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Abstract. Characterizing the health care system from the sustainable point of
view, it is important to evaluate the operational principles of the healthy society.

It is necessary to evaluate the existing problems in the health care sector and to
identify further development possibilities in order to be able to perform the high
healthy society standard. The Latvian financial accessibility of the health care
during the last years has been explored.

The article provides the analysis of main development tendencies of the medical
accessibility for inhabitants, where suggestions of potentialities for their further
development are given.
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Ievads

Taisnigas un racionalas medikamentu apgades sistémas izveide ir viens
no ik pa laikam diskutéjamiem veselibas apripes finansésanas jautajumiem.

Raksta meérkis: izmantojot statistikas metodes, raksturot Latvijas
veselibas apripes sistému un attistibas tendences.

Meérka realizacijai izmantoti Eiropas Savienibas un LR normativie akti,
valdibas lémumi, kas vérsti uz veselibas aprupes politikas veicinasanu,
sabiedribas veselibas sistému organizésanu un plano$anu, interneta vides
datu bazes, ka ari publikacijas.

Meérka sasniegSanai izvirziti $adi uzdevumi:

e noskaidrot Latvijas veselibas apripes finansialo pieejamibu laika

no 2000.-2009.gadam;

e  raksturot veselibas apripes attistibas tendences pédéjo gadu laika;

e izvértét esoSas problémas Latvijas veselibas aprupé un sniegt

priekslikumus veselibas aprupes pilnveidosanai

Pétijuma aktualitati nosaka veselibas aprapes pasliktind$anas Latvija.
Péc veselibas raditajiem Latvija ienem vienu no pédéjam vietam Eiropas
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Savieniba. Sis fakts nosaka to, ka valdibas uzdevums butu izvertét
sabiedribas veselibas perspektivas Latvija, veicinat veselibas sistému
darbibas efektivitati un nodro$inat visiem iedzivotajiem vienlidz pieejamu
veselibas aprupi ilgtermina. Ta rezultata ir svarigi rast iespéju pilnveidot
veselibas aprupes organizaciju, kas lauj nodro$inat arstésanas kvalitati un
savlaicigu arstésanas pieejamibu visiem valsts iedzivotajiem.

Veikta pétijuma objekts ir veselibas aprupe Latvija, galvenokart
pievérsoties veselibas aprupes sistémas pilnveido$anai.

Pétljuma izmantotas metodes: analize, sintéze, grafiska un salidzinosa
datu analize, grupésana un ekspertu metode.

Pétijuma periods: no 2000.gada lidz 2009.gadam.

Latvija ir viena no tam Eiropas Savienibas valstim, kuras veselibas
apriupes sistéma ir vismazak orientéta uz pacientu, liecina Briselé
publiskotais 2009.gada Eiropas Veselibas aprapes patérétaju indekss (EHCI).
Lidz ar to ikgadéjais Eiropas Veselibas aprupes apskats Latviju 2009.gada
ierindojis 31.vieta starp 33 valstim ar iegitajiem 512 no 1000 iespéjamajiem
punktiem (3.).

2009.gada raditji liecina, ka labakie Eiropas veselibas apripes sniedzéji
sak izmantot veselibas aprupes informaciju un izvéles brivibu, lai iesaistitu
pacientus lémumu pienemsana, ar mérki veikt uzlabojumus.

2009.gada finanséjums veselibas aprupei ir absoluti kritisks un nozimé,
ka lielakas slimnicas - universitates un regionalas - ar $adu finanséjumu
ierobezo  veselibas aprupes pakalpojumu sniegSanu. Butiskakais
samazinajums skar slimnicas, kuram iespéjams nodro$inat tikai 43% (3.) no
pirma pusgada finanséjuma, jo procentuali mazaks samazinajums paredzéts
gimenes arstiem, neatliekamas mediciniskas palidzibas dienestam,
kompenséjamiem medikamentiem un profilaksei.

