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Valstu veselbas profilu srija

Valstu veselibas profili informacijas cikla “State of Health
in the EU" ("Veselibas stavoklis ES") sniedz kodoligu un
politikas veidoSanai svarigu parskatu par iedzivotaju
veselibu un veselibas apripes sistemam ES / Eiropas
Ekonomikas zona. Tajos ir uzsvértas katras valsts Tpatnibas
un problémas, pamatojoties uz valstu savstarpéjo
salidzinajumu. Merkis ir atbalstit politikas veidotajus

ar savstarpéjas pieredzes un brivpratigas informacijas
apmainas iespéjam.

Profilus kopigi izstradaja ESAO un European Observatory
on Health Systems and Policies sadarbiba ar Eiropas
Komisiju. Grupa pateicas par vértigajam piezimém un
ierosinajumiem, ko sniedza tikls Health Systems and
Policy Monitor, ESAO Veselibas komiteja un ES veselibas
informacijas ekspertu grupa.
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Datu un informacijas avoti

Valstu veselibas profilos ieklauto datu un informacijas
pamata galvenokart ir valstu oficiala statistika, kas tikusi
sniegta Eurostat un ESAQ, , lai nodroSinatu visaugstakos
datu salidzinamibas standartus. Avoti un metodes, kas ir
So datu pamata, ir pieejami Eurostat datubazé un ESAO
veselibas datu bazé. Dala no papildu datiem iegati ari
no Institute for Health Metrics and Evaluation (IHME),
European Centre for Disease Prevention and Control
(ECDC), Health Behaviour in School-Aged Children
(HSBC), Pasaules Veselibas organizacijas (PVO), ka ari
citiem valstu avotiem.

Aprékinatie ES vidéjie raditaji ir 28 dalibvalstu svértie
vidgjie raditaji, ja vien nav noradits citadi. Sajos ES
vidéjos raditajos nav ietverta Islande un Norvégija.

Sis profils tika sagatavots 2019. gada augusta,
pamatojoties uz 2019. gada jalija pieejamajiem datiem.

Lai lejupieladétu Excel izklajlapu, kas atbilst visam saja
profila ietvertajam tabulam un grafikiem, ievadiet sava
interneta parlikprogramma sadus URL: http://www.
oecd.org/health/Country-Health-Profiles-2019-Latvia.xls

Demogrfiskais un socilekonomiskais konteksts Latvija, 2017. gads

Demografiskie faktori
ledzivotaju skaits (gada vidus apléses)
Par 65 gadiem vecaku iedzivotaju Tpatsvars (%)
Dzimstibas limenis'
Socialekonomiskie faktori
IKP uz vienu iedzivotaju (EUR, PPP?)
Relativais nabadzibas limenis? (%)

Bezdarba limenis (%)

Latvija ES
1942 000 511 876 000
19,9 19,4
1,7 1,6
20 000 30 000
221 16,9
8,7 VAS)

1. Vidéjais bérnu skaits uz vienu sievieti, vecuma no 15 lidz 49 gadiem. 2. Pirktspéjas paritate (PPP) ir valatas parrékina likme, kas vienado dazadu valatu
pirktspéju, novérsot atskiribas starp dazadu valstu cenu limepiem. 3. Tadu personu procentuala daja, kas iztiek ar mazak neka 60 % no vidéja ekvivalenta

riciba esosa ienakuma.
Avots: Eurostat datubaze.

Atruna. Saja publikacija pausti tikai tas autoru viedokli un izmantoti tikai autoru argumenti, un tie var neatspogulot ESAQ vai tas dalibvalstu, ka arf
European Observatory on Health Systems and Policies vai ta partneru oficialo viedokli. Saja izdevuma paustais viedoklis nekada gadijuma neatspogulo

Eiropas Savienibas oficialo viedokli.

Sis dokuments, ka ari taja ieklautie dati un karte neskar nevienas teritorijas statusu vai suverenitati, starptautisko robezu un norobezojumu noteik$anu,

ka ari jebkuras teritorijas, pilsétas vai apgabala nosaukumu.

Papildu atrunas attieciba uz PVO ir noraditas vietné http://www.who.int/bulletin/disclaimer/en/.

© OECD and World Health Organization (acting as the host organisation for, and secretariat of, the European Observatory on Health Systems and

Policies) 2019
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1 Svarigaka informacija

Latvijas iedzivotaju paredzamais muza ilgums ir butiski palielinajies kops 2000. gada , tomer tas aizvien ir otrs mazakais ES,

un pastav ievérojamas atskiribas atkariba no dzimuma un socialekonomiska statusa. Sliktos veselibas rezultatus galvenokart
ietekmeé neveseligs dzivesveids un mazi valsts izdevumi veselibas aprupes jomai. Latvija ir arl butiskas problemas infekcijas
slimibu kontroles joma, palielinas saslimstiba ar HIV. Veselibas aprupes sistéemas finanséjums ir nepietiekams, un, neraugoties
uz neseno progresu, sistéma aizvien liela meéra ir vérsta uz slimnicu sektoru. ledzivotaju veselibas stavokli varétu uzlabot,
samazinot pacientu personigo maksajumu dalu un parvirzot uzsvaru uz profilaksi, primaro aprupi, majas aprupi un sabiedriba

balstitiem pakalpojumiem.
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Jaundzimuso vidéjais paredzamais maza
ilgums, gadi

Veselibas stavoklis

2017. gada jaundzimuso vidéjais paredzamais muza ilgums 74,9 gadi aizvien bija par
sesSiem gadiem mazaks neka vidéji ES. Turklat gandriz desmit gadus liela paredzama
muZa ilguma atskiriba starp dzimumiem butiski parsniedz ES vidéjo raditaju (5,2 gadi).
Mazak izglitoto virieSu paredzamais muZa ilgums ir par 11 gadiem Isaks neka labak
izglitoto virieSu paredzamais muZa ilgums; $1 atskiriba sievieSu vidu ir astoni gadi.
Pédejos gados paredzamais muZa ilgums 65 gados palielinajies, tomer vairums dzives
gadu péc $a vecuma tiek pavaditi ar kadu hronisku slimibu un invaliditati.

oL @ES
Smékésana 25%
Plégurosana 19 %
Aptaukosanas 21%

% pieauguso

Riska faktori

Ar dzivesveidu saistitie riska faktori ir célonis pusei visu naves gadijumu Latvija.
2014. gada ikdiena smekéja katrs ceturtais pieaugusais Latvijas iedzivotajs, kas bija
mazak neka 2000. gada (katrs tresais), bet joprojam ieverojami virs ES vidéja raditaja.
Kopéjais raditajs ietver lielu atskiribu starp dzimumiem — 2014. gada ikdiena
smékéja 37 % viriesu. Taja pasa gada katrs piektais Latvijas iedzivotajs regulari lietoja
alkoholu lielos apmeéros — §is Ipatsvars ir lidzigs ES vidéjam raditajam, tacu ari ietver
lielu atskiribu starp dzimumiem. 2017. gada aptaukosanas limenis bija otrs lielakais
ES — no aptaukoSanas cieta vairak neka katrs piektais Latvijas iedzivotajs.
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Izdevumi uz vienu iedzivotaju (EUR PPP)

Izdevumi veseliba

Latvija pastav valsts nacionala veselibas aprupes sistéma, tomér ta aizvien nav
pileejama visiem iedzivotajiem. Lai gan pédéjos gados publiskais finanséjums
veselibas aprupei ir nedaudz pieaudzis, kopéjais finanséjums sistémai ir
nepietiekams , 2017. gada veselibas aprupes izdevumi Latvija uz vienu iedzivotaju
bija 1213 EUR, kas ir otrs zemakais raditajs ES. Ar 6 % no IKP veselibas jomas
izdevumi ir atgriezusSies 2008. gada (pirmskrizes) limeni, tacu tie aizvien ir
ievérojami mazaki par ES vidéjo raditaju, kas ir 9,8 %. Turklat valsts finanseé tikai
57 % veselibas aprupes izdevumu, salidzinot ar ES vidé€jo raditaju 79 %, un lielako
dalu atlikuso izdevumu sedz majsaimniecibas pasas, tadéjadi ir mazinata gan
sociala aizsardziba, gan piekluve veselibas sistemai.

Efektivitate

Lai gan pedéjos desmit gados augstie
mirstibas raditaji noversamo un
arstéjamo apstaklu dél ir pakapeniski
samazinajusies, tie liecina par plasam
iespéjam uzlabot veselibas aprupes
sistémas efektivitati. Arl stacionaras
aprupes kvalitate ir daudz sliktaka
neka vidéji ES.

Ar arstésanu 332

noversama mirstiba
203
oV @FES

Standartizéts mirstibas raditajs atkariba no
vecuma uz 100 000 jedzivotaju, 2016. gads

Ar profilaksi
noversama mirstiba

Pieejamiba

Lielai dalai iedzivotaju Latvija piekluve
veselibas aprupei ir ierobezota,

un daudzu iedzivotaju ar zemiem
ienakumiem vajadzibas netiek
apmierinatas finansialu ierobeZojumu
delButisks skérslis piekluvei ir

arl veselibas aprupes specialistu

nevienlidzigais geografiskais izvietojums.
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% iedzivotaju ar neapmierinatam
mediciniskajam vajadzibam, 2017 gads

Ilgtspeja

Lai uzlabotu piekluvi S
kvalitativai aprupei, ;
ir Joti svarigi noverst

pastavigi nepietiekama \ ‘ /
veselibas aprupes

sistémas finanséjuma problému.
Galvenas problémas, kas traucé
uzlabot iedzivotaju veselibu un
samazinat piekluves un rezultatu
atskiribas, ir nepiecieSamiba stiprinat
profilaksi, turpinat racionalizét
slimnicu sektoru un veicinat veselibas
aprupes sistemas digitalizaciju.
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2 \eseliba Latvija

Latvija ir otrs zemakais jaundzimuso
paredzamais muza ilgums ES

Kop$ 2000. gada Latvija ir guvusi butiskus
panakumusjaundzimuso paredzama muza ilguma
palielinasana par gandriz pieciem gadiem (no 70,2 gadiem
2000. gada lidz 74,9 gadiem 2017. gada). Tomér paredzamais
muza ilgums aizvien ir otrs mazakais ES péc Bulgarijas un
sesus gadus mazaks par ES vidéjo raditaju — 80,9 gadiem
(1. attéls).

