balstoties uz VI sniegto informaciju par registra vienibam (arstniecibas iestadem,
arstniecibas personam un arstniecibas atbalsta personam) skaitu (sk. 14. tabulu — ieprieks) un darbinieku
skaitu péc gramatvedibas sniegtajiem datiem par attiecigo nodaju darbinieku atalgojumu.

Piezimes: * Provizoriska 2012. gada apjoma prognoze, balstoties uz 2012. gada I ceturksna rezultatiem. **
Korektam novertejumam tika aprékinats pilns 2012. gada budzets, balstoties uz 2012. gada I ceturkspa
budzeta datiem.

15. tabula. Registra uzturé$anai veiktas darbibas 2009. — 2012. gada
20009. 2010. 2011. | 2012. gada

gads gads gads I ceturksnis
Izsniegt atbilstibas novertésanas
sertifikatu 108 0 ! 0
Arstniecibas iestazu Ievadito pazinojumu par atbilstibu 562 841 774 198
registra uzturé$ana levadit pazinojumus par
izmainam arstniecibas iestazu 1045 3790 1466 106

registra ieklautaja informacija
Izsniegt arstniecibas personu un
arstniecibas atbalsta personu 5273 7693 11073 2168
registracijas apliecibas
Veikt izsniegto arstniecibas
personu un arstniecibas atbalsta 8857 4192 5240 1429
personu sertifikatu ievadi
Veikt arstniecibas personu un
arstniecibas atbalsta personu

.. . N 1346* 2751 3199 1045
- . registra uzskaites kartes/izmainu
Arstniecibas personu 1 . N :
_ g apu informacijas ievadi
un arstniecibas Nodrosinata registra datu kvalitate
atbalsta personu oS! gistra 163 131 271 0
registra uzturana par arstiem rezidentiem
Nodrosinata registra datu kvalitate
par neakttvam arstniecibas 44%* 205 246 50
personam
IZSl’ll-egt_IZ.lel’,laS p_rvofeS}(inalas i 113* 187 196 75
kvalifikacijas atziSanai arvalstis
Izsniegt profesionalas nav 3 0 2168
kvalifikacijas atziSanas apliecibas datu
Veikt registra datu analizi un 1% 145 61 15

sagatavot informaciju
Avots: Veselibas inspekcijas informacija
Piezimes: * Dati par 2009. gada IV ceturksni
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10.2.6. Medicinisko ieric¢u izplatiSanas un lietoSanas kontrole

Medicinisko iericu izplatiSanas un lietoSanas kontroli 1steno $adas VI struktiirvienibas:
e Kontroles parvaldes (KP) Arstniecibas iestazu kontroles nodala (identificéti divi tehniskie
eksperti);
e medicinisko iericu kontroli tirdzniecibas uzp@mumos isteno Uzraudzibas planoSanas un
attistibas departamenta Produktu droSuma un tirgus uzraudzibas nodala (Sis virziens
neattiecas uz pétijjuma merki un tapec netiek aplikots).

2010. gada, lai uzraudzitu medicinisko iericu izplatiSanas un lietoSanas kartibu, veiktas 86 planveida
kontroles arstniecibas iestades un 4 kontroles medicinisko iericu tirdzniecibas uznp€mumos (skat. 16.
tabulu). 2011. gada VI jau ieverojami vairak planveida kontroles veikusi medicinisko iericu
tirdzniecibas uzpémumos — attiecigi 75 kontroles arstniecibas iestadeés un 31 kontroli medicinisko
iericu tirdzniecibas uzpémumos. 16. Tabula noraditas vienas planveida kontroles provizoriskas
izmaksas ir uzskatamas par indikativam, jo medicinisko iericu kontroles arstniecibas iestadés biezi
tiek Tstenotas kopa ar arstniecibas iestazu kontroli, ka rezultata dala no pirma darbibas virziena
izmaksam vargtu tikt attiecinata uz medicinisko iericu kontroleém.

16. tabula. VI veikto medicinisko ieri¢u izplatiSanas un lietoSanas (ekspluatacijas) kontrolu
skaits un izmaksas 2009.-2012. gada

2012. gada
2009. gads | 2010. gads | 2011. gads I ceturksnis
Planveida kontrolu skaits arstniecibas iestades nav datu 86 75 30
Arstnlecﬂ.aas_lestztzvu skaits, kuras veikta iericu nav datu 10 6 9
laboratoriska test€$ana
Identificéto darbinieku skaits (tehniskas
- . 1 2 2 2
uzraudzibas eksperti)
Identificétas personala izmaksas (LVL) 1 589,85 14 414,86 14 701,95 3678,39
Vienas planveida kontroles provizoriskas
izmaksas (LVL) nav datu 167,6 196,0 122,6

