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Turpinot interviju sériju ar valdibas ministriem par padarito, Ir devas pie veselibas ministres Andas
Caksas (ZZS). Kops stasanas amata 2016. gada vina visu laiku atradusies politikas krustugunis — gan
par arstu algam, gan par veselibas finansejumu, gan par e-veselibu. Ko vina atbild daudzajiem
kritikiem?

Viens no jiisu galvenajiem meérkiem ir rindu samazinasana. Vai nav ta, ka vidéjie raditaji uzlabojas, pateicoties
regioniem un mazpilsétam, bet cilvekiem Riga vél aizvien ir jagaida loti garas rindas?

Ir taisniba, ka vidgjais raditajs veidojas ta, ka jus aprakstat. Bet izmainas ir ari, skatoties gan regionali, gan Riga, ta ir otra
taisniba. Bikernieku acu klinika rindas gaidiSanas laiks bija 5000 dienu, bet Sogad uz 1. janvari tas bija 500 dienu, paslaik jau
400 dienu. Svarigakais ir tas, ka tendence Sobrid ir pareiza. Pagajusa gada, invest&jot 32 miljonus, panacam 42% izmainas.

Par 42% ir samazinajies kopgjais gaidiSanas laiks?

Ir tris pozicijas — gaidiSana pie specialistiem, gaidiSana uz izmekl€jumiem, un gaidiSana uz dienas stacionaru. Katrai ir
atSkirigs skaitlis. Vislielakais uzlabojums ir gaidiSanai uz dienas stacionaru — 68%. Uz izmekl&jumiem — 33%, pie
specialistiem — 42%. (Ministres padomnieks Sergejs Ancupovs pec intervijas preciz&ja, ka Sie skaitli attiecas uz
visgarakajam rindam, kuram atlases kartiba tika pieskirta nauda gaidiSanas laika samazinaSanai — red.) Mums pagajusaja
gada iedeva pirmo naudu rindu samazinaSanai, lai varétu paradit, ka, invest€jot vairak pakalpojumu [iegadg], rindas tieSam
samazinasies. Jo uzreiz bija skaidrs — nevar jau rindas samazinat, tikai iedodot naudu, lai nopirktu vairak pakalpojumus. Ja
preti nav arsta, tur neko nevar izdarit. Tade] bija loti svarigi, ka arsti publiskaja sektora ir gatavi turpinat pienemt un pienemt
vairak, iesp&jams, neka lidz Sim. Ko vini darfja [iepriekS], kad bija brivais laiks vai pietrika nauda pakalpojumam? Gaja
privataja sektora, jo tur maksa vairak. Pliisma izveidojas no publiska sektora uz privato. Tadg] bija svarigi, ka $aja gada més
naudu novirzam gan pacientiem rindu samazinasanai, gan arstiem, lai vini pienemtu Sos pacientus. Mums nav vél tadu datu,
lai m@s atskaititos uzreiz, bet rindu garumam mes visu laiku sekojam lidzi. Tendence ir, ka rindas samazinas. Pat izteikti
skeptiki saka, ka ja — gaidiSanas laiks samazinas tur, kur gaidiSanas laiks ir bijis loti ilgs. Bet vél nav ideali. Es nevienu bridi
neesmu méginajusi teikt, ka viss ir atrisinats, jo viena gada laika neko nevar atrisinat. M@s varam ieraudzit, vai tas, ko més
daram, rezult€sies ar labu raditaju, ja mes sistémiski turpinasim tas lietas darft.

Jis biezi minat Bikernieku pieméru un tas ir loti spilgts, ta¢u, pieméram, LTV aprili zinoja, ka Bérnu slimnica
pieraksts pie oftalmologa ir pilns jau lidz gada beigam.

Ta ir tresa tendence. Ja pasaka bérnu acu arsts, jis uzreiz iedomajaties — B&rnu slimnica. Bet nav tada specialitate — bérnu
acu arsts. Ir acu arsts, un acu arsts ir pieejams Ziepniekkalna veselibas centra, Zolitides veselibas centra. Loti daudzas vietas
ir pieejams acu arsts, kurS taja skaitd pienem art bérnus. Instruments, pie kura més Sobrid [stradajam], kurs ir jau gandriz
gatavs, ir majaslapa rindapiearsta.lv, kura jus varat ieiet un redzet, kur ir Tsakais gaidiSanas laiks. Ne visa Latvija, bet blakus
tai vietai, kura dzivojat. Jau Sobrid ir tabula, tatu vienkarSam lietotajam to griiti uzreiz saprast. Tapéc lidzu Nacionalajam
veselibas dienestam izveidot tabulu, kura viegli var atrast atrako gaidiSanas laiku. Loti daudz [ietekmg] arT miisu ieradumi. Ja
kompjiiters — tad Stradinos. Ja bérnu acu arsts, tad Bérnu slimnica. Ng, Riga ir liela, ar Joti daudzam medicinas iestadem,
kuram ir valsts pasiitijums, lai sniegtu Sos pakalpojumus.



Kur Sobrid vél ir visgarakas rindas?

Janodala divas lietas. Viena — tur kur triikkst specialistu, kurus més nevaram tik atri [piesaistit]. [Pieméram], b&rnu
kardiologs vai specifiskie bérnu kardiologiskie izmekl&umi. Mums Sobrid ir Cetri specialisti, kuri strada [Saja joma]. Tur mes
domajam par citam sistémam, ka $ai lieta palidzet. Tapat ir ar pieauguso aritmologiju, kur gaida joprojam salidzinosi ilgi.
Otrs ir finanSu trikums un kapacitates uzaudzeSana, lai varétu visu izdarit. Joprojam ir garas rindas uz kataraktas operacijam,
giizu transplantacijam jeb implantiem. Tur rindu palidz mazinat daudzas procesuali sakartojamas lietas, rindas kartoSana.
Tad ir tresais bloks — rinda, kad pacientam ir hroniska saslim$ana un ir skaidrs, ka [javeic] dinamiska novéroSana.
Piemé&ram, onkologija. Izarsté akito periodu, un tad ir skaidrs, ka reizi gada vai reizi divos gados, ka kurai slimibai, bis jaiet
uz izmekl€jumu pie specialista. Tam ir jabit ieplanotam kalendara. Ja jus esat pie manis atnacis ka pie arsta, es jiis jau
ierakstu uz nakama gada maiju, jo tad jums noteikti pie manis ir jaatnak. Tad planoSana klast logiskaka. Tas liela méra
attiecas uz arstniecibas iestaZu labu darba organizaciju. M@s to Sobrid prasam no arstniecibas iestadém, gan saplanojot, gan
arT valsts pakalpojumu katrus tris méneSus parplanojot un redzot, ka te finansgjums paliek pari, bet tur ir daudz pacientu. Més
parvirzam [naudu] tur, kur ta uzreiz nodroSina pacientiem [pakalpojumu], nevis sakrajas gada beigas un tad jadoma, ka to
varétu atri atri izmantot.

Vai jiis nevarétu precizét naudas summu, kas ir atvéléta rindu mazinaSanai Saja gada?

113 miljoni tieSi pacientu pieejamibas nodrosinasanai. Tur nav tikai rindas, bet viss, kas ir saistits tieSi ar pacientu. Algas ir
85 miljoni. Kopa més sanémam 197 miljonus. Tiesi algam tika novirzita tas 1%, kas nak no socialam iemaksam, tatad 85
miljoni. Biitiba algas tika palielinatas par nepilniem 100 miljoniem, jo arT no budZeta tur bija klat. Otra dala bija no [Eiropas
Komisijas atlautas budZeta deficita] atkapes. Tas ir 113 miljoni, kas aizgaja tiri pacientu pieejamibas uzlaboSanai.