Paredzama muza ilguma atskiriba starp dzimumiem ir
gandriz desmit gadi, kas ir lielaka atskiriba ES. 2017. gada
viriesi dzivoja videji tikai 69,8 gadus (zemakais raditajs
ES), savukart sievietes dzivoja 79,7 gadus (treSais zemakais
raditajs péc Bulgarijas un Rumanijas). Tas galvenokart ir
tapéc, ka virieSu populacija ir vairak paklauta galvenajiem
riska faktoriem.

1. attéls. Neraugoties uz bitisko uzlabojumu, paredzamais maza ilgums aizvien ir seSus gadus mazaks neka ES

vidéjais raditajs
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Avots: Eurostat datubaze. W

Paredzamo muZa ilgumu butiski
ietekme sociala nevienlidziba

Paredzamais muza ilgums Latvija atskiras ne tikai atkariba
no dzimuma, bet ar1 no izglitibas limena. 30 gadu vecuma
viriesu ar zemako izglitibas limeni vidéjais paredzamais
muza ilgums ir par 11 gadiem mazaks neka virieSu ar
augstako izglitibu vidéjais paredzamais muza ilgums,

bet sieviegu vidu 31 atdkiriba ir astoni gadi (2. attéls). Sis
at8kiribas ir daudz lielakas neka ES vidéjais raditajs abiem
dzimumiem, un liela mera to var izskaidrot ar to, ka mazak
izglitotie cilvéki bieZak paklauti dazadiem riska faktoriem.
Tie ir, pieméram, augstaki smekeésanas raditaji un sliktaki
uztura paradumi (skatit 3. sadalu). Ta ka cilvekiem ar
zemaku izglitibas limeni biezak ir arl mazaki ienakumi

un zemaks dzives limenis, tas var izraisit ari citu socialu
un vides riska faktoru lielaku ietekmi un mazinat iespéjas
pieklut veselibas aprupei.

2. attéls. Paredzama miza ilguma atskiriba atkariba
no izglitibas limena ir daudz lielaka neka paréja ES

[ 3

476
gadi

36,6

Zems izglitibas
limenis

Zems izglitibas
[imenis

Augsts izglitibas
[imenis

Augsts izglitibas
[imenis

Izglitibas atskiribas paredzamaja dzives ilguma 30 gadu vecuma:

Latvija: 8 gadi
ES2T: 4] gadi

Latvija: 11 gadi
ES21: 76 gadi

Piezime. Dati attiecas uz paredzamo maza ilgumu 30 gadu vecuma.
Cilveki ar augstu izglitibu ir tie, kas ieguvusi augstako izglitibu (ISCED
5-8), savukart cilvéki ar zemu izglitibu ir tie, kas nav ieguvusi vidéjo
izglitibu (ISCED 0-2).

Avots: Murtin un citi, ESAO Statistikas biroja darba dokuments Nr. 78
(2017 gads).
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Sirds un asinsvadu slimibas ir
galvenais naves célonis

Paredzama muza ilguma pieaugumu Latvija kop$ 2000. gada
galvenokart veicina sirds un asinsvadu slimibu izraisito
naves gadijumu skaita samazinajums (3. attéls). Ir butiski

3. attéls. Sirds un asinsvadu slimibu izraisito naves gadijumu skaits ir samazinajies, tomér palielinas mirstiba

véza del

% izmainas 2000.-2016. gada (vai tuvakaja gada)

samazinajies sirds i§émiskas slimibas (-34 %) un insulta

(-30 %) izraisitu naves gadijumu skaits, tomér 2016. gada tas

bija otrs lielakais mirstibas raditajs ES un asinsrites sistémas
slimibas sastada 56 % visu naves gadijumu skaita, salidzinot
ar nedaudz vairak ka vienu tresdalu visa ES.

100

Prostatas veézis
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Standartizéts mirstibas raditajs atkariba no vecuma uz 100 000 iedzivotaju, 2016. gads

Piezime. Rinku izmérs ir proporciondls mirstibas raditajiem 2016. gada.
Avots: Eurostat datubaze.

2016.gada 21 % naves gadijumu célonis bija véezis (pretstata
26 % ES), un plausu vézis bija galvenais célonis, lai gan,
salidzinot ar iepriek$éjiem desmit gadiem, mirstiba no ta bija
butiski samazinajusies. Tomér Latvija palielinas citu véza
veidu, pileméram, kruts un prostatas véza, izraisito naves
gadijumu skaits, ko var daléji izskaidrot ar neefektivajam
iedzivotaju skrininga programmam (skatit 5.1. sadalu).

Latvija ir ar1 butisks garigo slimibu slogs, un pasnaviba ir
viens no galvenajiem naves céloniem, jo ipasi virieSu vidua.
Lai gan ir panakts zinams progress pasnavibu noversana,
Latvija ir otrs lielakais pasnavibu raditajs ES péc Lietuvas.

Mazak neka pusei Latvijas
iedzivotaju ir laba veseliba

2017. gada visas vecuma grupas tikai 44 % Latvijas
iedzivotaju bija laba veseliba, kas ir daudz zemaks raditajs
neka ES vidéjais raditajs — 70 %. Ka noradijusas citas valstis,
Sis Ipatsvars samazinas ar gadiem, tac¢u Latvija tendences

ir izteiktakas neka ES kopuma. Tikai aptuveni 9 % — mazak
neka ceturtdala no ES vidéja raditaja — Latvijas iedzivotaju,
kas ir vecuma no 65 gadiem, ir laba veseliba, salidzinot ar

55 % jpieauguso vecuma no 16 lidz 64 gadiem.

Tapat ka citas valstis, cilvekiem ar augstakiem ienakumiem
ir labaka veseliba. 2017. gada laba veseliba bija 64 % Latvijas
iedzivotaju augstakaja ienakumu kvintilé , salidzinot ar tikai
26 % zemakaja ienakumu kvintilé, kas ir viena no lielakajam
plaisam ES.

Daudzi dzives gadi péc 65 gadu vecuma
tiek nodzivoti ar kadu hronisku
slimibu un invaliditati

Visparéjo paredzama muZa ilguma pieaugumu Latvija
pédéjos divdesmit gados ir daléji izraisljis paredzama muza
ilguma pieaugums lielaka vecuma. 2017. gada 65 gadus veci
Latvijas iedzivotaji varéja ceret nodzivot vel 17 gadu (par
1,9 gadiem vairak neka 2000. gada), tacu videji tikai 4,2 no
tiem tiek nodzivoti ar labu veselibu (4. attéls).

Latvija 65 gadus vecas sievietes var cerét nodzivot par
aptuveni pieciem gadiem ilgak neka viriesi, proti, 19,0 gadus
pretstata 14,1 gadam. Tomer nav gandriz nekadas atskiribas
starp dzimumiem veseligo dzives gadu skaita zina, jo
sievietes péc 65 gadu vecuma lielako dalu savas dzives
nodzivo ar kadu hronisku slimibu un invaliditati.

Pusel iedzivotaju vecuma no 65 gadiem ir vismaz viena
hroniska saslimsana, un 8is Ipatsvars ir nedaudz zemaks
neka videji ES. Vairums cilvéku vecuma spéj dzivot
neatkarigi, tacu vairak neka vienai sestdalai ir kadi ikdienas
pamatdarbibu, pieméram, vannosanas, gérbSanas un
izkapSanas no gultas, ierobeZzojumi, kuru dél varétu but
nepiecieSama ilgtermina aprupe.
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4, attéls. Pusei Latvijas iedzivotaju vecuma no 65 gadiem ir vismaz viena hroniska slimiba

Dzives ilgums 65 gadu vecuma

Latvija ES

gadi bez
invaliditates

% cilvéku vecuma no 65 gadiem ar
hroniskam slimibam?’

gadi ar
invaliditati

% cilvéeku vecuma no 65 gadiem ar
ierobezotam ikdienas darbibam?

Latvija ES25 Latvija £S25

OO C

. Nav hronisku . Viena Vlsmaz divas . NeierobeZotas
slimibu hroniska hronlskas ikdienas
slimiba slimibas darbibas

. Vismaz viens

ikdienas darbibu
ierobezojums

Piezime. 1. Hroniskas slimibas ietver infarktu, insultu, diabétu, Parkinsona slimibu, Alcheimera slimibu un reimatoido artritu vai osteoartritu. 2. Ikdienas
pamatdarbibas ietver gérbsanos, parvietosanos pa istabu, vannosanos vai iesanu dusa, éSanu, iekapsanu gulta vai izkapsanu no tas, tualetes izmantoSanu.
Avots: Eurostat Paredzama maZa ilguma un veseligo dzives gadu datubdze (dati attiecas uz 2017 gadu); SHARE apsekojums par citiem raditajiem (dati
attiecas uz 2017 gadu).

salidzinot ar 5,8 uz 100 000 iedzivotajiem ES; 5. attéls).
Turklat pretstata vairumam citu ES valstu kops 2005. gada
jaunu HIV inficesanas gadijumu skaits pieaug.