Avots: autoru aprekini, balstoties uz VI sniegto informaciju
10.2.7. Kopsavilkums

Apkopojot nodala analiz€tos VI darbibas raditajus, 23. zim&juma ir att€lots katra darbibas virziena
istenoSana patéretais budzets. Lielakie resursi tiek patéréti veselibas apriipes kvalitates un darbspgjas
ekspertizes kontroles (treSais darbibas virziens) nodroSinasanai — provizoriski 2012. Gada tie biis
349 222 LVL. Aptuveni Iidzigas budzeta dalas tiek paterétas arstniecibas iestazu kontroles (pirmais
darbibas virziens) un veselibas apriipes pakalpojumu pieejamibas un valsts budzeta Iidzeklu
izlietojuma uzraudzibas un kontroles (otrais darbibas virziens) nodrosinasanai — 182 Iidz 192 tiikstosi
LVL. Arstniecibas iestazu, arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta personu registra uzturésanas
(ceturtais darbibas virziens) provizoriskas izmaksas 2012. gada ir 39 900 LVL.
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23. ziméjums. VI veselibas apriipes jomas uzraudzibas darbibas virzienu budzets 2009. — 2012.

gada*
900 000
800 000
39 971 EEEA B Arstniecibas iestaZzu un personu
700000 S [ registra uzturé$ana (4. DV)
600 000 +— —_ 880 N — —
337574 349 222 Veselibas aprupes kvalitates un
500 000 +— I I I - darbspéjas ekspertizes kontrole (3.
373 465 305 805 Dv)
400000 -~ [ Veselibas apripes pakalpojumu
pieejamibas un valsts budzeta
300000 +— — _— N
170 783 182 991 izlietojuma kontrole (2. DV)
200 000 ___ W Arstniecibas iestazu kontrole (1.
DV)
100 000
0
2009** 2010 2011 2012%**

Avots: autoru aprekini, balstoties uz VI sniegto informaciju

Piezime: * nav iekjauta medicinisko iericu izplatiSanas un lietoSanas (ekspluatacijas) kontrole (devitais
darbibas virziens), jo uz veselibas apripes jomu attiecas tikai dajeji. ** VI otra darbibas virziena funkciju
parpéma ar 2009. gada 1. oktobri, budzets atspogulo darbibas virziena izmaksas tikai VI jurisdikcija.
**¥%2012. I ceturksna dati izmantoti gada budzeta provizoriskajam aprékinam.

10.3. Zalu valsts agentiira

Zalu valsts agentiira ir Veselibas ministrijas paklautiba esos$a iestade, kuras darbiba veselibas apriipes
joma skar iestades divos veidos. Pirmkart, ZVA veselibas apriipes joma noverte atbilstibu un uzrauga
audu un organu ieguves un uzglabaSanas centrus, arstniecibas iestazu asins kabinetus, asins
sagatavoSanas nodalas, un Valsts asinsdonoru centru. Uzraudziba ietilpst asins kabinetu, audu
ieguves un uzglabasanas centru, cilmes $tinu ieguves un uzglabasanas centru atbilstibas veértésana un
uzraudzibas procediiras. Sis ZVA funkcijas uzskatamas par tadam, kas tiesi ietekmé veselibas
apriipes joma stradajosas iestades. So funkciju veic ZVA Farmaceitiskas darbibas atbilstibas
novertésanas nodala.

Otrkart, ZVA veic medicinisko ieri¢u atbilstibas novértéSanu un registraciju un medicinisko iericu
lietoSanas dro$ibas uzraudzibu (vigilanci). Sis funkcijas veic ZVA Medicinisko ieri¢u novert€Sanas
nodala.

Saistiba ar So divu funkciju veikSanu, iericu piegadatajiem un/vai veselibas apriipes iestadeém ir:
e japazino ZVA par jaunas pirmas un otras drosibas grupas medicinas ierices iegadi un tas
lietoSanas izmainam;
¢ jasniedz informacija saistiba ar medicinisko iericu lietoSanas drosibas uzraudzibu (vigilanci),
kas izpauzas divgjadi: (a) ka medicinas ierices lietotdja signalzinojuma iesniegSana un (b)
sniedzot rakstiskas atbildes uz ZVA informativajam vestulem, kuras uzdots izvertet
informaciju un sniegt rakstisku atbildi uz informativaja véstulé uzdotajiem jautajumiem.
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P&tijuma veicgju riciba esosa informacija liecina, ka laika perioda no 2009. gada oktobra Iidz 2012.
gada martam ZVA veicis 54 audu un organu ieguves un uzglabaSanas centru, Valsts asinsdonoru
centra, arstniecibas iestazu asins kabinetu un asins sagatavoSanas nodalu atbilstibas novértésanas un
uzraudzibas procediiras (sk. 17. tabulu). No §tm procediiram biezak veikta Valsts asinsdonoru centra,
asins sagatavoSanas nodalu un asins kabinetu atbilstibas noveértéSana — aplukotaja laika perioda
kopuma 38 — , kas ir biitiska pirms Sada arstniecibas iestades struktiirvieniba uzsak savu darbibu.
Savukart Valsts asinsdonoru centra, asins sagatavoSanas nodalu un asins kabinetu uzraudziba veikta
retak — kopa vien 6 gadijumi. Audu, Stnu un organu ieguves un uzglabasanas centru atbilstibas
novertésana un uzraudziba veikta attiecigi 8 un 2 gadijumos.