Decembri preses konference jiis teicat, ka no 194 miljoniem 38 % domati rindu samazinasanai. Tatad 74 miljoni.

Tiesi fizisko rindu samazinasanai. Tad no atkapes naudas mums vl aizgaja linearie paatrinataji onkologijas centra,
atseviskam tehnologijam. Tad vél zala koridora kardiologiskajam koridoram. Ta arT ir rindu mazinasana, bet pilnigi caur citu
prizmu. Zalu pieejamiba arT [ietilpst] tajos 113.

Vai nav probléma, ka no Rigas siita uz regioniem, gan uz izmekléjumiem, gan uz operacijam? Ko varétu dartt, lai
tieSi Riga samazinatu rindu garumu?

Reizem nevis siita pie cita specialista, bet specialists pats brauc uz citam vietam. Ta ka tur ir arT valsts pasiitijums, vin$ brauc
ar saviem pacientiem uz citu vietu. M&s to méginam risinat [un panakt], ka tur, kur ir valsts pasttijums, arstam ir jabut
nodroSinatam pilna laika [darbam]. Lai nepaliek pari brivais laiks. Lai vin$ var tur stradat uz pilnu slodzi. Ja valsts
pasiitijums ir tik mazins, ka vin$ var aizpildit tikai ceturtdalu slodzes laiku, un vinam pargjo laiku nav ko darft, tad vins dodas
uz citu pilsétu un vel kadu citu pilsétu, lai pienemtu [pacientus]. Mums jadod tads pasiitfjums, lai me&s arstam nodroSinam
pilna laika darbu, lai vinam nebiitu javeic Sis tirisms, savacot tos pakalpojumus pa visurieni.

Tatad, lai vinS nestradatu Stradinu slimnica un vel ARS, un tad véel aizskrietu uz Veselibas centru 4.

Pirmais — lai vin$ var€tu stradat pilnu laiku, jo valsts pasiitijums ir pietickama apjoma. Otra lieta — lai par darbu sanemtais
atalgojums nodrosina vina vajadzibas. DroSi vien kadiem desmit procentiem vienm&r bis interese par Siem privati
pienemtajiem pacientiem privataja sektora, bet ja jiis varat nopelnit [pietiekamu] atalgojumu un jums visu laiku ir Sis valsts
pasiitijums, kapéc lai jis skraiditu kaut kur? Arsti saka, ka galvenais skraidiSanas iemesls ir bijis tas, ka beidzas kvotas. Vini
par valsts naudu var pienemt tris pacientus diena, un tad visu laiku meklg, ka sevi piepildit.



Rindu samazinasanai tika atvéléti 113 miljoni, pateicoties EK atlaujai palielinat budzeta deficitu. Vai péc Sis atkapes
beigam rindas atkal nepieaugs, jo nebiis vairs naudas?

Atkape mums ir Sogad un nakamgad. Kritiskais bridis ir 2020. gads. Tadel visu laiku tiek mekl&ts risinajums — gan &nu
ekonomika, gan nodoklu iekaséSana, lai pietiktu fiskalas telpas.

Tatad ta nauda ir pamata izmantota arstu algam un citam izmaksam, kuras faktiski ir nevis vienreizéejas, bet
pastavigas izmaksas?

Atkape algdm nav izmantota. M&s braucam uz Eiropu saskanot [atkapi]. To var izmantot pieejamibas uzlaboSanai, tatad
rindu mazinasanai, tehnologijam, kas uzlabo pieejamibu. Ir vairakas lietas, kuras mums nesaskanoja. Retas slimibas aizgaja
budZzeta, tas nevar likt atkape, jo ta nav pieejamibas uzlaboSana. Tapat veseligi nodzivotu gadu pagarinaSana, kas ir Eiropas
uzstadijums. Lidz ar to [atkape] loti precizi atbilst rindu mazinaSanai. Bet 2020. gada vid€ja termina budzeta jau ir ielikts
ieksa, ka atkapes vairak nebils.

Cik no Siem 113 miljoniem biis jaaizvieto no budzZeta?
Visi 113, protams, biis jaaizvieto ar budZeta naudu.

Mes visi gribétu aiziet un pakalpojumu sanemt taja pasa diena. Skaidrs, ka ta nebiis. Bet vai 2020. gada varées sanemt
pakalpojumu sameriga laika?

Isteniba tas ir tads filozofisks jautdjums. JGs loti precizi sakat, ka mes visi gribam, lai tas ir rit, bet ja més apskatamies vid&jo
gaidiSanas laiku Eiropa, tas ir loti atSkirigs. Cik ilgam biitu jabut $im gaidiSanas laikam? Ir aktita situacija, kura jiis vienmer
sanemat jau uzreiz palidzibu. Ir dinamiska noveérosana, kas ir ieplanota — jums ir hroniska saslimSana, un jus zinat, ka péc
trTs vai Cetriem meneSiem [esat pierakstits]. Paliek pari tresa sadala, kad gimenes arstam vajag specialista konsultaciju un ir
gaidiSanas rinda. Kada laika tam janotiek, ja cilveks neieklaujas ne pirmaja, ne otraja grupa? Dani ir loti skaidri pateikusi —
30 dienas un mums ir [tur] janonak. Ja m&s pateiktu 60 dienas, tas uz 2020. gadu biitu loti labi. 60 dienu laika ir jatiek uz
tadu planveida pakalpojumu, kas nav ne akdits, ne dinamiska novéroSana.

Vai tas tiktu ierakstits valdibas noteikumos?

To més [izvirzam] ka indikatoru. Reformu plana pedgja sadala — sasniedzamie indikatori — viens no punktiem ir
pieejamibas uzlaboSana, konsultaciju un izmekle$anas sasnieg§ana 60 dienu laika. Jau tagad mums ir pakalpojumi, kurus var
sanemt 10 dienu laika, bet joprojam mums [citur] ir Sie loti garie gaidiSanas laiki. Nu, kaut vai Sis Bikernieku slimnicas
piemérs ar 400 dienam. Ja més varétu Iidz 2020. gadam panakt, ka kataraktas operacijas var nodroSinat pusgada laika, es
teiktu, ka tas blitu apmierinoS$s raditajs. Tur ir sagatavoSanas periods, pierakstiSanas notiek laicigi, tas nav loti ilgs gaidiSanas
laiks pret 14 gadiem, ka tas ir bijis.

Cik ilgu laiku prasis, lai sasniegtu So mérki?

Ja m@s nodroSinasim atalgojuma pielikSanu, tad nakamaja gada nak pie atalgojuma klat 70 miljoni, 2020. gada vel 60 tikai
atalgojumam. Tas nozimétu, ka mums neiet prom arsti un Latvija paliek jaunie cilveki. Tatad mums ir, kas strada, un mes
Siem arstiem nodroSinam pilnu slodzi ar pakalpojumu sniegSanu. Tam Sogad bija 113 miljoni, nakamaja gada vél ir
nepiecieSami mazliet vairak. Pec tam ta summa apméram stav uz vietas, jo iedzivotaju skaits mums ir diezgan stabils.
Protams, ka pieaug veco cilvéku populacija, kas nozimé arT hroniskas saslimSanas. Tomér izdalot rindu dazados objektos un
ievieSot skaidras valsts programmas gan onkologija, gan sirds un asinsvadu slimibas, mes varam situaciju stabiliz&t.