Parnésajamas slimibas Latvija aizvien ir
nozimiga sabiedribas veselibas probléma

Papildus sabiedribas noveco$anas un pieaugosajai hronisko
slimibu prevalencei Latvija saskaras arl ar butiskam
problemam infekciju slimibu kontroles joma. HIV epidémija
vél netiek kontroléta, un jauno gadijumu raditajs aizvien

ir visaugstakais ES: vairak neka tris reizes augstaks neka

ES vidéjais raditajs (2017. gada 19 uz 100 000 iedzivotajiem,

Ar tuberkuloze ir viena no galvenajam sabiedribas veselibas
problémam Latvija. Lai gan kop$ 2001. gada jauno gadijumu
skaits ir samazinajies, 2017. gada tas aizvien bija gandriz tris
reizes augstaks par ES un Eiropas Ekonomikas zonas vidéjo
raditaju.

5. attéls. Jaunu HIV inficésanas gadijumu skaits ir pieaudzis, un tagad tas ir vislielakais Eiropas Savieniba

Jauno gadijumu ipatsvars uz 100 000 iedzivotajiem
50

40 /\
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Avots: ECDC/ PVO Eiropas regionalais birojs (2018. gads), HIV/AIDS uzraudziba Eiropa, dati par 2017 gadu.
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3 Riska faktori

Ar uzvedibu saistiti riska faktori ir célonis
pusei visu naves gadijumu Latvija

Tiek lésts, ka 51 % visu naves gadijumu Latvija ir
izskaidrojami ar riska faktoriem, kas saistiti ar uzvedibu,
tostarp uztura paradumiem, tabakas smekésanu, alkohola
lietoganu un mazkustigu dzivesveidu (IHME, 2018. gads). Sis
Ipatsvars ir daudz lielaks par ES vidéjo raditaju, kas ir 39 %.

Gandriz viena tresdala naves gadijumu 2017. gada (9000
naves gadijumu) bija izskaidrojami ar riskiem, kas saistiti ar
uzturu, tostarp nepietiekamu auglu un darzenu lietoSanu un
lielu cukura un sals patérinu — $is ipatsvars ir daudz lielaks
neka ES vidéjais raditajs, kas ir 18 %. Tabakas lietosana,
tostarp aktiva un pasiva smékésana, bija iesaistita aptuveni
16 % (vairak neka 4500) naves gadijumu, savukart alkohola
lietoSana izraisija aptuveni 7 % naves gadijumu (gandriz
2000 naves gadijumu; 6. attéls).

6. attéls. Vairumu naves gadijumu Latvija var saistit ar riska faktoriem, kas saistiti ar dzivesveidu

Ar uzturu saistiti riski
Latvija: 31%
ES: 18%

LELELED Alkohols
Latvija: 16% Latvija: 7%

ES:17% ES: 6%

Piezime. Kopéjais ar Siem riska faktoriem saistito naves gadijumu skaits (14 000 naves gadijumu) ir mazaks neka summa, kas rodas, saskaitot kopa naves
gadijumu skaitu katra atseviska riska faktora (17 000 naves gadijumu), jo viens naves gadijums var bat saistits ar vairakiem riska faktoriem. Ar uzturu
saistitie riski ietver 14 komponentus, pieméram, mazu auglu un darzenu patérinu un lielu cukuroto dzérienu un sals patéripu.

Avots: IHME (2018. gads), Global Health Data Exchange (apléses par 2017 gadu).

Latvija smeke vairak virieSu
neka vairuma ES valstu

Smékesana aizvien ir viena no galvenajam sabiedribas
veselibas problémam Latvija. 2014. gada ikdiena smekéja
katrs ceturtais pieaugusais, salidzinot ar katru piekto
pleauguso visa ES (7. attéls). Tomér vidéjais raditajs ietver
lielu atSkiribu starp dzimumiem, jo smékéjosu virieSu
raditajs ir gandriz divreiz lielaks neka smékéjosu sievieSu
raditajs (37 % salidzinajuma ar 15 %). Ikdiena smékéjosu
viriesu ipatsvars ir otrs lielakais ES, lai gan kops 2008. gada
tas ir samazinajies par aptuveni desmit procentpunktiem.

Ar1 smékéjosu pusaudzu raditajs ir loti augsts. 2011.

gada vairak neka 40 % 15 un 16 gadus vecu jaunieSu bija
smekéjusi cigaretes iepriek8éja ménest; taja laika tas bija
viens no visaugstakajiem smékéjosu pusaudzu raditajiem
ES. Lielas smékésanas izplatibas mazinasana tiek istenota,
izmantojot Latvijas Sabiedribas veselibas strategiju
2014.-2020. gadam, ar ko tika pieskirti lidzekli veselibas
veicinasanas un lieto$anas ierobezosanas pasakumiem
(skatit 5.1. sadalu).
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7. attéls. Vairaki ar uzvedibu saistiti riska faktori Latvija ir izplatitaki neka vairuma ES valstu

Smeékésana (bérni)

Darzenu patérins (pieaugusie

Auglu patérins (pieaugusie) ‘

Fiziskas aktivitates (pieaugusie)

N
a

Smékéesana (pieaugusie)

' Alkohola reibums (bérni)

Intensiva epizodiska dzersana
(pieaugusie)

Aptaukosanas (pieaugusie)

Piezime. Jo tuvak centram atrodas punkts, jo labaki ir valsts raditaji, salidzinot ar citam ES valstim. Neviena valsts neatrodas baltaja “mérka zona’, jo visas

valstis visas jomas ir iespéjams panakt papildu uzlabojumus.

Avots: ESAO aprékini, pamatojoties uz ESPAD apsekojumu 2015. gada un HBSC bérnu raditaju apsekojumu 2013.-2014. gada; EU-SILC 2017 gada, EHIS 2014.
gada dati un ESAQ veselibas datu statistika 2019. gada par pieauguso raditajiem.

Latvija ilgstoSa probléma ir
parmeériga alkohola lietoSana

Latvija ir lielaks alkohola patéering uz vienu iedzivotaju neka
vairuma citu ES valstu — 11,2 litri gada salidzinajuma ar 9,9
litriem gada ES 2017. gada. 2014. gada intensivas epizodiskas
dzerSanas (jeb pléguroanas') ipatsvars vismaz vienu reizi
meénesi iepriek$éja gada kopa bija 19 %, tacu viriesu vida

tas sasniedza 33 %: piecus procentpunktus virs ES vidéja
raditaja.

Alkohola lietosana pusaudzu vidu Eiropa aizvien ir

loti izplatita, lai gan pédéjos gados vairakas valstis ir
samazingjies plégurosanas ipatsvars 15-16 gadus vecu
jauniesu vida. Lidzigs samazinajums ir novérots Latvija,
kur aptuveni 28 % 15 gadus vecu jauniesu bija vairakkart
bijusi alkohola reibuma iepriekséja ménesi 2013. un 2014.
gada, attiecigi par 44 % mazak neka 2005. un 2006. gada.
PléguroSana ir jo Ipasi satraucos$a, jo ta ir saistita ar
paaugstinatu negadijumu un traumu risku, ka arl negativi
ietekmé pusaudZu sniegumu izglitibas un socialaja joma.

Lai gan 2005. gada Latvija tika izstradata trisgadu strategija
alkohola joma, nepietiekamais finanséjums nelava to istenot
pilniba. Tomér dazi pasakumi, kuru mérkis bija ierobeZot
alkohola pieejamibu un pieprasijumu, pieméram, ierobeZots
alkohola tirdzniecibas laiks arpus tirdzniecibas telpam un
butisks akcizes nodokla pieaugums, daléji tika istenoti. 2012.
gada tika pienemts ari ricibas plans alkohola joma 2012.—
2014. gadam. Visbeidzot, 2019. gada Veselibas ministrija naca
klaja ar ricibas planu alkohola patérina samazinasanai un
alkohola atkaribas ierobezoSanai 2020.-2022. gada (skatit 5.1.
sadalu).

AptaukosSanas limenis turpina paaugstinaties

Aptauko$anas limenis Latvija ir daudz augstaks par ES
vidéjo raditaju. 2017. gada vairak neka 21 % pieauguso
cieta no aptaukos$anas; tas ir par vairak neka sesiem
procentpunktiem virs ES vidéja raditaja un tresais augstakais
raditajs ES. Slikti uztura paradumi ir viens no faktoriem,
kas izskaidro So augsto raditaju Latvija: 2017. gada gandriz
divi no trim pieaugusajiem (65 %) patéréja mazak par vienu
porciju auglu diena un vairak neka puse (56 %) patéréja
mazak neka vienu darzeni diena (7. attels). Turklat tikai

tris no pieciem pieaugusajiem katru nedelu nodarbojas ar
vismaz meérenas intensitates fiziskajam aktivitatém.

Socialekonomiska nevienlidziba
veicina veselibas riskus

Latvija daudzi ar uzvedibu saistitie riska faktori ir izplatitaki
tadu cilvéku vidu, kam ir zemaks izglitibas un ienakumu
limenis. 2014. gada ikdiena smékéja gandriz ceturtdala
pleauguso (24 %), kas nebija ieguvusi vidéjo izglitibu,
salidzinajuma ar tikai 14 % pieauguso ar augstako izglitibu
— ienakumu plaisa ir daudz lielaka neka ES kopuma.
AptaukoSanas limena atskiribas atkariba no izglitibas limena
ir mazakas: 2017. gada no aptauko$anas cieta 20 % cilveku,
kas nebija ieguvusi vidé€jo izglitibu, un lidzigs ipatsvars (19 %)
cilvéku, kas bija ieguvusi augstako izglitibu. DaZu riska
faktoru lielaka izplatiba sociali nelabvéligajas grupas veicina
veselibas un paredzama muza ilguma atskiribas.

