
* MI radīts attēls



KĀPĒC TAS IR VAJADZĪGS?

Kāpēc šīs pārmaiņas ir vajadzīgas?

Trūkst ārstniecības personu

Ne visās slimnīcās ir iespējams
nodrošināt vajadzīgos speciālistus
visu diennakti klātienē.

Pakalpojumu pieejamība
nav vienmērīga

Vienā līmenī esošās slimnīcas praksē
mēdz nodrošināt atšķirīgu
pakalpojumu apjomu.

Sabiedrība noveco

Pieaug vajadzība pēc ārstēšanas,
aprūpes, rehabilitācijas un hronisko
pacientu aprūpes.

Sarežģītai ārstēšanai vajag
komandu un aprīkojumu

To drošāk nodrošināt vietās, kur
pieejama pilna speciālistu un
diagnostikas kapacitāte.

2024. gadā 21,9% iedzīvotāju bija 65+ vecumā.
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KĀDA IR KATRA LĪMEŅA LOMA?

Trīs slimnīcu veidi — vienā tīklā

LOKĀLĀ SLIMNĪCA

neatliekamā palīdzība

pacientu uzņemšana, 

diagnostiskie izmeklējumi

terapija un hronisku pacientu

ārstēšana

Palīdzība tuvāk dzīvesvietai

REĢIONĀLĀ SLIMNĪCA

plašāka specializēta palīdzība

ķirurģija un traumatoloģija

akūta stacionārā aprūpe 

reģionā

Biežāk nepieciešamā 

specializētā aprūpe reģionā

DAUDZPROFILU 
SLIMNĪCA

speciālistu komandas 24/7

ārstēšana visos galvenajos 
pamatprofilos – ķirurģijā, 
ginekoloģijā, pediatrijā u.c.

sarežģītu un komplicētu 

gadījumu ārstēšana

Smagi un komplicēti gadījumi

› ›
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NEATLIEKAMĀ MEDICĪNISKĀ PALĪDZĪBA

Speciālistu NMPUN un dežūrārstu darba organizācija
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Speciālisti NMPUN Dežūrārsti slimnīcā

DAUDZPROFILA SLIMNĪCĀS 24/7

Darbdienās no 16.00 līdz 8.00
Brīvdienās un svētku dienās 24/7

REĢIONĀLĀS SLIMNĪCĀS 24/7

LOKĀLĀS SLIMNĪCĀS*

Darbdienās no 8.00 līdz 20.00, pārējā 
laikā slimnīcas dežūrārsts 

Izņēmumi: slimnīcas, kuras nodrošina 
neatliekamo ķirurģisko profilu un 
Austrumu pierobežas slimnīcas

* Lokālajās slimnīcās neatliekamo medicīnisko palīdzību 24/7 režīmā nodrošina speciālisti NMPUN un
dežūrārsti slimnīcā.



SLIMNĪCU SADALĪJUMS JAUNAJĀ TĪKLĀ

Slimnīcas pa līmeņiem
Darba saraksts pēc jaunās trīs līmeņu loģikas. Specializētās slimnīcas veido atsevišķu tīklu.

DAUDZPROFILU 8

Paula Stradiņa Klīniskā universitātes 

slimnīca

Rīgas Austrumu klīniskā 

universitātes slimnīca

Bērnu klīniskā universitātes 

slimnīca

REĢIONĀLĀS 7

Jūrmalas slimnīca

Madonas slimnīca

Ogres rajona slimnīca

Jelgavas pilsētas slimnīca

Cēsu klīnika

Jēkabpils reģionālā slimnīca

Kuldīgas slimnīca

LOKĀLĀS 12

Ludzas medicīnas centrs

Limbažu slimnīca

Dobeles un apkārtnes slimnīca

Aizkraukles slimnīca

Bauskas slimnīca

Balvu un Gulbenes slimnīcu 
apvienība

Līvanu slimnīca

Alūksnes slimnīca

Preiļu slimnīca

Tukuma slimnīca

Krāslavas slimnīca
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Liepājas reģionālā slimnīca

Ziemeļkurzemes reģionālā slimnīca

Daugavpils reģionālā slimnīca"

Rēzeknes slimnīca

Vidzemes slimnīca

Siguldas slimnīca



SLIMNĪCU SADALĪJUMS JAUNAJĀ TĪKLĀ

Slimnīcas pa līmeņiem
Darba saraksts pēc jaunās trīs līmeņu loģikas. Specializētās slimnīcas veido atsevišķu tīklu.

DAUDZPROFILU REĢIONĀLĀS
LOKĀLĀS
Lokālās ar paplašinātu NMP
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PEDIATRIJAS PIEMĒRS

BKUS MVI par pediatriju slimnīcu tīklā
“Stacionārie pakalpojumi bērniem jānodrošina tikai tad, ja medicīnisko indikāciju dēļ nav iespējams nodrošināt ārstēšanu observācijas ietvaros 
vai ambulatorā pakalpojuma ietvaros.”