Bis cilveki, kuri nevarés atlauties ieklauties jaunaja «veselibas apdrosinasanas» sistéema, kas saks darboties
nakamgad. Ka to varéja péern pienemt, neveicot nekadu analizi par ietekmi uz kop€jo veselibas stavokli valsti?

[Taja laika] drosi vien publiski loti bieZi vargja dzirdet manis teikto, ka loti svarigi ir ieklaut visus iedzivotajus veselibas
aprupes kopg€ja pakalpojuma un neveidot o divu durvju sisteému, kur ir viens pakalpojumu grozs un otrs pakalpojumu
grozu. To m&s saucam par visaptverosas veselibas apriipes pakalpojumu, un es tieSam ilgi par to cinjjos. Ir politiskais
realisms, ka realais resurss ir tads, kads mums Sobrid ir, un tad ir otra sajiita, ko es idealistiski grib&tu sasniegt. Mans
¢glabins drosi vien bija, ka sarunas ar Pasaules Veselibas organizaciju tika loti skaidri pateikts, ka katrai valstij ir jarekinas
ar savu ekonomisko situaciju. Nav tadas vienotas izpratnes par to, ka visur var ieviest pilnigi vienadu sisteému. Ja taisa
dalfjumu, tad noteikti pakalpojumu groza ir jaietilpst primarai veselibas apriipei, kas ir gimenes medicina, profilakse un
veselibas veicinasana. Ta ir viena sadala.

Otrs — mes Sobrid ejam uz valsts veselibas apdroSinaSanas sistému, kas automatiski apdrosina visus legalos darba némeéjus
un ar1 21 sociali aizsargajamu grupu, kuras valsts pasarga. Ir tresa sadala, ka Sobrid valsts legali ir paredz&jusi tadus nodoklu
maksasanas re7zimus, kuros cilveékiem paSiem japartipgjas par savu socialo aizsardzibu. Tie ir mikrouzn@muma nodokla
maksataji, patentu maksataji, kuriem nav [socialas aizsardzibas], kur valsts paredz, ka cilveki paSi par sevi partpgjas.
Diskusija par to, cik liels tas skaits var€tu bit, ir diezgan dazada. M@s zinam, ka v&l ir €nu ekonomikas sadala — cilveki, kas
nemaksa nekadus nodoklus vai sanem aploksnés algas. No tiem, kuriem paSiem par sevi japartipgjas, ir dala, kura, iespgjams,
nesasniedz to [ienakumu] apjomu, lai vini vargtu iestaties sistéma. Més sava kalkulacija redzam, ka tie vartu bit kadi 30
000 cilveku, bet man jasaka, ka tas vairs Tsti nav par veselibu. Mums jaruna par socialo aizsardzibu, par to, ka mums ir
cilveki, kuri ir nabadzigi. Tas ir jaliek uz galda. Man liekas, ka es Sobrid jau ta risinu gan IT ministrijas lomu, gan tagad ar1
socialos jautajumus, lai gan mans galvenais uzdevums biitu nodrosinat veselibas apriipes pakalpojumus.

Es pielauju, ka PVO ir teikusi, ka jarékinas ar ekonomiskam iespéjam, tomér 2016. gada vini zinojuma loti skaidri
pateica, ka Sada daliSana ir nevélama.

Ja. Me@s organizg&jam tadu konferenci, par So diskutgjot kopa ar socialajiem partneriem, tur bija gan LDDK, gan LTRK. Tur
bija disputs par to, vai més tieS$am esam Sobrid gatavi sava ekonomiskaja situacija dot visiem visu, pat tiem, kas nepiedalas
legala nodoklu nomaksa. Lai biitu atbalsts tam, ka veselibai tiek vairak iedots no kopgja budzeta, lai veselibas finansgjums
biitu nodrosinats tiem, kas ir nodoklu maksataji un $Tm aizsargajamajam grupam, tika panakts Sis politiskais kompromiss ar
Saeimas Itment, kad tika pienemts finanséSanas likums.

Jus sakat, ka taja laika jus velejaties visiem [nodroSinat pieeju veselibas apriipei], tacu Sobrid intervijas jiis aizstavat
jauno sistemu. Tapéc atgrieZos pie jautajuma — kapéc nav veikta analize par to, ka ST sistema ietekmes kopgjo
veselibas stavokli valst1?

Sadu analizi lidz galam ir diezgan griiti veikt. M@s Sobrid nevaram loti skaidri nosaukt skaitli, cik biis to cilveku, kas
nepieteiksies Saja sisteéma.

Tas ir 1patnéji, ka jiis nevarat to prognozéet.

Cik ir tadu cilvéku, mes to Sobrid nevaram pateikt. Tas nebiitu jasaka Veselibas ministrijai — cik tad ir tadu, kas nemaksa
nodoklus vai strada legala nodoklu maksaSanas reZima bez socialajam garantijam (piem&ram, mikrouzne@mumos — red.).
Sadus skaitlus més skaidri nevaram iegiit. Skaitli, kurus mums dod, ir Joti dazadi, sakot no 100 000 un beidzot ar 300 000. Es
esmu runajusi ar Polijas kolégiem. Tur ir lidziga sisteéma, bet vini nav pirmaja groza ietverusi gimenes medicinu, tur ir tikai
neatliekama palidziba. Jis drosi vien arT dzird€jat diskusijas, ka vajag atstat tikai neatliekamo palidzibu. No miisu puses bija
panakums, ka m&s esam [apdro$inaSanas paket€] ieklavusi primaro apriipi, jo gimenes arsti tiek gala ar loti daudzam lietam.
V&l vakar konferencé runajam, un gimenes arsti saka, ka vini 70% gadijumu tiek gala ar visu, kas pacientam ir nepiecieSams.
Akuta situacija viss tapat tiek nodroSinats, lai glabtu pacienta dzivibu. Lidz ar to par ietekmi var€sim runat tikai péc tam,
[kad sistéma saks darboties].



Vai nav skaidrs, ka sabiedribas veselibas stavoklis pasliktinasies?

Es jums nepiekritu. Ja nebiitu gimenes arstu, es jums piekristu, ka kopgjais stavoklis pasliktinasies. Citadi m&s pasakam, ka
gimenes arsti netiek gala ar hronisku pacientu uzraudzibu. Tas viniem ir jadara, un to vini jau Sobrid dara. Protams, ka bis
ietekme. Es nesaku, ka nebiis nekadas ietekmes. Bet, ja pacientam ir iesp&ja gan sanemt neatliekamo palidzibu, gan gimenes
arstu, tas ir daudz labak, neka tad, ja ta nebttu. Otrs — izvéle bija starp [So jauno sistému un] to, ka finansg€jums nebiitu nacis
klat un m@s dzivotu ieprieksgja sisteéma. Tas bija loti garu un skalu diskusiju rezultats.

Vai tomér nebija ta, ka finanséjuma pieaugumu panaca arstu streiki pagajusaja vasara, nevis Sis kompromiss?

Ne.

Ja skatamies hronologiski, pavérsiens par lielakas naudas pieskirSanu medicinai naca péc tam, kad tika pieteikti
streiki.

Gimenes arstu finanSu pieaugums ir 15 miljoni. Gimenes arstu streiks nebija vadmotivs tam, ka panaca. Tur bija citas
aktivitates, bet tas nav Tsti saistits ar streiku.