1: PleguroSana ir sesu vai vairdk alkoholisko dzérienu patéréSana viend reizé pieaugusajiem un piecu vai vairak alkoholisko dzérienu patérésana pusaudziem.
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4 \eselibas aprupes sistéema

Latvija darbojas nacionala veselibas dienesta
administréta veselibas aprupes sistéma

Latvija ir nacionala veselibas dienesta (NVD) administréta
sistéma ar visparéju iedzivotaju aptvérumu, veselibas aprupe
tiek finanséta no visparéjiem nodokliem, pastav pircéju

un pakalpojumu sniedzéju nodalijums un ir gan valsts,

gan privatie pakalpojumu sniedzéji. NVD tika izveidots

2011. gada péc 20 gadus ilgiem eksperimentiem ar socialo
veselibas apdros$inasanu laika péc Latvijas neatkaribas
atgtisanas.

2017. gada valdiba pienéma likumu par jaunas obligatas
veselibas apdrosinasanas sistémas ievieSanu, lai palielinatu
veselibas aprupei paredzétos ienémumus. Saja sistéma

1. izcélums. 2019. gada Latvijas valdiba atcéla
reformu, ar ko izveidoja dalitu veselibas
aprapes sistému

Ar 2017. gada decembri apstiprinato veselibas
aprupes finansésanas likumu bija paredzéts
mazinat pastavigi nepietiekamo veselibas
aprupes sistémas finansésanu un lidz 2020.
gadam palielinat valsts finanséto veselibas
nozares budzetu lidz 4 % no IKP. Tas noteica, ka
no 2019. gada veselibas aprapes pakalpojumu
grozs butu sadalits divas dalas. Minimalaja

valsts apmaksataja pakalpojumu groza, kas butu
pieejams visiem iedzivotajiem, bitu neatliekama
mediciniska palidziba , primara aprape, gratniecu
aprupe, psihiatriska palidziba, infekcijas slimibu
arstésana un zalu kompensacija. Pilnais veselibas
aprupes pakalpojumu grozs batu pieejams tikai
tiem iedzivotajiem, kas veiktu atbilstosas socialas
apdrosinasanas iemaksas.

Tomeér 2019. gada janija jaunais parlamenta
sastavs likuma pienéma grozijumus un atlika
veselibas apripes finansésanas reformas
ievieSanu lidz 2021. gadam, pamatojoties uz to, ka
sakotnéji apsverta divu grozu sistéma lielai dalai
iedzivotaju ierobezotu piekluvi veselibas aprapes
pakalpojumiem. Tadéjadi 2018., 2019. un 2020.
gada visiem Latvijas iedzivotajiem neatkarigi no
veiktajam veselibas apdrosinasanas iemaksam ir
tiesibas sanemt veselibas apripes pakalpojumus
valsts obligatas veselibas apdrosinasanas ietvaros.

Jaunais parlamenta sastavs arf uzdeva Ministru
kabinetam lidz 2020. gada martam izstradat
un iesniegt jaunu likumprojektu par pilnas
valsts apmaksatas veselibas aprupes paketes
un visaptverosas valsts obligatas veselibas
apdrosinasanas ieviesanu.

tiesibas sanemt pilnu pakalpojumu grozu butu saistitas ar
socialas veselibas apdroSinasanas iemaksu veikSanu. Tomer
2019. gada reforma tika atcelta, pamatojoties uz to, ka ta
mazinatu taisnigumu un veselibas aprupes pieejamibu
(skatit 1. izcélumu).

Centrala valdiba stingri kontrolé
veselibas aprupes sistému

Veselibas ministrija atbild par valsts veselibas aprupes
politikas un reglamentéjoso noteikumu izstradi un
veselibas aprupes sistémas organizaciju un darbibu
kopuma. Ministrija arl regulé ar sabiedribas veselibu
saistitas darbibas, savukart Slimibu profilakses un kontroles
centrs (SPKC) koordiné un veic darbibas valsts un vietéja
limeni veselibas veicinasanas un slimibu profilakses joma.
Pasvaldibam ir ierobeZota loma, tacu tas nodrosina piekluvi
veselibas aprupes pakalpojumiem saviem iedzivotajiem,
veselibas veicinasanas un profilakses darbibu veikSanu un
ilgtermina aprupes pakalpojumu organizaciju un sniegsanu.
NVD ir galvenais valsts finanséto veselibas aprupes
pakalpojumu pircéjs Latvija, un tas atbild par Veselibas
ministrijas izstradatas politikas istenosanu.

NVD pasutitos primaras aprupes pakalpojumus galvenokart
sniedz privati gimenes arsti (GA), kas ir neatkarigi
profesionali. GA sanem atlidzibu no kapitacijas naudas,
maksas par pakalpojumiem, fiksétiem maksajumiem
prakses uzturésanai un kops 2013. gada no kvalitates
maksajumu shémas. Arsti specialisti praktizé vai nu ka
neatkarigi profesionali, vai ka darbinieki ambulatorajas
iestadés un slimnicas. Ambulatorajiem specialistiem maksa
fiksétu likmi par saslimsanas gadijumu un sniegtajam
manipulacijam

Lielaka dala slimnicu pieder valstij un pasvaldibam
Maksajumu sistémas caurspidiba slimnicas ir diezgan
ierobeZota. 2015. gada tika ieviesta slimnicu maksajumu
sistéma, kuras pamata bija diagnozei piesaistitas grupas,
tacu tas IstenoSana tika atlikta, un paslaik sistéma tiek
izmantota vienigi tadél, lai sniegtu informaciju kopéja
budzeta veidoSanas procesa.

Pedéja laika izdevumi ir palielinajusies,
tomeér Latvijas veselibas aprupes sistémas
finanséjums aizvien ir nepietieckams

Kop$ 2010. gada Latvija veselibas aprupes izdevumi uz
vienu iedzivotaju ir palielinajusies par 45 %, tomér tas
aizvien ir otrs zemakais raditajs ES pec Rumanijas, un
2017. gada Sie izdevumi bija 1213 EUR (8. attels). Kops 2014.
gada ir palielinajusies veselibas aprupei paredzeta IKP
proporcionala dala, tac¢u ar 6,0 % 2017. gada ta aizvien bija
loti maza, salidzinot ar ES vidéjo raditaju (9,8 %), un par
0,5 procentpunktiem mazaka neka paréjas Baltijas valstis.
Turklat 2017. gada tikai 57,3 % veselibas aprupes izdevumu
tika finanseéti no valsts lidzekliem — tresais mazakais
raditajs ES un daudz mazaks neka kaiminvalstis (66,5 %
Lietuva un 74,7 % Igaunija).
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8. attéls. Latvija veselibas apriipes izdevumi ir palielinajusies, tomér aizvien ir vieni no mazakajiem ES

[ Valsts un obligata apdrosinasana Brivpratiga apdrosinasana un privatie maksajumi @ KP dala
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Avots: ESAO 2019. gada veselibas statistika (dati par 2017 gadu).

Izdevumi ir parvirziti uz ambulatoro
aprupi, tomeér aizvien palausanas uz
slimnicu sektoru ir parak liela

Vairakas Eiropas valstis ir pazinojusas par saviem planiem
parvirzit aprupes sniegdanu arpus stacionaras aprupes.
Latvija ir viena no nedaudzajam valstim, kas ir palielinajusi
izdevumu dalu ambulatorajai aprupei — par gandriz 20 %
kop$ 2010. gada: no 27 % lidz 32 % no kopéja izdevumu
apjoma. Pédéjos gados ir butiski samazinats kopéjais visu
lielumu slimnicu skaits (no 156 1997. gada lidz 63 2017.
gada), un tas ir ietekméjis slimnicas gultu skaitu uz 1000
iedzivotajiem. Laikposma no 2005. lidz 2016. gadam Sis
raditajs Latvija samazinajas straujak neka ES kopuma — no
7,9 2005. gada lidz 5,6 2017. gada, tacu 2017. gada tas aizvien
bija lielaks neka ES vidéjais raditajs, kas bija 5,0.

Jaunako reformu mérkis bija koncentrét specializéto

aprupi mazaka skaita slimnicu, izveidojot “stratégiska
iepirkuma” sistému, kura NVD slédz ligumus par mazaku
skaitu slimnicas pakalpojumu, lai veicinatu pareju no
stacionaras aprupes uz ambulatoro vai dienas aprupi. Taja
pasa laikposma primaraja aprupé sniegto veselibas aprupes
pakalpojumu skaits butiski pieauga: tadu veselibas aprupes
iestazu skaits, kas sniedz ambulatoros pakalpojumus,
pieauga no 1127 lidz 3667, primaras veseliba aprupes praksu
skaits (GA, pediatri, iekskigo slimibu arsti) pieauga no 361
lidz 1239, un citu ambulatoro medicinas aprupes iestazu
skaits pieauga no 75 lidz 956.

SR R I I T T R TR N I S ISR I
SISO IS V@\@\@\\w\@\g@.\@%\@ NI PR GECIES IR
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Tomér neatkarigi no §im izmainam Latvijas veselibas
aprupes sistéma aizvien ir loti liela méra vérsta uz slimnicu
pakalpojumiem un uzturéSanu. 2017. gada gultu noslodze
(71 %) bija mazaka neka ES vidéjais raditajs (77 %), kas
liecina par pastavigu slimnicu jaudas parpalikumu. Arl
izrakstito pacientu skaits aizvien bija lielaks neka vidéji ES
(9. attéls), kas liecina par iespéjam uzlabot slimibu kontroli
primaraja aprupe (skatit 5.3. sadalu), un kops 2012. gada nav
samazinajies vidéjais uzturesanas ilgums slimnica — 8,4
dienas, kas ir nedaudz ilgak neka vidéji ES — 7,9 dienas.