2009.gada ir veiktas ievérojamas slimnicu un citu arstniecibas iestazu
reformas un to analize liecina, ka tuvakajos divos, trijos gados nepieciesams
saglabat pasreizéjo stacionaro pakalpojumu sniedzéju skaitu, vienlaicigi
veicinot slimnicu apvienibu veido$anos. Butisks finanséjuma samazinajums
liedz iespéju visas Latvijas iedzivotdjiem sanemt neatliekamo medicinisko
palidzibu un valsts garantéto veselibas aprupes pakalpojumu minimumu,
strauji tuvina arstniecibas iestades maksatnespéjai. Ja primarai veselibas
aprupei finanséjums samazinats par 2%, sekundarai veselibas aprupei par
40 - 50% un zobarstniecibai par 18%, tad daudzprofilu regionalajas slimnicas
finanséjuma samazinajums sasniedz 60 - 70%, bet lokalajas slimnicas pat
80%. 100% partraukts finanséjums specializétajiem bérnu rehabilitacijas
stacionariem. Satrauco$i ir tas, ka tiesi arstniecibai kopuma ar 2009. gada
1. jaliju samazinajums ir bijis vislielakais - 41%, bet nozares vadibai - 31%,
veselibas parvaldes agenturam - 23%, veselibas aprupes valsts agentaram -
17%, medikamentu apmaksai - 9% (5.).
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Veselibas apripes tarifu samazinajums par 30% padzilina plaisu starp
medicinisko pakalpojumu pasizmaksu un valsts finanséjumu par $o
pakalpojumu veiks$anu, - lidz ar to arstniecibas iestides nevar norékinaties
par piegadatajiem medikamentiem, medicinas precém, komunalajiem un
citiem pakalpojumiem, ir grutibas izmaksat algas, strauji pieaug paradu
slogs.

Arstniecibas iestades nepietiekama finanséjuma apstaklos veikusas
visus iesp&jamos pasikumus - samazinats darbinieku skaits, samazinats
atalgojums stradijosiem, apvienotas nodalas, parveidota infrastruktara
samazinot izmantojamas platibas, partraukta planveida mediciniska
palidziba(5.).

Neskatoties uz veiktajam reformam eso$a finanséjuma ietvaros nebija
iespéjams sniegt valsts garantéto neatliekamo palidzibu visiem pacientiem
lidz 2009.gada beigam. Katru ménesi darba apjoms, kas tika veikts, sniedzot
neatliekamo palidzibu, parsniedza tam paredzéto finanséjumu (kvotu).

Satraucoss ir fakts, ka pieredzéjusi, augsti kvalificéti arsti, specialisti un
vidéjais mediciniskais personals, kur$ finanséjuma trakuma dél atbrivots no
darba, meklé un atrod darbu arvalstis. Tas ilgtermina var radit butiskas
problémas veselibas aprupes pieejamibas nodrosinasana.

1. Latvijas veselibas aprupes situacijas raksturojums 2009.gada

Lai gan veselibas aprupes budzets laika no 2001.gada lidz 2008.gadam
ir palielindjies un ari saskana ar Makroekonomiskas attistibas un fiskalas
politikas ietvaru 2008. — 2010.gadam palielinasies no 518,1 miljoniem latu
2007.gada lidz 575,6 miljoniem latu 2008.gada (budzets ar grozijumiem),
tomér procentudli no iek$zemes kopprodukta lidzekli veselibas apripei ir
mainijusies ne vairak ka 0,8% robezas (1.attéls).

a4 -
3,5 -

3
2,5 +

2 17 | | E 3, ) % no IKP
1,5 113 . " » »

1
a5 +

o : . . : ' ' .

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

1. attéls. Lidzekli veselibas aprupei Latvija 2001.-2009.gada, % no IKP (7.)
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2.attéls. Lidzekli veselibas aprupei Latvija no 2000.g. — 2009.g. milj.Ls (6.)

Nemot véra augstos saslimstibas un mirstibas raditajus izplatitakajas
slimibu diagnozés Latvija, ka arl sabiedribas noveco$anos, paredzams, ka
turpmakajos gados ambulatoro veselibas apripes apmekléjumu un
pakalpojumu skaits palielinasies, ka ari palielinasies visparéjas izmaksas
veselibas aprupes pakalpojumu snieg$ana (3.)

Salidzinot veselibas aprupei pieskirtos lidzeklus Eiropas Savienibas
valstis péc pirktspéjas paritites cenam uz vienu iedzivotaju, Latvija tie ir
vieni no zemakajiem (3.attéls).