Viena no lietam, kas visvairak kaité sabiedribas kopéjam veselibas stavoklim un rada vislielakas problémas, ir
milziga nevienlidziba apriipes sistéma, kura tieSi saistita ar lidzmaksajumiem. Péc biitibas «apdroSinasana» ir vel
viens lidzmaksajums, kas tiek ieviests zinamam grupam. Tas radis veél vienu Skérsli. Jis konkréti mingjat
mikrouznémumu darbiniekus un teicat, ka vini pasi ir atbildigi par savu veselibu. Tacu, ja valsts vélas no viniem
iekaset Sos procentus, kapéc nevaréja to vienkarsi pielikt klat pie vinu nodoklu maksajumiem? Tad viniem nebiitu
par to jariipéjas, viniem nebiitu jaiet cauri visai birokratijai, lai to nokartotu, un viniem biitu viens Skérslis mazak.
Tagad noteikti biis cilveki, kuriem ir nepiecieSsama palidziba un kuri peksni sapratis, ka viniem ta palidziba
nepienakas, bet viniem uz rokas nebiis tie 500 vai 700 eiro, kas taja bridi bus jaiemaksa.

Ta summa nav tada.

Péc diviem gadiem biis 500 eiro gada.

Gada, més runajam par gadu.

Un tai bis jabiit nomaksatai par iepriekSéjiem diviem gadiem.

Ja, tiesi ta. Bet jus sakat, ka cilvéks neblis padomajis par to, ka vinam japartip€jas par savu veselibu. Es jums var€tu piekrist
attieciba uz mikrouzn€mumiem, bet nodoklu izmainas koordiné un organizé FinanSu ministrija, un tas nodoklu reforma
netika ietverts.

FinanSu ministre ir jasu partijas biedre Dana Reizniece-Ozola. Vai tad vina strada pret labaku veselibas sistemu
Latvija?

Es nedomaju, ka vina strada pret labaku veselibas apriipes sistému Latvija.



Ja valsts to naudu iekasétu viena kopéja maksajuma, tas gan atvieglotu dzivi visiem Siem cilvekiem, gan nodroSinatu,
ka cilveki nenonak nepatikama situacija, kad viniem peksni ir jaiemaksa par iepriekséjiem diviem gadiem un viniem
tas naudas nav.

Es domaju, ka mums vienkarsi ir jamaina attieksme pret savu veselibu. Tas, ko jiis Sobrid sakat, ir ka valstij nepartraukti ir
jabiit modriba par to, vai jis no rita veicat vingrinajumus vai né.

Valstij ir jarada sistema, kas ir péc iespéjas vienkarsa un péc iespéjas maz mani apgritina. Ja man ta nauda ir
jamaksa ta vai ta, kapec to neiekasét kopa ar kopé&jo nodoklu maksajumu, nevis likt man iet cauri visadam
birokratiskam procediiram?

Tur nav birokratisku procediiru. No 1. septembra jis ieiesiet sava e-veselibas profila un varésiet to samaksat. Tas ir sareZgiti,
jums liekas? Ta ir jiisu kop€ja veselibas datu vietne.

Nemot véra, ka iet ar e-veselibu, es nezinu, vai tas biis sareZgiti vai ne.

Es domaju, ka tas bs loti viegli.

Ceresim, bet, ka més zinam, lidz S§im ar e-veselibu ir gajis dazadi. Jus nedomajiet, ka no mikrouznémumu nodokla
maksatajiem varétu biit Satversmes tiesa siidziba Saja sakara? Vini maksa visus valsts noteiktos nodoklus un tomeér
netiek apdrosSinati.

Es domaju, ka ng, jo Sobrid $is ir tads nodoklu maksasanas veids, kura valsts ir atstajusi $1s grupas [paSas rokas] riipes par
savu socialo labklajibu. Es piekritu, ka batu labak, ja nebiitu tik daudz dazadu nodoklu maksaSanas rezZimu. Tas ir sacies jau
ieprieks. Pat redzot, ka tas, iespgjams, nav pats labakais nodoklu maksasanas reZims, taja veikt tik straujas parmainas drosi
vien nav iesp&jams.

Péc diviem gadiem cilveks, kas sanem minimalo algu, vel aizvien iemaksas sistema 1% no minimalas algas, bet
cilveks, kas ir arpus sistémas, iemaksas 5% no minimalas algas. Vai tas ir taisnigi?

Ja més skatamies uz to, cik izmaksa veselibas apriipes sisteéma, un ja mes gribam, lai cilveki piesakas sisteéma, tad es domaju,
ka tas ir [taisnigi].

Cilveks kas sanem minimalo algu, piedalisies sistema ar daudz mazaku maksajumu, neka cilveks, kurs kaut kada
iemesla dé] nav sistema.

Cilvekam ir iesp€ja legali nomaksat $1s socialas iemaksas. Vai Sobrid més aizstavam tos, kuri nemaksa socialas iemaksas?

Ja iemaksu jéga ir nodrosSinat naudu veselibas apriipei, tad no sistemas viedokla naudas atSkiriba ir minimala. Tacu
jus laujat cilvekiem piedalities, maksajot tikai 1% no minimalas algas.

Ja més sasaistam veselibas apripes pakalpojumu ar socialajam iemaksam, taja bridi iemaksas automatiski klst
individualizétas.



St individualizacija man neko nenozimé, jo es sanemu visus pakalpojumus neatkarigi no iemaksu apjoma. Tas ir
pretstata pensijai, kuras lielums ir atkarigs no iemaksatas summas.

Sobrid [neatskiras].

Tad nakotné pieejamais veselibas apriipes apjoms varétu atSkirties?

Mums jau biis jadoma, ka to sisteému stabilizet. Ja més skatamies uz Lietuvu, kur ir 9%...
Tatad cilveki ar mazakiem ienakumiem sanemtu mazaku pakalpojumu apjomu?

NEg, tada zina né€. Ar piesaisti es nekada zina nedomaju, ka cilvéki ar mazakiem ienakumiem sanemtu mazaku apjomu. Es
domaju vairak par to, ka Lietuva no sociala nodokla [veselibas apriipes] iemaksam ir 9%, Igaunija 12%, un mums ir 1%.

Ja Sobrid esat arpus sist€mas, veicama iemaksa nenosedz pakalpojuma cenu. Igaunija pieteikSanas sisttma maksa tris reizes
vairak — tur ir 1500 eiro, lai jus iestatos sistéma. Lidz ar to mana skatfjuma [Latvija] ir loti atviegloti noteikumi, Tpasi
pirmaja gada. Ja jums vajadzes pakalpojumu nakamaja gada, jiis tad maksatu pa dalam. Jis Sogad iemaksajat 1%, nakamaja
gada 3%. Tas pat nenosedz tas izmaksas, kas ir veselibas aprupe.

Diemzel ne tikai Latvija, bet visa pasaulé neviens nedoma, ka vins saslims. Lidz ar to sagaidit, ka cilveki tada veida
rikosies... Meés, protams, varam uz to ceret, bet cilveki ta nerikojas.

Perkot apdrosinasanu, tomér rikojas gan.

Ta ir garaka diskusiju, bet, ja skatamies, pieméram, uz Ameriku, tikai retais pats sev ir pircis apdroSinasanu, ja to
nenodrosina darba devgjs.

Atgriezoties pie savas arsta puses — es arl uzskatu, ka visiem ir nepiecieSams pilns pakalpojuma klasts. Bet, ja mes
rekinamies ar ekonomisko situaciju, kura esam, un nesp&am [visiem] nodrosinat [apriipi], tad diskusija — vai mées
nenodroSinam nevienam neko, vai ejam tomer $o celu, ka sasaistam [apriipi] ar socialam iemaksam—, mana izvéle ir
racionala — Sobrid [sasaistit].