Sis funkcijas nodroginasanu ZVA isteno viens darbinieks un attiecigas nodalas vaditaja par 0,3
slodzi. Attiecigi 2010. gada §1s funkcijas 1stenoSana izmaksaja 14 333,78 LVL (vid€ji 895,86 LVL uz
vienu atbilstibas novert§jumu), 2011. gada — 19466,84 LVL (vidgji 778,67 LVL uz vienu atbilstibas
novertegjumu) un 2012. gada I ceturksni 6004,7 LVL (vid&ji 1501,18 LVL uz vienu atbilstibas
novertgjumu).

17. tabula. ZV A veiktas Valsts asinsdonoru centra, asins sagatavosanas nodalu, asins kabinetu,
audu, §tinu un organu ieguves un uzglabasanas centru atbilstibas novértéSanas un uzraudzibas
procediiru skaits 2009.-2012. gada

2009. gada 2010. 2011. | 2012. gadal Kopa pa
IV ceturksnis gads gads ceturksnis gadiem

Valsts asinsdonoru centra, asins
sagatavoSanas nodalu un asins 1 12 22 3 38
kabinetu atbilstibas novértésana
Valsts asinsdonoru centra, asins
sagatavoSanas nodalu un asins 0 2 3 1 6
kabinetu uzraudziba
Audu, §tnu un organu ieguves un
uzglabasanas centru atbilstibas 0 4 3 1 8
novertésana
Audu, §tinu un organu ieguves un

— - 0 0 1 1 2
uzglabasanas centru uzraudziba

KOPA 1 18 29 6 54

Laika perioda no 2009. gada oktobra lidz 2012. gada martam ZVA sanémis 1135 iesniegumus no
iericu piegadatajiem un veselibas apriipes iestadém par medicinisko iericu iegadi — kopuma zinojot
par 6130 pirmas un otras droSibas grupas medicinisko iericu iegadi (sk. 18. tabulu). Pieejama
informacija liecina, ka vairak mediciniskas iekartas juridiskas personas ir iegadajusas 2010. gada.
Savukart 2011. gada ZVA vairak sapemis informaciju no iericu piegadatajiem un veselibas apriipes
iestadém par medicinisko iericu lietoSanas izmainam — 2010. gada par 449 iericém, bet 2011. gada
par 1994 iericém.

Medicinisko iericu atbilstibas novértésanas un registracijas un medicinisko iericu lietosanas droSibas
uzraudzibas (vigilances) funkcijas TstenoSanas izmaksas 2009. gada bija 24 104,79 LVL (istenoja
Cetri darbinieki), 2010. gada — 48 121,56 LVL (istenoja Cetri darbinieki), 2011. gada — 45029,83
LVL (istenoja Cetri darbinieki) un 2011. gada I ceturksni — 9141,34 LVL (istenoja tris darbinieki).
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18. tabula. ZVA sapemta informacija par 1. un 2. droSibas grupas mediciniskas iericu iegadi
un lieto§anas izmainam 2009.-2012. gada

2009. gada 2010. 2011. | 2012.gada | Kopapa

IV ceturksnis gads gads | Iceturksnis | gadiem
Sanemta 1nfor1riz_101] a Meqlclnlsko iericu 125 2018 3089 298 6130
par 1. un 2. dro§ibas | skaits
gripas eihc.mlskas Iesniegumu skaits 678 366 91 1135
ierices iegadi
Sanemta 1nfor1riz_101]a Med1c1n1sko iericu 20 449 1994 489 2952
par 1. un 2. dro§ibas | skaits
grupas mediciniskas
ierices lietoSanas Iesniegumu skaits 112 44 156
izmainam