Liela dala veselibas apriipes lidzek]u
proporcionali tiek téréti zalem un
mediciniskajam iericem

2017. gada zalém un mediciniskam iericém tika iztéréts
aptuveni 31 % Latvijas veselibas aprupes budzeta; tas ir
daudz vairak neka ES vidéjais raditajs 18 %. Tomeér absolutos
skaitlos farmaceitiskie izdevumi Latvija bija par tresdalu
mazaki neka vidéji ES (378 EUR uz vienu cilvéku, salidzinot
ar 522 EUR ES). Lai gan veselibas aprupes izdevumu dalas,
kas atvélétas ambulatorajai un stacionarajai aprupei, bija
lidzigas ES vidéjiem raditajiem (2017. gada gandriz 30 %
abam), ilgtermina aprupei paredzéto izdevumu dala bija
daudz mazaka (5 % pretstata 16 % ES; 10. attéls).
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9. attéls. Neraugoties uz progresu, Latvijas veselibas apriipes sistéma aizvien ir loti liela méra vérsta uz
slimnicu sektoru

Arstu konsultaciju skaits uz vienu iedzivotaju
14
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Izrakstito pacientu skaits uz 1000 iedzivotajiem

Piezime. Dati par arstu konsultacijam attieciba uz Griekiju un Maltu ir apléses.
Avots: Eurostat datubaze; ESAQ veselibas statistika (dati par 2016. gadu vai tuvako gadu).

10. attéls. Latvijas veselibas apripes izdevumu sadalijums atskiras no ES vidé&ja un citu Baltijas valstu
raditajiem

Atskiriba procentpunktos no ES vidéja raditaja
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Piezime. Administracijas izmaksas nav ieklautas. 1. lekJauta dziednieciska rehabilitacija slimnica un citas iestadeés. 2. leklauta aprape majas. 3. lek/auts tikai
ambulatorais tirgus. 4. leklauts tikai veselibas komponents.
Avots: ESAO 2019. gada veselibas statistika, Eurostat datubaze (dati par 2017 gadu).
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Privatie veselibas aprupes
izdevumi ir tresie lielakie ES

Latvija ir loti lieli privatie veselibas aprapes izdevumi’

— 2017. gada tie bija 41,8 % visu izdevumu, kas bija
gandriz tris reizes vairak neka vidéji ES. So salidzinosi

lielo veselibas aprupes sistémas finanséjuma atkaribu no
privatajiem izdevumiem var izskaidrot ar lielo finanséjuma
trukumu, ka arl ierobeZoto pakalpojumu groza tverumu.
Lielako dalu hospitalizacijas izdevumu finanse valsts,
tomer valsts finansejums ambulatorajai mediciniskajai
aprupei, zalem, mediciniskam iericém un zobarstniecibai
ir daudz ierobezotaks neka citas ES valstis (ESAO/ES, 2018.
gads). Tapéc pacientiem ir jasedz liela veselibas aprupes
pakalpojumu izmaksu proporcionala dala, tostarp vizites pie

specialista, uzturésanas slimnica un recepsu zales (skatit 5.2.

sadalu).

Veselibas aprupes darbinieku
trukumu pastiprina to nevienlidzigais
geografiskais izvietojums

Latvija loti liela dala veselibas aprupes nozares darbinieku ir
koncentréjusies pilsétas, tapéc rodas jautajumi par aprupes
taisnigumu un pieejamibu lauku iedzivotajiem (skatit

11. attélu un 5.2. sadalu). Turklat, lai gan Latvija praktizéjoso
arstu skaits — 3,2 arsti uz 1000 iedzivotajiem — ir nedaudz
mazaks par ES vidéjo raditaju, medmasu skaits ir uz pusi
mazaks neka ESvidejais raditajs.

2008. un 2009. gada ekonomikas krizes laika lielo budZeta
ierobeZojumu dél veselibas aprupes nozares darbiniekiem
tika samazinatas algas un arstu un medmasu darbavietas
tadéjadi radot problemas ar darbaspéka palikSanu veselibas
aprupes nozaré (Figure 12). Pédejos gados valdiba ir

veikusi pasakumus §a trukuma samazinasanai. Tie ietver
arstu algu palielinajumu 2018. gada un planotu papildu

20 % palielindjumu katru gadu 2019.-2021. gada. Planotie
papildu pasakumi ietver atbalstu mediciniskas izglitibas
turpinasanai, laujot nepraktizéjoSiem arstiem atgriezties
darba, un papildu samaksu veselibas aprupes nozares
darbiniekiem par virsstundam (Eiropas Komisija, 2019a).
No 2018. gada arl ES finanséta projekta ietvaros paredzet
finansials atbalsts ar meérki piesaistit arstus darbam
regionos arpus Rigas. Kop$ 2019. gada julija $adu finansialu
atbalstu ir sanéemusi 315 arsti. Atbalsta sanéméji ir dazadu
specialitasu arsti, ka ari arstu paligi, medmasas, medmasu
paligi, vecmates un fizioterapeiti.

Visparéjo veselibas aprupes pakalpojumu sniegSana tiek
reglamentéta galvenokart ar ligumiem starp veselibas
aprupes pakalpojumu sniedzéjiem un NVD. Ambulatoras un
stacionaras aprupes gadijuma NVD ir kvotu sistéma, kuras
letvaros viena gada tiek iegadats tikai noteikts pakalpojumu
skaits atkariba no pieejama budzeta. Darbojas daléja
pacientu nosutiSanas sistéma, kura pacientiem ir vajadzigs
GA nosutijums, lai varétu pieklut vairumam sekundaro
ambulatoro un stacionaro pakalpojumu, ar daziem
iznémumiem (pieméram, ginekologija).

Valsts veselibas aprupes pakalpojumu geografiska
sadalijuma liela nelidzsvarotiba, ilgais gaidiSanas laiks un
lielie pacientu lidzmaksajumi ir izraisijusi butisku paraléla
privata veselibas aprupes sektora izpleSanos. Laikposma no
2000. lidz 2016. gadam privato maksas slimnicas gultu skaits
pieauga no 3,3 % lidz 10 %.

2: Privdtie izdevumi ietver tieSos maksdjumus, lidzmaksdjumu par pakalpojumiem, kas nav ietverti pakalpojumu groza , un neoficialos maksdjumus.
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11. attéls. Veselibas apriipes nozares darbinieku triikums ir liela Latvijas veselibas apriipes sistémas probléema

Praktizéjosas medmasas uz 1000 iedzivotajiem
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Praktizéjosi arsti uz 1000 iedzivotajiem

Piezime. Dati par Portugali un Griekiju attiecas uz visiem arstiem, kuri ir licencéti praktizét, tadé| praktizéjoso arstu skaits tiek batiski parvértéts (pieméram,
par aptuveni 30 % Portugales gadijuma). Medmasu skaits Austrija un Griekija ir novértéts parak zemu, jo taja ietverts tikai slimnicu personals.
Avots: Eurostat datubaze (dati par 2017 gadu vai tuvako gadu).

13000

12.attéls. 2008. - 2009. gada ekonomiskas krizes dé] samazinajas arstu un medmasu nodarbinatiba

=== Praktizéjosu arstu skaits
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Avots: EDSO veselibas statistika 2019.Reagéjot uz gratibam piek/at valsts sistémai, aug privatais sektors
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5 Veselibas aprupes sistemas darbibas

rezultati

5.1. Efektivitate

Latvija daudzus naves gadijumus varétu
novérst ar labaku profilaksi un veselibas aprupi

2017. gada Latvija bija otrs lielakais ar profilaksi novérsamas
mirstibas raditajs un tresais augstakais ar arstéSanu
novérSamas mirstibas raditajs ES (13. attéls). 2017. gada

varéja noverst gandriz 6000 naves gadijumu ar efektivakiem
profilakses pasakumiem un vél 3500 naves gadijumu - ar
piemérotaku un savlaicigaku veselibas aprupi. Tas liecina par
butisku nepiecieSamibu izstradat efektivaku valsts veselibas
aprupes politiku, veikt veselibas aprupes sistéemas reformu
un uzlabot veselibas aprupes sistémas kvalitati.

13. attéls. Latvija ir viens no visaugstakajiem ar profilaksi noverSsamas mirstibas un ar arstéSanu novérsamas

mirstibas raditajiem ES

Ar profilaksi novérsami mirstibas céloni

Kipra
Italija
Malta
Spanija
Zviedrija
Norvégija
Francija
Niderlande
Trija
Islande
Luksemburga
Portugale
Griekija
Apvienota Karaliste
Belgija
Vacija
Danija
Austrija
ES
Somija
Slovénija
Cehija
Polija
Horvatija
Bulgarija
Slovakija
lgaunija
Rumanija 310
Ungarija 325
Latvija 332
Lietuva ‘ 336
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Vecuma standartizétie mirstibas raditaji uz 100 000 iedzivotaju
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W Insults
M Plausu vézis
Cits variants

W 1sémiskas sirds slimibas

[ Ar alkohola lietoSanu saistitas
slimibas
Negadijumi (satiksmes un citi)

Ar arstésanu novérsami mirstibas céloni

Islande 62
Norvégija 62
Francija 63
Italija 67
Spanija 67
Zviedrija 68
Niderlande 69
Luksemburga 7
Kipra 71

Belgija
Danija
Somija
Austrija
Slovénija
Trija
Vacija
Malta
Portugale
Apvienota Karaliste
ES
Griekija
Cehija
Polija
Horvatija
lgaunija
Slovakija
Ungarija
Bulgarija
Latvija
Lietuva
Rumanija

~
=

94
203
1206
: 7208

0 50 100 150 200 250
Vecuma standartizétie mirstibas raditaji uz 100 000 iedzivotaju

W 1Sémiskas sirds slimibas
0 Insults
Kolorektalais vézis

B Krats vézis
[ Pneimonija
Cits variants

Piezime. Ar profilaksi novérSama mirstiba ir tadi naves gadijumi, kurus varétu novérst galvenokart ar primaras profilakses pasakumiem. Mirstiba ar
arstésanu novérsamu (vai ietekméjamu) célonu dél ir naves gadijumi, kurus varétu novérst galvenokart ar veselibas aprapes pasakumiem, tostarp skriningu
un arstésanu. Abi raditaji attiecas uz priekslaicigu mirstibu (vecuma lidz 75 gadiem). Datu pamata ir parskatitie ESAO/Eurostat saraksti.