Jis biezi uzsverat, ka visiem tiek nodrosinata neatlieckama palidziba, bet ari tas nav neparprotams jédziens. Esmu
dzirdéjis par planu, kura noteiktu — ja cilveks tiek aizvests uz reanimaciju un vin$ vai vina tiek pieslegta pie
sistémas, tad neatlieckama palidziba nozimg, ka vitalo funkciju uzturésana tiek nodrosinata 30 dienas, ne vairak.

Es nezinu, kur jis to dzird&jat. Ta nav.

Latvija ir to valstu vidii, kuras iedzivotaji visvairak maksa par veselibu no sava maka. Puse no veselibas apriipes
pakalpojumiem, kurus sanemam, apmaksajam pasi. Vai varétu So procentu lidzsvaru mainit ar So sistemu? Vai jis
uzskatat, ka ST veselibas apdroSinasanas sistéma atrisina problému, par kuru mums jau vairakus gadus parmet
starptautiskas institiicijas?

Mgs esam nokavejusi, loti ilgi nesasaistot veselibas apriipi vai nu ar socialajam iemaksam vai ar kadu citu iemaksu veidu, jo
veselibas apriipei finans&jums vienmér ir gajis péc parpalikuma principa. ST ir pirma reize, kad mums ir loti skaidri iezZiméts
finans€jums, kas naks klat. Maksasanu no savas kabatas més varam samazinat tikai taja bridi, kad pietiek finansgjums. Kad
valsts pakalpojumi ir pieejami pietickama apjoma un cilvekam nav jaizveélas privatais sektors. Kad tiek paplaSinats
kompensgjamo zalu saraksts, lai pacientam nav japerk vinam nepiecieSamie medikamenti, kas ir arpus kompens&jamo zalu
saraksta. Taja bridi més dabiijam ar1 1etaku medikamentu, jo m&s varam sakt diskutét par to cenu tikai tad, kad zales ir



pieteiktas kompens&jamo zalu saraksta. Te es nerunaju par tiem Iidzmaksajumiem, kas ir pie gimenes arsta 1,42 eiro, vai pie
specialista 4,27 eiro, bet par to, ko jis maksajat tapéc, ka valsts nevar nodroSinat pakalpojumu apjomu.

Stradina slimnica jau ilgstosi strada ar valdi, kura divi locekli ir iecelti bez konkursa. Tas var radit Saubas par So
valdes loceklu neatkaribu, seviski tagad, kad Stradinos gaidami loti lieli iepirkumi.

Tikai viens ir bez konkursa.
Gan priekssedétaja Ilze Kreicberga, gan Arta Biruma.

NEg, Biruma ir ar konkursu. Vina bija p.i., bet p&c tam bija tacu konkurss. Bet par valdes vaditaju ja, vinai nav bijis konkurss,

un valdé bez konkursa ka pienakumu izpilditdjs tika iecelts Janis Komisars.] Sobrid iet konkurss, Iidz Janiem komisija sauc
visus pretendentus, un es loti ceru, ka I1dz julija beigam jau bas valde.

Tas ir diezgan ilgs laiks, lai nonaktu pie lemuma. Pretendentiem pieteikumi bija jaiesniedz lidz 24. aprilim.

Ja, tur ir diezgan gar§ pretendentu saraksts, jo mums Vel ir piesaistita mekl&taju kompanija, kas ari uzrunaja cilvékus. Tagad
viss ir sapliidis kopa. Ka es saprotu, atlases komisija, kura skatas uz visiem, sanak tuvakaja nedgla.

Vai §1 veca valde pienems léemumu par jauno A2 korpusa pasitijumu?

Domaju, ka lémumu pienems tikai tad, kad jauna valde bts apstiprinata. Es piekritu tam, ko jiis sakat — ja ir baZas, ka tur
varétu nebiit kaut kads caurspidigums, tad visam ricibam ir [janodroSina], lai biitu caurspidigi, lai nebtitu bazas par to.

Tatad visi lielie iepirkumi tiks atstati jaunajai valdei?

Tiesi ta. Skatoties tehnologiju iepirkumus, més méginam tos centralizét. Sobrid vairaki lieli iepirkumi notiek Austrumu

______

Tiesi par Birumas kundzi — esmu dzirdéjis baumas, ka vina ir iesniegusi atligumu.
Ja, ta ir taisniba.

Tatad tagad valde bis divi cilveki, tai skaita bez konkursa iecelta priekssedétaja.
Kas automatiski nozimé, ka més no $1 konkursa atlasisim arT vél valdes locekli.

Vai jums ir zinams, kapéc Biruma iesniedza atligumu?

Man nav tadas... Es saprotu, ka vinai ir citi darba piedavajumi. Ta es sapratu no informacijas, kas ir man.



Vel par personala politiku. Kapec jiisu padomniekam sabiedrisko attiecibu jautajumos Sergejam Ancupovam dienu
péc tam, kad vins atnaca uz darbu, pieSkirat 30% piemaksu?

Jo es uzskatu, ka Sobrid padomniekiem atalgojuma grupas ir [parak] mazas, lai dabiitu sakarigus cilvekus.
Vins ir jums jau otrais sabiedrisko attiecibu cilveks.

Ja, es esmu diezgan izveliga.

Jums vajag divus sabiedrisko attiecibu cilveékus?

Katra personiba ir kada vaja vieta. Mangja ir komunikacija, es to nenoliedzu. Esmu |oti Tsvardiga un atri pienemu l€mumus,
bet komunikacija man vajag palidzibu. Es esmu cilveks, kur§ uz tris lappusu vestuli var atbildét — labi, daram ta, bet,
protams, ir vajadzigs iztirzajums.

Paturpinasim. Jiisu biroja vaditajs ir Andrejs Panteléjevs — Zalas partijas biedrs, kurs lidz S§im stradajis drosibas
joma. Rudeni tika iecelts jauns valsts sekretars Aivars Lapins, kuram visa pieredze ir lauksaimnieciba. Vai ZZS jums
iesaka, kurus cilvekus pienemt darba?

Par biroja vaditaju noteikti ne. Par Lapina kungu — situacija bez valsts sekretara es mekl€ju un nenoliegSu, ka prasiju
rekomendacijas, bet Lapina kungam ar partiju sti nav nekadas saistibas. Vin$ ir Zemkopibas ministrija. Tad jau ar1 visi
cilveki, kas strada VM, ir saistiba ar ZZS. Ikdienas darba es nejiitu So saistibu ar partiju.

Austrumu slimnicas jaunajam vaditajam Imantam Paeglitim ir 8000 eiro liela ménesalga. Ka ta ir salagojama gan ar
citu slimnicas vaditaju algam, gan ar algam veselibas apriipes sisttmam kopuma, kura vél aizvien nav sasniegti
salidzinosi pieticigie izvirzitie merki?

Taisniba, bet més meklgjam vaditaju divos konkursos, un cilvéki nepieteicas. Nolémam pieskirt lielu atalgojumu, jo
[Austrumu slimnicas vaditajam] ir milziga atbildiba par finansu resursu, slimnicas apgrozijums parsniedz 80 miljonus eiro.
Valde par to atbild ar visu savu mantu. Ta ir viena no lielakajam kapitalsabiedribam, un arT péc Parresoru koordinacijas
centra teiktd Austrumu slimnicas vaditaja alga nesasniedz griestus. Nav ta, ka biitu daudz grib&taju uzlabot slimnicas
finansialo situaciju un veikt profesionalas parmainas, lai slimnicu padaritu par normalu uzn€émumu ar pozitivu bilanci.

Bet tas nav pretruna ar jusu teikto, ka ir loti gars pretendentu saraksts darbam Stradina slimnicas valde?