3000
26392650474V
246024832488
2500
e p
2000
1000
AEEEEREER
REREEREEEERER
0
R - R R R " ) (- S SR ST ST, S - ST, SN .
/{\\\‘ 7@\\' @\\ \530 o\\\. (\\\ ‘\\\. N (.\\\\ ,{\b @\ -@\ b¢\ r\¢\ O N ',\\\\ O
&3 & & g et @ d 2 & oY . R R
& ST VS & C %é\be ¥ & O @

3.attéls. Lidzekli veselibas aprupei PP$ cenas uz vienu iedzivotaju ES valstis
2005.gada, milj.Ls (2.)

Finansu lidzeklu ierobeZojuma dél no 2005.gada sakuma lidz
2008. gada beigam slimnicu skaits tika ievérojami samazinats - no 112 lidz
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72, ka arl ir izveidotas slimnicu apvienibas, 13 parprofilégjamas slimnicas ir
parveidotas par veselibas aprupes centriem, tomér stacionaro gultu skaits
joprojam ir loti augsts. Aprékini liecina, ka butu jasamazina vél aptuveni
6000 stacionaras gultas. Paraléli tam nepiecieSams attistit ambulatoros
veselibas apripes pakalpojumus, ka ari socidlos pakalpojumus, jo biezi vien
atrasanas slimnica ir saistita ar socialajam, nevis veselibas problémam (5.).

Ar katru gadu pieaug ambulatoro un stacionaro veselibas aprapes
pakalpojumu sanémeéju skaits. Janem véra, ka nepietiekami ieguldot finansu
lidzeklus veselibas veicinasana un slimibu savlaiciga atklasana, ar katru gadu
bus nepiecieSami arvien papildus finansu lidzekli veselibas apruapei, lai
nodro$inatu pieaugo$o pieprasijumu péc veselibas apripes pakalpojumiem
un iegulditu lidzeklus infrastruktiras uzlabosana, nepasliktinot
pakalpojumu kvalitati un pieejamibu.

2. Veselibas apriipes parmainu raksturojums

Viena no $1 briza vissvarigikajam reformam ir masterplans vai
“Primaras un slimnicu veselibas aprupes pakalpojumu programma
laikaposmam no 2005.-2010. gadam”. Galvenais $is programmas meérkis ir
samazinat administrativdis izmaksas un uzlabot veselibas apruapes
pakalpojumu kvalitati, lai nodro$inatu pacientiem piekluvi veselibas aprupei
4.).

Dazadu limenu masterplana mérki ir sekojosi:

Neatliekama aprupe:

»  palielinat neatliekamas apripes brigazu skaitu;

* izveidot vienotu dispeleru sistému ar vienu telefona numuru

(112).

Primara veselibas aprupe:

»  palielinat primaras veselibas praksu skaituy;

"  veicinat pécdiploma apmacibu un veselibas aprupes personaila
parkvalifikaciju.

Staciondra veselibas aprupe:

* uzlabot slimnicu tehnisko stavokli un apruapes kvalitati;

*  samazinat kirurgiskas aprupes vietu skaitu un koncentrét tas
lielakajas slimnicas;

*  koncentrét medicinas tehnologijas mazaka iestazu skaita, lai
samazinatu jauno tehnologiju iepirkuma izdevumus un palielinatu
to lietosanas efektivitati.

Terciara veselibas aprupe:

*  koncentrét augsto tehnologiju aprupi (sarezgitas kirurgiskas
operacijas) tikai dazas slimnicas;
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»  pakapeniski palielinit pieejamibu ambulatorai izmeklésanai
(piem., magnétiskas rezonanses attélveidosana).

Saskana ar masterplanu veselibas aprupes sniedzéju struktura klas (un
dalgji jau ir) standartizéta un sastavés no $adam pakalpojumu sniedzéju
vienibam:

=  Aarsta prakse, ipa$i aprikota pakalpojuma sniedzéja vieta, kur arsts
sniedz pakalpojumus (ko nosaka “Likums par arstu praksém”,
1997 (4.).