• Liela daļa bērnu hospitalizāciju reģionos ir īslaicīgas un medicīniski risināmas bez pilna 

stacionāra — biežākie iemesli ir nekomplicētas elpceļu infekcijas, vidusauss iekaisumi, 

gremošanas traucējumi; tas pamato dienas stacionāra un observācijas (līdz 72 h) attīstību.

• Esošajā tīklā ir nevienmērīga noslodze un cilvēkresursu risks, kas apdraud kvalitāti, 

drošību un profesionālo kompetenču uzturēšanu mazāk noslogotās nodaļās.

• BKUS piedāvā pakāpenisku pārprofilēšanas modeli, sākot ar Jelgavu un Ogri, ilgtermiņā 

izvērtējot arī citas zemas noslodzes vietas, vienlaikus stiprinot ambulatoro pediatriju, dienas 

stacionāru un attālinātu speciālistu atbalstu.

• Reforma nedrīkst būt tikai par slimnīcu karti — jāņem vērā arī transporta pieejamība, ģimeņu 

sociālekonomiskā situācija un pašvaldību loma, īpaši pierobežā.

• Jaundzimušo aprūpē dzimstības kritums prasa pārskatīt dzemdību un neonatoloģijas

kapacitāti, lai saglabātu drošu, kvalitatīvu un kompetencēs balstītu aprūpi.
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LOKĀLĀ SLIMNĪCA

Pacienta ceļš lokālajā slimnīcā
NMPUN saglabājas, lai pacients saņemtu sākotnējo palīdzību tuvāk mājām un vajadzības gadījumā tiktu pārvests tālāk.

1. Pacients 
ierodas

Pats vai ar NMPD
uz tuvāko lokālo

slimnīcu.

2. NMPUN komanda
izvērtē lokālajā 
slimnīcā

Ārsts speciālists izvērtē
pacienta stāvokli NMP 

nodaļā

Vieglāks gadījums

Palīdzība uz vietas: 
ārstē, novēro vai turpina 
aprūpi tuvāk mājām.

Vajadzīga specializēta palīdzība

Stabilizē un izsauc 
NMPD pārvešanai.

3.

Pārvešana uz
atbilstošu 
slimnīcu

NMPN lokālajā
slimnīcā

Ārsts 
speciālists
24/7

Māsa / ārsta
palīgs

RTG un
laboratorija

Sākotnējā
stabilizācija i

Svarīgi: Uzņemšanas punkti 
netiek likvidēti!
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PRAKTISKI PIEMĒRI

Kā tas izskatās pacientam?
Trīs piemēri, lai saprastu slimnīcu veidu lomas. Galīgo lēmumu par nogādāšanu pieņem mediķi pēc pacienta stāvokļa.

Trauma / aizdomas 
par lūzumu

Insulta vai infarkta 
pazīmes

Atveseļošanās pēc 
smagas ārstēšanas

✚ LOKĀLĀ SLIMNĪCA
Izvērtē, veic RTG, 

imobilizē, 
stabilizē

✚ REĢIONĀLĀ SLIMNĪCA
Ja vajadzīga 

operācija vai ķirurga 
komanda.

✚ DAUDZPROFILU SLIMNĪCA

Ja smaga trauma, 
vairākas traumas 

vai dzīvībai bīstams 
stāvoklis.

✚
DAUDZPROFILU SLIMNĪCA

Specializēta palīdzība 24/7.

LOKĀLĀ SLIMNĪCA
Ja pacients nonāk 
lokāli, viņu stabilizē un 
pārvirza pēc plāna.

REĢIONĀLĀ SLIMNĪCA
Var iesaistīties pēc 
plāna, ja tur ir 
atbilstošs profils.

✚ DAUDZPROFILU SLIMNĪCA
Sarežģītā 
posma 

ārstēšana.

✚ REĢIONĀLĀ SLIMNĪCA Ja vēl vajadzīga 
akūta aprūpe.

✚ LOKĀLĀ SLIMNĪCA

Turpina 
ārstēšanos vai 
rehabilitāciju 
tuvāk mājām.

Vieta tekstam
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IEVIEŠANA

Turpmākie soļi
Tālākā rīcība slimnīcu tīkla pārmaiņu ieviešanai līdz 2029. gadam.

Pārmaiņas tiks ieviestas pakāpeniski

1

2026

01.06.2026

Modelis un 
prasības

slimnīcu dalījums

profili un programmas
NMPUN/SMPN

2

2027

01.01.2027

Dati un 
finansējums

NMP nodaļas

finansējuma pārdale

tarifi un izmaksas

observācijas apmaksa

3

2027

01.06.2027

Uzraudzība

NMPUN darbības
atbilstības pārbaude

4

2028

03.01.2028

Kvalitāte līgumos

minimālie kvalitātes 
rādītāji

profilu atbilstības

uzraudzība

5

2029

02.01.2029

Kvalitāte un 
kritēriji

Slimnīcu snieguma 
rādītāji,

Pārskatīti profili, 
apmaksas modelis
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Paldies par uzmanību! 
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