Avots: Eurostat datubdze (dati par 2076. gadu).
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Latvija mégina cinities pret slimibam,
ko izraisa ar uzvedibu saistiti riski

Asinsrites sistémas slimibas joprojam ir biezakais naves
célonis Latvija, un ar uzvedibu saistiti riska faktori —
alkohola lietoSana, smékéesana, slikts uzturs un mazkustigs
dzivesveids — ir iesaistiti vairak neka 50 % naves gadijumu
(skatit 2. un 3. sadalu).

Paslaik Latvija téré 2,4 % sava veselibas aprupes budzeta
sabiedribas veselibas aprupei un profilaksei; tas ir mazak
neka 28 ES dalibvalstu vidéjais ipatsvars — 3,1 %, tac¢u daudz
vairak neka vairakas citas Eiropas valstis. Lai novérstu
slimibas, ko izraisa ar uzvedibu saistiti riska faktori, Latvijas
Sabiedribas veselibas stratégija 2014.—2020. gadam ir
pieskirti lidzekli veselibas veicinasanas pasakumiem saistiba
ar dazadu vielu parmeérigas lietoSanas samazinasanu,
veseligu uzturu un fiziskajam aktivitatém, tostarp izpratnes
veicinasanu par uzturu skolas, un seksualo un reproduktivo
veselibu. lesaistitajos bérnudarzos audzékni un iesaistitajas
skolas 1.-9. klasu skoléni (vecuma no 6 lidz 14 gadiem)
sanéma auglus, darzenus un pienu. Turklat 2013. gada tika
saktas un 2017. gada turpinajas pret smékesanu verstas
kampanas un sabiedribas informésanas kampanas par sirds
un asinsvadu slimibu riska faktoriem.

Nesen tika pienemti vairaki tiesibu akti, kas aizliedz

pardot energijas dzérienus personam, kuras jaunakas par
18 gadiem, paredz maksimali pie]laujamo transtaukskabju
daudzumu partikas produktos un maksimalo alkoholisko
dzeérienu apjomu, aizliedz smékét bérnu un gratniecu
tuvuma, ka ari valsts un pasvaldibu ekas. Citu pret
smékéesanu verstu pasakumu ietvaros Tabakas likums
reglamenté tabakas reklaméesanu un tirdzniecibu un paredz
prasibas uz tabakas iepakojumiem noradit bridinajumu par
ietekmi uz veselibu.

Veselibas ministrija 2019. gada julija naca klaja ar trisgadu
ricibas planu alkohola patérina un alkohola atkaribas
mazinadanai. Plans paredz pilniba aizliegt alkohola
reklamesanu televizija, radio un interneta, ka ari alkoholisko
dzérienu pardo$anu degvielas uzpildes stacijas. Taja
paredzets arl uzlabot alkohola atkaribas arstésanas un
rehabilitacijas pakalpojumus.

Latvija ir loti augsts bernu
vakcinacijas aptvérums

Lai gan bérnu regulara vakcinacija Latvija nav obligata,
bérnu imunizacijas limenis ir loti augsts un parsniedz PVO
ierosinato merki, proti, 95 % (14. attéls). Bérnu regularo
vakcinaciju, kas ieklauta valsts pakalpojumu groza, bez
maksas nodrosina valsts. Cilvekiem noteiktas riska grupas,
piemeéram, tiem, kas cie$ no hroniskam elpcelu slimibam
un hroniskam nieru slimibam, NVD sedz ari 50 % no
sezonalas gripas vakcinas izmaksam. Atlikusas izmaksas
un administracijas maksa jasedz pasam pacientam (Rechel,
Richardson & McKee, 2018).

Savukart cilvéku, kas vecaki par 65 gadiem, sezonalas gripas
vakcinacijas limenis ir loti zems — 2017. gada vakcinéjusies
bija tikai 7 % cilvéku; tas ir daudz mazak gan par ES vidéjo
raditaju 44 %, gan vel jo vairak par PVO noteikto 75 % merki.
Tas varétu but saistits ar vakcinas iegades finansialo slogu

un administrativajam izmaksam, tac¢u ietekmeéjoss faktors
varétu but arl nepietiekama informétiba par gripas izraisito
ietekmi uz veselibu un nepareizi pienémumi par vakcinas
drosibu.

Par valsts imunizacijas programmas planosanu,
koordinéSanu un isteno$anas parraudzibu atbild SPKC. Tas
arl nosaka vakcinacijas kalendara izpildei nepiecieSamo
vakcinu skaitu. Ir izveidota Imunizacijas valsts konsultativa
padome, kuras merkis ir izvértet ar vakcinaciju saistitus
jautajumus un atbildét uz tiem, ka ari ieteikt jaunas
vakcinas.

14. attéls. Bérnu imunizacijas limenis ir |oti augsts,
tacu vecaka gadagajuma cilvéku imunizacijas limenis
ir loti zems

Latvija ES

Difterija, stingumkrampji,
garais klepus

bérni 2 gadu vecuma 96 % 94 %

Masalas
bérni 2 gadu vecuma

98 % 94 %

B hepatits

bérni 2 gadu vecuma

96 % 93 %

S T | R
m TR

Gripa
cilvéki vecuma no 65 gadiem

7% 44 %

3 T
s

Piezime. Dati ir par treso devu pret difteriju, stingumkrampjiem, garo
klepu un B hepatitu un pirmo devu pret masalam.

Avots: PVO/UNICEF Global Health Observatory “Data Repository for
children” (dati par 2018. gadu); ESAO 2019. gada veselibas statistika un
Eurostat datubaze par cilvékiem vecuma no 65 gadiem (dati par 2017,
gadu vai tuvako gadu).
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Pacientu mirstiba 30 dienas péc akuta
miokarda infarkta un insulta ir visaugstaka ES

Mirstiba péc stacionésanas akuta stavokli ir kopigs
stacionaras aprupes kvalitates raditajs. Pacientu mirstiba
30 dienas péc stacioné$anas ar akutu miokarda infarktu
(AMI) vai insultu ataino aprupes procesus, tostarp pacientu
savlaicigu nogadasanu slimnica un efektivu medicinisko un
kirurgisko palidzibu. Sie divi raditaji Latvija ir visaugstakie,
kadi zinoti ES (15. attéls).

VéZza slimnieku arstéSanas rezultati uzlabojas,
neraugoties uz loti zemo skrininga limeni

Lai gan daZi véZa skrininga raditaji Latvija uzlabojas, tie
aizvien ir zemi, salidzinot ar ES standartu. 2017. gada

tikai aptuveni 44 % sievieSu vecuma no 50 lidz 69 gadiem
bija veikts kruts véZa skrinings ieprieks$éjos divos gados

(16. attéls) un tikai aptuveni 39 % sievieSu bija veikts
dzemdes kakla véZa skrinings taja pasa laikposma, salidzinot
ar ES vidéjo raditaju 60 % abos gadijumos.

15. attéls. Latvija pacientu mirstiba 30 dienas péc
akdta stavokla ir vislielaka Eiropa
30 dienu mirstibas raditajs uz 100 stacionétiem pacientiem

30
v—=

25
20
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10 !/ EU17

EUT6

oeqes

AMI Insults

Piezime. Raditaju pamata ir dati par pacientiem, kas stacionéti ar AMI un
isémisko insultu vecuma no 45 gadiem, un tie ir sadaliti péc vecuma un
dzimuma atbilstigi ESAO 2010. gada iedzivotaju sadalijumam.

Avots: ESAO 2079. gada veselibas statistika (dati par 2017 gadu vai tuvako
gadu).

16. attéls. Krits véza skrininga raditajs ir uzlabojies, tacu aizvien ir viens no zemakajiem ES

% no sievietém, kam veikts skrinings
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Piezime. 1. ES 28 dalibvalstu svérto vidéjo raditaju ir aprékinajusi ESAO.

Avots: ESAO 2019. gada veselibas statistika un Eurostat datubaze (kopiga aptauja par nemonetaru veselibas aprapes statistiku).

Tomeér pedeéjos desmit gados veZa slimnieku aprupes
kvalitate ir uzlabojusies, un tagad ta ir lidziga ka vairuma
ES valstu — piecu gadu izdzivosanas raditajs péc diagnozes
noteikSanas vairuma véza veidu tuvojas citu ES dalibvalstu
raditajiem un dazos gadijjumos pat nedaudz tos parsniedz
(17. attéls).

17. attéls. Latvija piecu gadu izdzivosanas raditaji
péc véza diagnosticésanas ir pielidzinami 26 ES
dalibvalstu vidéjiem raditajiem

Plausu vézis

Latvija: 18 %

ES26:15 %

Prostatas vézis
Latvija: 90 %
ES26: 87 %

Kriits vézis
Latvija: 77 %
Zarnu vézis ES26:83 %
Latvija: 49 %

ES26: 60 %

Piezime. Dati ir par cilvékiem, kam noteikta diagnoze laikposma no 2010.
lidz 2014. gadam.