Domaju, ka ta ir rezonanse tam, kadas paSlaik ir algas, un cilveki ir gatavi stradat komanda. Stradina slimnicas valdes
vaditagjam un valdes locekliem bus Iidzigs atalgojums, kads ir citu lielo kapitalsabiedribu valdes. Nemot véra to budZeta
apjomu, kads ir.

Latvija veselibai atvél 3% no IKP, kas Sobrid ir viens no zemakajiem raditajiem ES, zemaks neka kaiminvalstis.
Valdiba izradija lielu pretestibu priekslikumam likuma ierakstit konkrétu IKP procentu veselibas apriipei, kas biitu
jasasniedz Iidz 2020. gadam. Tas rada iespaidu, ka St valdiba nav gatava sniegt to atbalstu veselibas apriipei, kas biitu
nepiecieSams.

Es tam nepiekritu. ST ir pirma valdiba, kas veselibas apriipei pieskirusi lielu finansgjumu. Jiis nevaram noliegt, ka pirms tam
200 miljonus neviens nebija iedevis. Bet, ja m&s runajam par naudas apjomu, kas bis nepiecieSams, tad man racionalak
Skistu runat nevis par procentiem no IKP, bet par izdevumiem no kop€ja budzeta. Biitu jasak ar 12% un jaiet uz 14%. To més



Sobrid tieSam nesasniedzam, bet jautajums ir, vai més varam planot kaut ko tadu. Nekas nenotiek uzreiz. Premjers ir
atbalstoSs, un drosi vien més nebiitu dabijusi lielo finans&jumu, ja nebiitu premjera atbalsta.

Finanséjuma pieaugums ir ievérojams, bet bedre, no kuras mums jaizkapj, ari ir dzila. Jus véleSanas nevarat solit, ka
mums biis labaka veselibas apriipe neka kaiminvalstis.

Ja, iespgjams, ka nakamaja un aiznakamaja gada mées turpinasim atpalikt. Nedarit neko vai sakt darit? Tas ir stasts par miisu
kopgjo ekonomiku. M@s nevaram darit vairak tikai veselibas apriipes sistéma, kas liela méra tiek uztverta ka patérgjosa.
Tapeéc musu darbs ir bijis paradit, cik svarigi ir investét medicina. Tas man ir izdevies, kustiba ir sakusies. Ja, vajadzigi
nakamie soli, neviena bridi neesmu teikusi, ka vajag apstaties.

Mediku algu paaugstinasanas rezultati ir visai raibi. DaZiem tieSam algas pieaugusas, bet tikko publiskota SKDS
aptauja rada, ka 30% arstu algas nav mainijusas, bet 7% tas samazinajusas.

Starp to, ka cilveks jiitas pec algas dienas un kads cipars ir uz papira, vienmér ir atSkirtba. Miisu dati rada, ka Stradina
slimnica arstu algas ir pieaugusas par 43% — 52%, medmasu — par 30% — 65%, Bérnu slimnica algas palielinajusas par
36 — 40%, Austrumu slimnica — no 28% lidz 51%. Tas ir lielas tris universitates slimnicas.

Bet, runajot ar arstiem, parliecinajamies, ka situacijas ir loti atSkirigas. Vai slimnicas parkarto naudas sadalijumu
algam? Kapéc gan lai viena treSdala arstu teiktu, ka vinu algas nav pieaugusas?

Stradina slimnica arstiem algas pieaugums ir salidzino$i mazs, jo tur bija solidara vienosanas, ka lielakais algas pieaugums ir
nepiecieSams medmasam. Tikai tiem arstiem, kuru algas apmers nesasniedza 1500 eiro, ir reals pieaugums. Pirms parmest
kaut ko, janem vera, ka 85 miljoni eiro liels finansgjums mediku algu palielinasanai ieprieks nav bijis nekad. M&s solfjam, ka
arstu algas sasniegs divu vidgjo algu apmerus, kas ir 1600 eiro. Ja arstam jau ir tada alga, tad neko vairak par to, ka bus Sada
alga, nevaru apsolit. Visi jaunie arsti ir sanémusi algas pielikumus. Un slimnicas ir redzams, ka jaunie arsti tur ir. Stradina
slimnica gada pirmo piecu méneSu laika tikai viena medmasa ir aizgajusi prom, un tas ir labs raditajs, ja ieprieksgjos gados
masas ka skudrinas tec€ja prom no slimnicam.

Ir ari dzirdéts par gadijumiem, kuros tagad medmasam algas ir lielakas neka arstiem.

Jasalidzina slodzes apjomus. Iesp€jams, ka arsta alga ir 400 eiro, jo vins slimnica strada 0,25 slodzi vai arst€ pacientus tikai
vienreiz nedgla. Jus teicat, ka slimnicu vadibas var péc saviem ieskatiem izrikoties ar finansgjumu algam. N&! Ligumos ir loti
skaidri noradita summa, kas izmantojama atalgojumam. To nevar izmantot nekam citam. Nekadas klavieres, tikai algam!

Bet pagajusaja gada vecmatem paredzétais finanséjums lidz daudzam vecmatém nemaz nenonaca.

Tas bija loti labs pilotprojekts, tiesi tapec Stradina slimnicas valde un atbildigas amatpersonas tika sauktas uz ministriju,
izgajam cauri visiem sarakstiem, lai nenotiktu nekadas nobides. Lai finans€jums algam biitu izmantots tieSi algam nevis
tehnologijam. Nevar jau noliegt, ka, mainoties cenam iepirkumu tirgfi, mainas arT iepirkumu cenas visvienkar$akajam lietam.
Slimnicu vaditajiem ir jasaprot, ka ieklauties budzeta. Tapeéc mes esam noradijusi, ka algam paredzeto naudu nedrikst
izmantot nekam citam.

Nesen intervija teicat, ka attiecibam starp arstu, medmasu un masu paligu algam biitu jabiait 100 — 60 — 40. Cik daudz
naudas vajag Sim meérkim?

Nakamaja gada mediku algam japieliek 70 miljoni, aiznakamaja — 60. Rekinamies ar to, ka vidgja alga tautsaimnieciba iet
uz augSu un 2020. gada divas vidgjas algas bis vairak neka 1600 eiro, drosi vien 1700. Vislielakais atalgojuma pieaugums
bija Sogad. Par proporcijam mes vienojamies ar mediku arodbiedribu un tas panacam ar §a gada algu pieaugumu.



Jis esat teikusi, ka labi biitu, ja gimenes arsts sanemtu 4000 eiro uz rokas. Ka to var panakt?

Nokérat! (Pasmaida) Ja gimenes arstiem butu tik lielas algas, tas automatiski nestu sev lidzi visu par&jo mediku algu skalu.
Ar nozares specialistiem izrunajamies, ka mums biitu kadi 100 specialisti, kuriem biitu augstaka algu likme, pienemsim,
4000 — 5000 eiro. Bet ar to arT més saprotam loti augstu kompetenci un sarezgitu darbu. Nakamais solis bitu, ja gimenes
arsta alga varctu sasniegt divarpus vai tiTs tikstoSus. Tas mis parliecinatu, ka arsts var pelnit. Kapéc es izc€lu tiesi gimenes
arstu algas? Tapeéc, ka vini ir atbildigi par pacientu daudzas situacijas. Mes gribam, lai vini tie$am ir bazes speletajs.

Stajoties amata, apnématies parskatit tarifus medicina un veidot sistemu, kura valsts maksa tikai par kvalitativu un
rezultativu mediku pakalpojumu. Tac¢u tikai Sogad sak parskatit terciaro jeb sarezgitako pakalpojumu tarifus
slimnicas. Kapéc neadekvata tarifu sistema tik gausi mainas?