*  veselibas centrs vai veselibas aprupes iestade, kura pacients var
sanemt konsultacijas pie gimenes arsta, specialista un
rehabilitacijas specialista;

* neatlickamas aprupes iestade vai arstniecibas iestade, kur
neatliekamas palidzibas pakalpojumi ir pieejami 24 stundas
diennakti;

* neatliekamas palidzibas brigade, kura ir atra palidziba ar diviem
medikiem un $Soferi;

* neatliekamas palidzibas punkts, kura atrodas neatliekamas
palidzibas brigade izsaukumu starplaika;

*  regionala daudzprofila slimnica;

"  vietéja daudzprofila slimnica;

"  specializétais centrs;

"  specializéta slimnica.

Sadas strukturalas reformas rezultata tiks samazinats slimnicu skaits,
paredzéts slégt vairdk neka 70 slimnicas vai parveidot tas par ilgtermina vai
kopienas veselibas centriem. Si parskata tap$anas laika apvieno$anas process
jau ir sacies un 18 slimnicas ir tikusas reorganizétas.

Cita reforma, kas notiek vienlaikus, ir saistita ar informacijas
tehnologiju ieviesanu. Vadibas informacijas sistéma, kas domata Veselibas
obligatas apdrosinasanas valsts agenturai (VOAVA), kas saistita ar veselibas
statistiku un pacientu registriem, tuvojas nosléguma fazei. Si sistéma ir dala
no plasaka plana, kas saucas e-veseliba un ir centralizéta veselibas datu
sistéma par Latvijas iedzivotajiem.

2009.gada Latvija tika veiktas veselibas apripes sistémas reformas ar
mérki nodro$inat veselibas aprupes sistémas darbibu ierobeZota
finanséjuma apstaklos, pilnveidot veselibas aprupes sistémas vadibu un
noteikt finansu resursu administré$anas mehanismus (8.).

Veselibas aprupes sistémas reforma 2009.gada realizé Cetros galvenos
ricibas virzienos:

1) Veselibas aprupes sistémas vadibas joma ir realizéta Veselibas

ministrijas padotibas iestaZu administrativa reforma un parvaldes
iestazu funkciju samazinasana.
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2) Veselibas  aprapes  pakalpojumu  sniedzéju  struktuaras
parveidoSanas joma ir izveidots neatlieckamas mediciniskas
palidzibas dienests, nodros$inata stacionaro pakalpojumu sniedzéju
centralizacija, attistas jauni izmaksu efektivi pakalpojumi — majas
veselibas aprupe, dienas stacionari.

Istenojot Veselibas ministrijas padotiba eso$o valsts parvaldes iestazu
reformu tiks izveidotas divas tie$as parvaldes iestades — Veselibas norékinu
centrs un Veselibas ekonomikas centrs, ki ari viena Veselibas ministrijas
paklautibas iestade — Paula Stradina Medicinas véstures muzejs. Valsts
agentiura “Latvijas Medicinas bibliotéeka” pievienota Rigas Stradina
universitatei. Vienlaikus Tuberkulozes un plausu slimibu valsts agentara tiek
pievienota valsts agentirai “Latvijas Infektologijas centrs”. Valsts parvaldes
iestazu reformas procesa ir likvidéta Valsts agentura “Sabiedribas veselibas
agentura”, bet ar 2009.gada 1.oktobri — Veselibas statistikas un medicinas
tehnologiju valsts agentura un Medicinas profesionalas izglitibas centrs.

Veicot valsts parvaldes iestazu strukturalo reformu 2009.gada tika
nodro$inata papildus valsts budzeta lidzeklu ekonomija aptuveni Ls
679 tukst. apméra, kas ir novirzita veselibas aprupes pakalpojumu apmaksai
(8.).

Valsts parvaldes iestazu reformas rezultitd administrativie (bez
iestadém, kas veic arstniecibu) parvaldes izdevumi ir 3,8% no kopéja
veselibas aprupei paredzéta budzeta (8.).

Patreiz veselibas aprapé ir resursu nepietiekamiba. Seit var minét gan
cilvéeku, gan finansu, gan materiali tehniskos resursus. Tie ir viens otram
pakartoti. Valstij ir nepietiekami finansu resursi, lai veselibas aprapes
darbiniekiem nodrosinatu lielaku darba samaksu un nodrosinatu veselibas
aprupes iestades ar jaunaku un jaudigaku tehnologiju. Savukart, veselibas
aprupes darbinieki, nebidami mierd ar zemo samaksu un, daudzviet, ar
zemam tehnologiskam darba iespéjam, aiziet no darba veselibas aprupes
iestades.

lestades vadibai ir iespéjams pozitivi ietekmét cilvékresursu
saglabasanu un piesaistiSanu darbam iestadé. Ta¢u tam nepiecieSams
izvértét ekonomisko situaciju un pienemt izdevigus lémumus abam pusém:
gan potencidlajam darbiniekam, gan darba devéjam. Racionali un efektivi
izmantojot resursus, var sniegt kvalitativus un ekonomiski izdevigus
pakalpojumus abam procesa iesaistitajam pusém - klientam un iestadei.