Avots: CONCORD programma, Londonas Higiénas un tropu medicinas
skola.
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1 i 1 laika del; tas ir daudz augstaks raditajs neka ES vidéjais
5.2. Pieejamiba ika de}; tas ir daudz aug itaj vidéjai

raditajs 1,7 % (18. attéls). Turklat piekluves finansialie
skersli nesameérigi ietekmeé iedzivotaju grupas ar zemakiem
ienakumiem. 2017. gada Latvijas iedzivotajiem zemakaja
ienakumu kvintilé bija daudz augstaks mediciniskas un
zobarstniecibas aprupes neapmierinato vajadzibu limenis
(attiecigi 9,9 % un 25,5 %) neka cilvekiem augstakaja
ienakumu kvintilé (attiecigi 0,9 % un 3,3 %).

Liela dala iedzivotaju nevar pieklut

aprupei, kas tiem vajadziga

To Latvijas iedzivotaju proporcionala dala, kuru mediciniskas
arstéSanas vajadzibas nav apmierinatas, ir viena no
lielakajam Eiropa. 2017. gada 6,2 % iedzivotaju nesanéma
medicinisko aprupi izmaksu, attaluma vai gaidiSanas

18. attéls. Latvija ir augsts zinoto neapmierinato medicinisko vajadzibu limenis

% iedzivotaju ar neapmierinatam mediciniskajam vajadzibam Augsti ienakumi @ ledzivotaju kopskaits @ Zemi ienakumi
20
o
15
®
10 —T
5 * I
II IS!IH °
0 o O ; ) ¢ e o 2 fr
n v v
R A I S R T S A D D R O R I A A A A I A A N R R
FEE O S IFTFE ST @ RN CHE S S & S S 0y
& ¢V & e @0 O § Q’Q,O S VY 7 ¥ N R &
o8 S N S ] X & <
& S <
Q N\
&
\\\
W

Piezime. Dati attiecas uz neizpilditajam medicinisko parbauzu vai arstésanas vajadzibam izmaksu, attaluma vai gaidisanas laika dél. Dazadu valstu dati
jasalidzina uzmanigi, jo atskiras izmantotie apsekojuma instrumenti.
Avots: Eurostat datubaze, pamatojoties uz EU-SILC (dati par 2017 gadu).

Daudzi Latvijas iedzivotéji Zil:lO par aprupes pakalpojumus, tacu saskaras ar vidéjam vai lielam
grﬁtibém samaksit par veselibas grutibam iespéja tos atlauties. lespéjams, tas ir tapéc, ka

_ kalpoi . Latvija ir augsts privato izdevumu limenis: ar 42 % tas bija
aprupes pakalpojumiem treSais augstakais limenis ES (vid&ji 16 %; 19. attéls), un tas ir

2017. gada 61,9 % Latvijas iedzivotaju un 72,8 % Latvijas butiski palielinajies no aptuveni 35 % kop$ 2000. gada vidus.

majsaimniecibu ar zemiem ienakumiem izmantoja veselibas

19. attéls. Latvija privato izdevumu ipatsvars veselibas joma ir gandriz tris reizes lielaks neka vidéji ES

Kopéjais veselibas apriipes  Privato izdevumu sadalijums  Kopéjais veselibas apriipes  Privato izdevumu sadalijums
izdevumu ipatsvars péc darbibu veida izdevumu ipatsvars péc darbibu veida

Latvija ES

o _ Stacionara apripe 14%
Stacionara apripe 81%

Ambulatora apripe 31%
Ambulatora apripe 6,2%

Privatie Privatie Zales 5,5%

izdevumi
15,8%

izdevumi
41,8%

Zales 173%
Zobarstnieciba 2,5%
llgtermina apripe 2,4%
Cits variants 0,9%

Zobarstnieciba 5,0%
llgtermina apripe 0,6%
Cits variants 4,5%

Avots: ESAO 2019. gada veselibas statistika (dati par 2017 gadu).
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Latvija privatie izdevumi galvenokart ir saistiti ar zalem un

mediciniskajam iericem. NVD kompenséto zalu saraksts 2. izcélums. 2020. gada tiks ieviesta

ir salidzino$i ierobeZots, un tiek piemeérota procentualas pastiprinata ambulatoro zalu cenu kontrole
kompensacijas sistéma (100 %, 75 % vai 50 % no noteiktas

references produkta cenas), ka ari tiek piemérota receptes Lai uzlabotu kompenséjamo zalu pieejamibu,
nodeva 0,71 EUR zalém, taja skaita zalém, kas tiek segtas 2019. gada jalija Latvijas valdiba apstiprinaja
100 % apméra. Ir paredzéti dazi iznémumi (pieméram, grozijumus noteikumos par zalu un medicinisko
bérni un cilvéki ar zemiem ienakumiem), tacu pedéjo gadu ieri¢u kompensaciju, kuru mérkis ir samazinat
reformas tika atcelti dazadi ieviestie atbrivojumi (PVO zalu izmaksas un pacientu lidzmaksajumus par

Eiropas regionalais birojs, 2018a). 2019. gada planots ieviest
jaunus pasakumus, lai uzlabotu finansialo piekluvi zalém,
stingrak reguléjot cenas (skatit 2. izcelumu). Saskana ar 30 jauno reguléjumu no 2020. gada
aprila tiks ieviesti sadi pasakumi:

kompenséjamam zalém, labak kontrol&jot cenas.

levérojamie pacientu personigie izdevumi ierobezo piekluvi
veselibas apripei, jo Ipasi cilvékiem ar zemiem ienakumiem.
2017. gada Latvija pacientu personigie mediciniskas
aprupes izdevumi veidoja vairak neka 4 % majsaimniecibu
patérina; tas ir gandriz divas reizes vairak neka vidéji . tiks ieviests maksimalas cenas ierobezojums
ES. Vesellbas apriipes izdevumus ka k?tas?r_ogalus 2013. zalém references grupa (dargakas alternativas
gada zinoja gandriz 13 % Latvijas iedzivotaju’ (20. attéls), P I ; —

o - . o nedrikstés bat vairak ka divas reizes dargakas
kas liecina par butisku pieaugumu, salidzinot ar 10,6 % . o

, . T par |etakajam alternativam);

2010. gada, un tas ir otrs lielakais registrétais ipatsvars
ES. Katastrofalie veselibas aprupes izdevumi liela méra
attiecas uz nabadzigakoiedzivotaju kvintili. Ambulatoro zalu
izmaksas bija lielakais augsto privato izmaksu iemesls visas
ienakumu kvintilés (PVO Eiropas regionalais birojs, 2018b).

- tiks parskatita aréjas references cenu sistéma,
mainot atsauces valstu grozu;

zalu izrakstiSanai péc starptautiska nepatentéta
nosaukuma bus javeido vismaz 70 % visu arsta
izrakstTto recepsu skaita gada;

aptiekam bus obligati janodrosina [étako zalu
alternativu krajumi zalu references grupa.

20. atteéls. Lielai proporcionalajai dalai iedzivotaju ir arkartigi lieli veselibas apripes izdevumi

. Visnabadzigaka kvintile . 2. kvintile 3. kvintile . 4. kvintile Visbagataka kvintile

Tadu majsaimniecibu Tpatsvars, kuram ir arkartigi lieli veselibas aprupes izdevumi (%)

16

« 'l

Avots: PVO Eiropas regionalais birojs, 2019. gads.

3: Izdevumus uzskata par katastrofdliem tad, kad mdjsaimniecibas personigie izdevumi veselibas apriipei parsniedz 40 % no kopéjiem mdjsaimniecibas neto
pirmds nepieciesamibas izdevumiem (t. 1., partika, majoklis un komunadlie pakalpojumi).
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Pabalstu pakete ir salidzinosi maza,
un to ierobezo kvotu sistema

NVD pabalstu paketes apméru nosaka skaidri iek]auto un
izslégto pakalpojumu skaits, un tas nav tik aptveross ka
vairuma citu ES valstu (ESAO/ES, 2018. gads). Pakalpojumi,
kas ir skaidri izslégti no paketes, ir zobarstnieciba
pleaugusajiem, daZi rehabilitacijas un fizioterapijas
pakalpojumi, redzes korekcija, dzirdes aparati vecaka
gadagajuma cilvékiem, tdensdziedniecibas proceduras
un grutniecibas partrauksana bez mediciniska vai sociala
pamatojuma (PVO Eiropas regionalais birojs, 2018b).

Turklat neatkarigi no pakalpojumu groza ieklautajiem
pakalpojumiem praktiska piekluve specialistu,
ambulatorajiem un stacionarajiem pakalpojumiem ir
ierobeZota ikgadéjo apjoma ierobeZojumu vai kvotu

dél. Tiklidz ir izmantotas visas pakalpojuma sniedzeju

NVD gada kvotas, pacientiem ir jagaida lidz nakamajam
gadam, kad kvotas tiks atjaunotas; tas var nozimét ilgu
gaidiSanas laiku. Pacientiem, kuri nevélas gaidit vai vélas
sanemt pakalpojumus, ko nesedz NVD, pasiem jasedz visas
izmaksas vai jaizmanto brivpratiga veselibas apdro$inasana.
Lidz $im nav ieviestas gaidiSanas laika garantijas, tomér
2018. gada valdiba pieskira papildu 194 miljonus EUR, lai
uzlabotu piekluvi veselibas apriupes pakalpojumiem, tostarp
samazinatu gaidisanas laiku.