Jebkura valsts sistéma kustas 1€nak neka privata. Izstradati aizsargmehanismi, lai lietas nenotiktu parak atri. Ieprieks ir pétits,
ka veidojas paSizmaksas, vakti dazadi viedokli. Mekl&jam pareizako metodi, ka atrast vispareizako cenu. Piekritu, ka tas
noliek 1€ni. Man gribas izveidot stabilu jaunu sisteému.

Kops mediki piespiesti sakt stradat ar e-veselibu, no visam funkcijam darbojas tikai divas: darba nespéjas lapas un
receptes. Pretéji solitajam nav ne elektroniskas rindas, ne e-konsultaciju, ne e-jaundzimuso registracijas. Kapéc?

Mgs esam skali runajusi par e-receptém un e-darba nespgjas lapam, jo tas bija obligatas e-veselibas sastavdalas. Bet e-
veseliba ir arT vakcinacijas kalendars, ir pacienta mediciniskie dati. Slimnicu izrakstu un radiologisko izmekl&jumu apraksti
uzreiz noklust pacienta veselibas karté. E-rindas nav, ta ir taisniba. Tada elektroniska rinda, kada bija jau izveidota,
neatrisinatu nekadas problémas. Paslaik ta tiek sasaistita ar elektronisko nosiitijumu sistému, lai nebiitu tikai digitalu papiru
aizpildiSana un aprite. E-rinda ar e-nostitijjumu saks stradat no 1. septembra lielajas slimnicas. Jaundzimus$o registracija bis
no 1. janvara. Neatceros, kad biis e-konsultacijas. Sobrid ir svarigi, lai Iidz jilijam dabitu normalu funkcionalitati e-receptei,
Jjo §1 sisteéma dienas vidi bremzgjas.

Gan jiis, gan premjers konsekventi parmetat e-veselibas sistémas kritikiem vai nu véléSanos izvairities no
parraudzibas, vai ari nekompetenci.

Atceraties, kada bija retorika pagajusSaja vasara? NeievieSam e-veselibu vispar! Més aicinajam pieslégties sisteémai un testet
to, lai uzraditos kliidas un tas var€tu izlabot. Attieksme nemaintjas. Kad 2018. gada 1. janvart e-veseliba kluva obligata,
strauji mainijas pieslégumu skaits, un — visi zina, kas notika janvara pirmajas dienas — sist€éma neiztur&ja lielo lietotaju
skaitu.

Lattelecom Technology, biidams sistémas izstradatajs un atbildigs par ievieSanu, to nevaréja paredzet?

Pie labas sisteémas arhitektiiras noteikti parslodze biitu paredzama un nespéja tikt ar to gala biitu nepiedodama. Bet es nezinu,
ka [2011. gada] Lattelecom Technology tika iedots darba uzdevums. Paslaik ar pirkstiem rada viens uz otru. Aprila beigas,
kad jau biju atgriezusies no dekréta atvalinajuma, sist€mas darbiba strauji pasliktinajas. Atklajas, ka datu apjoms bija tik
liels, ka sist€éma to nevar izturét. Kltidu atrada — sist€mai bija dots nepareizs uzdevums, to tagad izlaboja. Ir lietas, ko nevar
paredzgt, kamer nav pietiekami liels pieslégumu skaits un datu apjoms.

Kas ir nosléepumainie arzemju eksperti, kas konstatejusi klidu e-veseliba?

Latvijas uznémumam bija ligums ar Santamonica Networks par tehnisko problému novérSanu. Més planojam Nacionala
veselibas dienesta un §1 uznémuma ekspertu diskusiju par visu, kas ir noticis.



Jau pirms juisu staSanas amata Pasaules Banka izstradaja priekslikumus slimnicu tikla reorganizacijai. Jus pati
teicat, ka naksies lemt par slimnicu skaita samazinaSanu. Kapéc nav notikusi slimnicu reorganizacija?

Liela mera reorganizacija notiek. Ne ideali, bet, nemot véra skalas diskusijas ar paSvaldibam, tas, kuras slimnicas kadiem
pakalpojumiem jabiit pieejamiem, ir iezZimets veselibas reformu plana, kas ir apstiprinats Ministru kabineta. Ir skaidrs, kuras
biis regionalas slimnicas un kadam specialistu skaitam katra no tam bitu jabat. Ir slimnicas, kuras jau ir samazinajusas
pakalpojumu apjomu. Pieméram, Aliksnes slimnica ir otra Itmena slimnica, kas nozimé, ka tur ir jabat trTs specialistiem, kas
nodroSina hronisku pacientu arstéSanu. Reorganizacijas notiek, pieméram, Tukuma dzemdibu palidzibu vairs nesniedz, Cesu
slimnica noslégusi ligumu ar Valmieras slimnicu, tagad taja sniedz dzemdibu palidzibu Vidzemes iedzivotajiem. Teritoriali
lielakas problémas radas Madona, Balvos un Preilos, jo katram no $Tm vietam ir mazs dzemdibu skaits, bet attalums Iidz
tuvakajai vietai, kur pieejama dzemdibu palidziba, ir loti liels. Vienojamies ar pasvaldibam, ka 500 dzemdibas gada biitu tas
skaits, kas lauj segt pakalpojuma pasizmaksu. Ja pasvaldibas ir gatavas arT pie mazaka skaita gadat, lai dzemdibu palidziba
tiek sniegta, tad dzemdibu nodala tiek saglabata. Nav pratigi ar varu kaut ko amputét. Labs piemeérs ir Preilu slimnica, kur, lai
gan dzemdibu skaits nesasniedz 500, ir loti laba kvalitate. Nakamais solis ir lemt par traumatologijas un ortopédijas
pakalpojumu parskatisanu, lai nebiitu ta, ka specialisti strada pa visu Latviju un katrs no viniem paretam sniedz palidzibu.
tris gadu perioda. Bet nians€takas lietas notiks nepartraukti. Man loti grib&tos, lai veidotos primaras apripes centri, kur
gimenes arsti strada komanda. Protams, ka vini nesit plaukstas un nesaka — mgs to gribam! M&s paslaik Tstenojam daZus
pilotprojektus paSvaldibas, kas ir tam gatavas.

Vai tas nesamazinas pieejamibu gimenes arsta praksei?

Tadu primaras apriipes centru nebis laukos, tie bis lielpilsétas, kur ir koncentréts liels iedzivotaju skaits. Lai gimenes arsta
praks€ biitu pieejama arT vecmate, pediatrs, fizioterapeits. Paslaik m&ginu panakt, lai tie$as pieejamibas pediatri stradatu gan
regionalajas slimnicas, gan tajas sadarbibas prakses, ko veidojam pilotprojekta. M&s negribam, lai veidotos gan gimenes
arstu, gan pediatru prakses. Ta ir sistémas nevajadziga dubléSana.

Viens no pérna gada streiku iemesliem bija $adu koppraksu paklausana pasvaldibam. Kapéc gimenes arstu prakséem
biitu janodod pasvaldibu parzina?