Priekslikumi par ilgtermina veselibas apriupi

Lai sasniegtu dzives kvalitates uzlabosanos, Latvija butu janodro$ina
ilgtermina veselibas aprupe. Ilgtermina veselibas aprupé ietilpst virkne
medicinisko un socidlo pakalpojumu cilvékiem, kuriem hronisku fizisku vai
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garigu traucéjumu dé] vajadziga palidziba, lai apmierinatu elementaras
ikdienas dzives vajadzibas.

Veselibas aprupes organizaciju darbiba atskiras no citam organizacijam
ar pakalpojumu veidu un to nodro$inasanas pasakumiem, kas nosaka ari
ipasi rupigas pieejas un kvalitativa darba nepieciesamibu no veselibas
aprupes specialistu puses.

Nemot véra problému raksturojumu veselibas nozaré var secinat, ka
pastavosa Latvijas veselibas aprupes organizacijas struktura nav piemérota
parmainu apstakliem un nespéj pilnvértigi nodrosinat kvalitativu veselibas
aprupi iedzivotajiem.

Autores piedavatd modela pamata tiek piedavati veselibas aprapes
attistibas galvenie virzieni, ka varétu saglabat pietiekami augstu sabiedribas

veselibas standartu.

=
I\
= =

4. attéls. Veselas sabiedribas modelis.
Autores izveidots attéls.
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Veselas sabiedribas modelis ietver plagu jautajumu loku. Veselibu
ietekmé gan individa pasa attieksme, gan valsts veselibas apripes politika.
Veseliba ir viena no cilvéka pamattiesibam, ta ir dzives kvalitates, personigas
un gimenes labklajibas pamats.

Lai saglabatu pietiekami augstu sabiedribas veselibas standartu un péc
iespéjas samazinatos medikamentu lietosanas vajadziba butu nepieciesams
nemt véra sekojosus faktorus:

*  veltit uzmanibu veseligam dzives veidam (sabalanséta uztura

lietosanai, fizisko aktivitasu ievérosanai);

=  jevérot profilaktiskos pasikumus (dazadas alternativas arstésanas
metodes, veselibas saglabaganas un uzlabo$anas metodes (dabigie
arstniecibas lidzekli));

* pielietot efektivas arstésanas metodes un efektivus medikamentus
(emocionalas inteligences palielinaSana medicina, labi izpétitu
arstésanas veidu, kas paildzina kvalitativu pacienta dzivi
pielietoSana par cenu, ko visa Latvijas sabiedriba grib atlauties);

* nodro$inat medikamentu pieejamibu un “sociilo taisnigumu” (lai
péc iespéjas vairdk slimu cilvéku var atlauties medikamentus ar
iespéjami mazaku pacienta iemaksu).

Musdienas probléma sabiedribas veselibas arstésana rodas tad, ja
mediki ignoré pacientu garigas un emocionalas veselibas stavokli un rapéjas
tikai par vinu fizisko veselibu. Si nevériba pret slimibas emocionalo realitati
liek atstat nepamanitas arvien biezakas liecibas par to, ka cilvéku
emocionalais stavoklis dazkart var butiski palielinat vinu uznémibu pret
slimibu un apgrutinat atveselo$anos. Musdienu mediciniskai aprapei parak
biezi trukst emocionalas inteligences. Pasreizéjos apstaklos aizvien vairak
ieziméjas virziba preti tadai medicinas pasaulei, kura organizatorisko prasibu
dél vairs nav vietas arstu lidzcietibai pret pacientu emocionalo varigumu.
Skiet, ka pedéja laika, kad mediciniskas apripes sistémai noteikumus aizvien
biezak diktée komercialas prasibas, stavoklis klast vél launaks. Izpétot
simtiem slimibas vésturu, var iegut pietiekami daudz pieradijumu, lai
apgalvotu, ka emocionala iejauk$anas japadara par neatnemamu
mediciniskas aprupes sastavdalu vairaku smagu slimibu gadijumos.