10.4. Radiacijas droSibas centrs

Valsts vides dienests ir vides ministra parraudziba esoSa institlicija, kuras darbibas mérkis ir realizet
vides politiku un nodrosinat, lai tiktu ieveroti normativie akti vides aizsardzibas, radiacijas drosibas
un kodoldrosibas un dabas resursu izmantoSanas joma, ka ari veicinat dabas resursu un energijas
ilgtsp€jigu izmantoSanu. Veselibas apripes joma uzraudzibu veic Valsts vides dienesta Radiacijas
drosibas centrs, kura funkcijas ir noteiktas likuma ,,Par radiacijas drosibu un kodoldros§ibu” un Valsts
vides dienesta reglamenta. RDC normativajos aktos noteiktaja kartiba atbilstosi savai kompetencei
nodroSina uzraudzibu un kontroli radiacijas droSibas un kodoldrosibas joma, ka ari izsniedz licences
un atlaujas darbibam ar joniz€josa starojuma avotiem. RDC kontrole skar arstniecibas iestades, kuras
izmanto mediciniskas apstaroSanas iekartas, rentgena aparatus u.tml., tad€jadi $is kontroles skar
zobarstniecibas kabinetus, ambulatoras un stacionaras arstniecibas iestades, kuras veic darbibas ar
jonizgjosa starojuma avotiem.

RDC ir divas struktarvienibas: Inspekcijas dala un Licen¢u un registru dala. RDC inspektori veic
parbaudes radiacijas dros$iba un kodoldrosiba objektos, kuros tiek veiktas darbibas ar jonizgjosa
starojuma avotiem, t.sk., veic uzraudziba esoSo joniz€josa starojuma avotu parbaudes. Ja kontroles
laika ir konstatéti parkapumi radiacijas droSiba un kodoldro$iba, personam var tikt piemérots
administrativais sods.

Lai gan ar RDC tika panakta vienoSanas par sadarbibu pétijuma istenoSana, nepiecieSamie dati RDC
darba raksturoSanai tika ieguti dal&ji — tikai par 2010. un 2011. gadu, bez funkciju veikSanai pateréta
budzeta aprékiniem.

Petijuma veic€jiem pieejama informacija liecina, ka RDC parraudziba 2010. gada bija 788
arstniecibas personas un arstniecibas iestades (operatori), kuru TpaSuma bija joniz€josa starojuma
iekartas, bet 2011. gada to skaits bija pieaudzis lidz 824 (sk. 19. tabulu). Jamin, ka lielaka dala no
§tm iekartam — 67,9% no visam RDC parraudziba esoSajam 1011 juridiskajam personam — piedergja
zobarstniecibas pakalpojumu sniedz&jiem.

19. tabula. RDC sniegta informacija par juridisko personu (operatoru) skaitu, kuru ipasuma ir
jonizéjosa starojuma iekartas 2010.-2011. gada

2010. gads % no kopskaita 2011. gads % no kopskaita
Zobarstnieciba 644 66,7 686 67,9
Pargja medicina 144 14,9 138 13,6
788 824
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2010. gada RDC veicis 271 uzraudziba esoSo joniz€josa starojuma iekartu parbaudi, bet 2011. gada
to skaits nedaudz sarucis — veikta 201 parbaude (sk. 20. tabulu). Tomér arstniecibas personas un
arstniecibas iestades ir biitiskakais darba nodroSinatajs RDC darbiniekiem — ja normativaja
regul§juma tiks iestradata norma par to, ka ne katra arstniecibas iestadé (piemeram, ne katram
zobarstniecibas pakalpojumu sniedz€jam) ir jabiit joniz€josa starojuma iekartai, tad pastav varbiitiba,
ka saruks RDC uzraudziba esoSo arstniecibas personu un arstniecibas iestazu (operatoru) skaits un
11dz ar to ar1 RDC darba apjoms.

20. tabula. RDC veikto parbauzu skaits 2010.-2011. gada

2010. gads % no kopskaita 2011. gads % no kopskaita
Zobarstnieciba 167 40,3 99 27,6
Pargja medicina 104 25,1 102 28.4
271 201

Ar1 administrativo parkapumu protokolu skaitu RDC darbinieki 2010. un 2011. gada vairak
izrakstijusi arstniecibas personam un arstniecibas iestadem — 2010. gada 66,2% gadijumu un 2011.
gada 61,9% gadijumu protokoli izrakstiti arstniecibas personam un arstniecibas iestadém (sk. 21.
tabulu). Tiesa, izrakstito administrativo parkapumu protokolu skaits 2010. un 2011. gada mainijies
lidz ar veikto parbauzu skaitu — ja 2010. gada vairak parbauditi zobarstniecibas pakalpojumu
sniedz€ji un attiecigi vini sanémusi vairak administrativo parkapumu protokolu, tad 2011. gada
vairak parbaudes veiktas citu arstniecibas personu un arstniecibas iestazu vidi un tadgjadi lielaks
administrativo parkapumu skaits vérojams tur.

21. tabula. RDC izrakstito administrativo parkapumu protokolu skaits 2010.-2011. gada

2010. gads % no kopskaita 2011. gads % no kopskaita
Zobarstnieciba 39 57,4 16 38,1
Pargja medicina 6 8,8 10 23,8
45 26
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