Man nav mérka ne atdot, ne neatdot. Primarai veselibai ir milziga nozime gan agrini atklatu slimibu, gan hronisko pacientu
arstéSana, arT veselibas veicinasana. Bet kas notiek, ja gimenes arsti strada ka vientulie zaldati? Pirmkart, vini izdeg. Ja
vairaki gimenes arsti stradatu kopa viena primaras apripes praks€, ieguvéji biitu pacienti. Nav obligatas prasibas, lai Sada
prakse butu pasvaldibas iestade. Bet pasvaldibas var atbalstit, dodot telpas, uzturot IT sistémas. Kam tiek parskaitita gimenes
arsta praksei paredz&ta nauda — pasvaldibai vai n&€ — par to més parunasim taja bridi, kad gimenes arsti saks uztraukties par
saviem pacientiem, kuri nonak slimnicas. Bet vini visu laiku ir nobaZijuSies par naudu, nevis par pacientiem. Neviens
gimenes arsts nav pie manis atnacis, lai pateiktu, ka, pieméram, pietriikst naudas kadas slimibas novérSanai. Bet visu laiku
dzirdu, ka pietriikst 11 santtmu tualetes papiram. M&s nekadi nevaram nonakt I1dz tam, lai mtisu sarunas centra btitu pacients.
Mani var visadi lamat, bet man centra bis pacients.

Nav tiesa, ka gimenes arsti uztraucas tikai par savu naudu. Daudzi uztraucas par parslodzi, kuras dél nav iespéjams
pieversties visiem hroniskajiem pacientiem.

Var piekrist un var arT nepiekrist. Vidgji katrai gimenes arsta praksei ir ap 1500 pacientiem. Ir atseviSkas prakses, kur ir loti
liels pacientu skaits, bet tur arstiem ir paligi un tie patiesiba vienmgr ir loti labi gimenes arsti, kuriem ir sp&jas organiz&t savu
darbu. Vini jau strada ka mazi primaras apriipes centri. No $adiem gimenes arstiem pacienti neiet prom. Bet ir arf tik
mazapdzivotas vietas, ka pacientu maza skaita dél gimenes arsts nespgj sevi uzturét. Mums jadoma par citiem samaksas
veidiem, lai §adas vietas gimenes arsti stradatu.



Kapéc esat pret priekSlikumu, ka ambulatorai apriipei publiskie Iidzekli biitu pieskirami tikai publiskajiem
pakalpojumu sniedzéjiem?

Sobrid privatie pakalpojuma sniedz&ji ir uz vienas rokas pirkstiem saskaitami. Un ir daZi pakalpojumi, kurus sniedz tikai
privataja medicina, pieméram, pozitronu emisijas tomografija vai maksliga apaugloSana. Valsts Sos pakalpojumus iepérk no
privatam medicinas iestadém. M@&s nevaram uzreiz pec Tpasuma formas noteikt, pakalpojums ir pérkams vai n€. Tas nav
racionali. M&s vadamies péc pieejamibas, kvalitates, arT izmaksu efektivitates.

Vai sistema, kur nauda tiek dalita starp publiskajiem un privatajiem, nav ari viens no galvenajiem iemesliem, kapéc
arsti strada vairakas darba vietas un cilvéki biezi vien ir spiesti meklét dargus privatos pakalpojumus, jo nevar
sagaidit rindu pie ta pasa arsta valsts slimnica?

Pacienta izmaksas neietekme tas, vai valsts apmaksatais pakalpojums ir pieejams privata vai valsts medicinas iestade. VC4 ir
tipisks piemers, kur ir daudz privatas medicinas un diezgan daudz — valsts apmaksato medicinas pakalpojumu. Iepirkumu
rezultata vini ir ieguvusi tiesibas sniegt Sos pakalpojumus. Taisniba, ka tad, kad finans€jums valsts medicinai nebija
pietiekami liels, tas bija neadekvati dalits. Sobrid, ja més skatamies no kapacitates viedokla, valsts un pagvaldibas medicinas
iestades ne vienmér var izpildit to pakalpojumu apjomu, kas pacientiem ir nepiecieSams. Pieméram, ja valsts iestade iekarta
ir tik noslogota, ka nav iesp&jams apkalpot visus pacientus, nepirksim tacu 20 pacientiem vél vienu iekartu. Nopirksim So
pakalpojumu no privatas medicinas iestades, kura jau ir nopirkta iekarta izmeklgjumiem.

Kad miisu kolégi atklaja, ka miljoniem eiro no farmacijas nozares tiek parskaitits medikiem lidzdalibai dazados
pasakumos, jiis solijat parskatit datus, lai saskatitu novirzes no normas zalu iepirkumos vai izrakstitajas zales. Kadi
rezultati?

Esmu lugusi paskatities, cik e-recept€s izrakstiti references medikamenti (dazadu raZotaju zales ar lidzigu aktivo vielu
sastavu, kuriem ir zemaka cena), cik daudz — dargas zal€s. Zalu cenu koridora izveide kompensgjamiem medikamentiem
vérsta uz to, lai samazinatu zalu cenu tiem medikamentiem, kuru cena loti atskiras no references medikamentu cenas. Sobrid
gribam noteikt, ka kompens€jamiem medikamentiem lielaka cena nedrikst biit augstaka par 100% no references
medikamenta cenas. Sobrid ar farmacijas nozari ir oti smagas diskusijas. Ceru, ka tas rezultsies.

Katru reizi, kad sabiedribai ir jaziedo nauda kada cilvéka arstéSanai, ir jautdjums, kapéc kompenséjamo zalu
saraksta joprojam ir Rigvir, kura efektivitate ir pieradita tikai melanomas arstésanai, bet triikst naudas jaunam
arsteSanas metodem?

Medicina drosi vien nav vieniga joma, kur cik specialistu, tik viedoklu. Mums nav vienotas izpratnes par to, kas biitu labi.
Ko jiis darat, lai saraksts biitu veidots ta, lai nebiitu nekadu aizdomu par lobiju ta veidosana?

Vienigais veids — caurspidigums. Lai katru reizi ieklausana notiek ar publiskas apspriesanas palidzibu. Jus gribat, lai uzreiz
viss biitu kartiba. Man arT gribetos, lai pietiktu izdarit vienu lietu, un uzreiz viss btitu kartiba.

Veselibas apriipes sistéma ir dazadas intereses, lobiji, mediku klani. Cik liela méra jus tieSam varat noteikt, kas
notiek Saja sistema? No malas izskatas, ka tieSi lobijs ietekmégja Rigvir ieklauSanu kompenséjamo zalu saraksta un
tagad nav iesp&jams tas no ta dabit ara?

Es diezgan daudz varu noteikt. Tam, ka ir mehanismi, kas pasarga veselibas apriipes sistému no straujam izmaina, pieméram,
lai Rigvir varétu iznemt ara [no kompens€jamo zalu saraksta], piekritu. Bet, no otras puses, labi, ka labas lietas pec kada
iegribas nevar no sistémas izraut ara. Varbiit mans speks ir taja, ka eju diezgan taisni, m&ginu rast kompromisus un turéties
preti ietekmem. Ja, es jiitos, ka esmu neietekméjama.



Kadi ir jusu secinajumi — bija verts staties partija, tas palidz ministra darba?

Noteikti ministram ka partijas cilvekam ir vieglak stradat [neka bezpartejiskam]. Es ienacu sistéma ka profesionals cilveks.
Partijas atbalsts dod jaudu, 1pasi, ja javirza uz priekSu griiti lémumi. DroSi vien, ka daZkart tas nepalidz. Viss nav tikai balts
un melns.

Kapec jus stajaties Zalaja partija?

Ta mani uzrunaja, p&c parliecibas man nav griiti biit kopa ar Zalo partiju.

Jus kandidesiet Saeimas velésanas?

Kandidesu, ja. Jitu atbildibu par to, ko esmu sakusi, un pret tiem cilvékiem, kuri mani aicinajusi izdarit o darbu. Es to daru
aiz atbildibas izjiitas pret visu iesakto.