Lai medicina paplasinatu savu redzesloku tiktal, ka taja ietilptu ari
emociju ietekme uz veselibu, janem véra amerikanu psihoterapeita Daniela
Goulmena zinatniskajos pétijumos izdariti secindjumi (1.):

1. Palidzésana cilvékiem labak apvaldit savas satraucos$as emocijas —
dusmas, raizes, depresiju un vientulibas sajutu - ir ilglaicigas
medicinas forma. Ta ka pétijuma dati liecina, ka $o par hroniskam
kluvuso emociju kaitigd ietekme pielidzinama smékésanas
kaitigumam, tad, palidzot cilveékiem tikt gala ar $im emocijam,
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varétu gut tikpat lielus panakumus veselibas uzlabosana ka tad, ja
cilveks, kurs pieradis daudz smékét, atmestu $o netikumu. Viens
no veidiem, ki iemacit cilvékiem valdit par savam emocijam,
varétu but emocionalas inteligences pamatu macisana bérniem, lai
§is iemanas klatu par paradumu visam muzam.

2. Daudzu pacientu veselibai nak par labu, ja tiek arstétas ne vien
vinu fiziskas kaites, bet ari apmierinatas emocionalas vajadzibas.
Ja arsts vai slimnieku kopéja censas nomierinat bédu nomaktu
pacientu un uzlabot vina garastavokli, tas jau ir solis preti humanai
mediciniskajai aprupei.

Secinajumi un priekslikumi

Turpmak butu jaievie$ Latvija aprupes sistémas modelis, kas orientéts
uz pacientu kopumu, pielietojot efektivus un labi izpétitus arstésanas
veidus, kas paildzina kvalitativu pacienta dzivi, kur idejas pamata ir
pandkt primaras arstéSanads pieejamibu ar finan$u ietaupijuma
mehanisma palidzibu.

Pagreizéja ekonomiskaja situacija valsts uzdevums ir panakt, lai visi
cilveki var atlauties profilaktisku un savlaicigu arstéSanos ar péc
iespéjas mazaku pacientu iemaksu, tadéjadi sekméjot valsts labklajibas
izaugsmi.

Svarigi sekmét plasas profilakses programmas - pasargat tracigos
iedzivotajus, stiprinat gimenes arstu kompetenci, nodrosinat, ka
veselibas apripes pakalpojumi ir viegli pieejami.

Ambulatorajai aprupei jaklast par prioritaru, javeicina arstéSanas
profilaktiskie pasakumi, tadéjadi nodrosinot veselibas saglabasanu
ilgtermina.

Kopuma veselibas aprupes sistémas parmainas ir vértéjamas ka
sasteigtas, reformas iesaistitds personas ir nesagatavotas, ka ari nav
pietiekamas nepiecie$amas zinasanas parmainu vadibai.

Veicot reformas, jaliek akcents uz procesiem un tajos iesaistitajiem
personala resursiem, nemot véra vinu vajadzibas, ka ari veselibas
aprupes iestadém sava darbiba jabalstis uz drosiem un veselibu
veicino$iem pakalpojumiem.

Ipasa uzmaniba japievers cilvéku resursiem, kas ir butiski veselibas
sistémas attistibai nakotné. NepiecieSams racionadli un efektivi
izmantot cilvekresursus veselibas apripé un sniegt kvalitativus un
ekonomiski izdevigus pakalpojumus.
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Summary

The paper presents analysis of the development of health care in Latvia. The main

factors affecting the healthy society are discussed.

The data obtained during the research characterize the healthcare system in Latvia

and provide new information for the evaluation of the public health sector.

In order to evaluate that inhabitants have access to health care services case of

need, the state regulations on health care are particularly vital.

In this aspect, the topical issue is to give an overview of financial accessibility of

health care services and characterize the current reforms working in Latvia.

Currently there are limited resources for the health care in Latvia. This requires a

set of strategies in order to inform the physicians about the need of applying the effective
medical therapy. The article provides suggestions for the problem solutions in health care
system in Latvia from the sustainable point of view.

220

Latgales Tautsaimniecibas pétijumi