Nevienmérigs veselibas aprupes specialistu
geografiskais sadalijjums apgrutina piekluvi

Piekluve aprupei ir jo ipasi ierobeZota lauku apvidos. Latvija
praktizéjoso arstu skaits ir tuvs ES vidéjam raditajam (skatit
4. sadalu), tomér butiski atskiras to sadalijums regionos.
Arstu Ipatsvara analize valsti atklaj skaidri redzamu
atskiribu starp pilsetam un lauku apvidiem, kas apgrutina

21. attéls. Arstu sadalijums regionos ir loti nevienmérigs

Riga

Kurzeme 6,1
19 Pieriga
16

Zemgale
19

Avots: Latvijas veselibas aprapes statistikas gadagramata, 2018. gads.

piekluvi arstiem Latvijas iedzivotajiem, kas dzivo arpus lielu
pilsétu centriem. 2018. gada praktizéjoso arstu blivums Riga
bija tris reizes lielaks neka Zemgalé vai Kurzeme (21. attéls),
un So nevienmeribu ir pastiprinajusi tadu jauno veselibas
aprupes darbinieku migracija valsts robeZas un arpus tam,
kuri nevélas stradat lauku apvidos. Paslaik praktizéjoso GA
vecums ir vel viena probléma, jo ir paredzams, ka dazos
nakamajos gados liels skaits GA pensionésies (ESAO, 2017.
gads), pastiprinot darbinieku trakumu un primaras aprupes
arstu nevienmerigo sadalijumu regionos.

Nemot véra $is problemas, Latvijas varas iestades ir
sakusas veikt pasakumus, lai nodrosinatu pienacigu
veselibas aprupes specialistu skaitu lauku apvidos.
Pieméram, kapitacijas likme* par primaras veselibas aprupi
lauku apvidos ir augstaka neka pilsétas. Turklat no 2015.
gada aprila medicinas augstskolam ir jadod prieksroka
pieteikuma iesniedzéjiem, kuri ir piekritusi péc apmacibas
beigam praktizét lauku apvidos. Valdiba ir arl palielinajusi
algas visam veselibas aprupes specialistu grupam, ka arl
palielinajusi studiju vietu skaitu medmasu skolas. Sis
darbibas varéetu samazinat daZas ar darbaspeku saistitas
problémas, tomér Latvija varétu apsvert citus inovativus
risinajumus, lai samazinatu geografiskos piekluves gkérslus,
tostarp labak izmantot pasreizéjos veselibas aprupes
resursus lauku apvidu iedzivotaju vajadzibam (pieméram,
farmaceitus, praktizéjosas medmasas un feldSerus® / arstu
paligus) (ESAO, 2017. gads).

Praktizéjosi arsti uz
1000 iedzivotajiem

<?2
2-6
Vidzeme > 6
22 .

Latgale
22

4: Kapitacija ir veselibas apripes maksdajumu sistémas veids, kura drstiem noteikta laika ietvaros maksa fiksétu summu par vienu pacientu.
5: FeldSeris ir veselibas apriipes specidlists ar ierobezotu apmdcibu, kurs sniedz tadus medicinas pakalpojumus, kas saistiti ar arkdrtas arstesanu un neatliekamo

medicinisko palidzibu.
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5.3. ligtspéjas
Valsts veselibas aprupes izdevumus
ietekméja ekonomikas krize

Péc Eiropas valstu paradu krizes 2008. un 2009. gada Latvija
samazinajas valsts izdevumi veselibas aprupei (22. attéls)

gan reala izteiksmé, gan ka dala no IKP: no 6,2 % no IKP 2009.
gada lidz 5,4 % 2012. gada. Tikai 2013. gada valsts veselibas
aprupes izdevumi panaca ekonomikas izaugsmi; ta rezultata
IKP dala, kas veltita veselibas aprupei, palielinajas.

22. attéls. Pec ekonomikas krizes valsts veselibas apriipes izdevumi samazinajas

Gada izmainas reala izteiksme

—@— GDP =@~ Publiskie izdevumi veselibai
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Avots: ESAO 2019. gada veselibas statistika, Eurostat datubaze.

Paredzams, ka sabiedribas novecoSanas
radis spiedienu uz veselibas aprupes
un ilgtermina aprupes izdevumiem

Paredzams, ka sabiedribas noveco$anas palielinas veselibas
aprupes un ilgtermina aprupes pieprasijumu un vienlaikus
mazaks skaits iedzivotaju darba spéjiga vecuma finansés
un sniegs Sos pakalpojumus (23. attéls). Tiek prognozéts,

ka veselibas aprupes izdevumi palielinasies par 0,6
procentpunktiem no IKP laikposma no 2016. lidz 2070.
gadam; tas ir mazak neka paredzamais vidéjais pieaugums

2012 2013 2014 2015 2016 2017

ES, proti, 0,9. Kopuma Latvija nav gaidami butiski fiskala
stresa istermina riski, tomeér dazi makro finandu raditaji
liecina par iespéjamam Istermina problemam (Eiropas
Komisija, 2019b). Lai atrisinatu divas savstarpéji saistitas
probléemas, proti, pieprasijuma pieaugumu sabiedribas
novecosanas dé] un iedzivotaju ceribas sanemt augstakiem
standartiem atbilstoSu aprupi, ir jauzlabo gan veselibas
aprupes sistémas efektivitate, gan valsts ieguldijumi taja.
Savos 2019. gada Eiropas pusgada ietvaros katrai valstij
sniegtajos ieteikumos Eiropas Komisija aicinaja veikt $adas
darbibas’ (Eiropas Savienibas Padome, 2019. gads).

23. attéls. Lidz 2040. gadam gandriz uz pusi samazinasies iedzivotaju skaits darba spéjiga vecuma uz vienu

personu, kas vecaka par 65 gadiem

[
2015. gads m

XY

[ )
2040. gads

Piezime. Saja grafika ir noradits 20-64 gadus vecu cilvéku (saucéjs) skaits uz vienu personu vecuma no 65 gadiem (skaititajs).

Avots: ANO jedzivotaju prognozes.

6: Ilgtspéja ir veselibas apriipes sistému spéja efektivi pieldgoties izmainam vidé, negaiditam Sokam vai krizém.
7: Eiropas Savienibas Padome 2019. gada julija sniedza Latvijai konkrétu ieteikumu “uzlabot veselibas apriipes sistémas pieejamibu, kvalitdti un izmaksu

lietderibu”.
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Centieni parveidot slimnicu nozari varétu
padarit efektivaku resursu izmantoSanu

Latvija ir panakusi progresu veselibas aprupes sistémas
efektivitates uzlabosana, koncentréjot pakalpojumus
mazaka skaita terciara limena slimnicu un samazinot
parmerigi lielo gultasvietu skaitu (skatit 4. sadalu), tomér
vairakas papildu reformas varétu palidzet sistémai uzlabot
naudas izmanto$anas lietderigumu. Latvijas slimnicu nozaré
pastav divu veidu publiska 1paSuma tiesibas ar dazadu
reguléjumu. Centralajai valdibai piederosas slimnicas
darbojas ar stingriem finansu ierobeZojumiem. Savukart
pasvaldibu slimnicas darbojas ne tik stingros apstaklos,

un tas patstavigi pienem lémumus par iepirkumiem un
kapitala ieguldijumiem. Diem?Zel §i sistéma rada stimulus
pasvaldibu slimnicam iegadaties dargu aprikojumu,
piemeéram, MRA un DT iekartas, kuru izmantoSanu péec tam
finansé NVD. Tas varétu daléji izskaidrot to, kapéc Latvija

ir viens no augstakajiem DT izmekl&jumu raditajiem uz
miljonu iedzivotaju ES (36 pretstata 22 visa ES); 8is raditajs
ieverojami parsniedz paréjo Baltijas valstu raditaju. Parvirzot
visu slimnicu Ipasuma tiesibas un funkcionalo parvaldibu uz
centralas valdibas limeni, sadas nepilnibas varétu samazinat
(ESAO, 2017. gads).

Nesen ieviestas diagnozei piesaistitas grupas ir véel viens solis
cela uz slimnicu resursu efektivaku izmantoSanu. Tomeér
slimnicam nav pietiekamu stimulu veicinat kvalitativus
pakalpojumus. NVD varétu apsvert strategiskaku ligumu
slegsanu, lai stimuletu kvalitati un efektivitati. Ta varétu,
pieméram, stiprinat slimnicu darbibu uzraudzibu un
novértésanu, ka arl selektivi slégt ligumus ar slimnicam ar
labakajiem darbibas rezultatiem, lai veicinatu kvalitates
uzlabosanos (ESAO, 2017. gads). Turklat, ta ka lielaka dala
pakalpojumu aizvien tiek apmaksati pamatojoties uz maksu
par pakalpojumu, alternativi maksajumu mehanismi varétu
samazinat stimulus attieciba uz apjomu, nevis pakalpojumu
kvalitati.

Labaka veselibas aprupes datu izmantoSana
varétu veicinat aprupes kvalitates uzlabosanos

Lai uzlabotu Latvijas veselibas aprupes sistémas efektivitati,
ir loti svarigi ieviest rupigaku kvalitativas informacijas
iegSanu, lai izmeéritu, salidzinatu un uzlabotu veselibas
aprupes pakalpojumu nodrosinasanu. Pédéjos gados

Latvija ir uzlabojusi savu veselibas aprupes informacijas
infrastruktiru un ir ieviesusi instrumentus veselibas
aprupes sistémas datu iegi$anai. Vairakas valsts iestades,
tostarp SPKC, Centralais statistikas birojs un NVD, vac

un publice veselibas aprupes sistémas informaciju par
izdevumiem, darbibam veselibas aprupes joma un primaras
un sekundaras aprupes kvalitati. Latvija 2015. gada ieviesa
arl e-veselibas sistéemu. Visiem pakalpojumu sniedzéjiem un
pacientiem ir janodrosina datu pieejamiba par diagnozém,
veselibas aprupes pakalpojumiem un arstéSanu.

Illgtermina e-veselibas sistémas ievieSanai butu javeicina
aprupes kvalitates un efektivitates uzlabosanas un
diagnostikas pakalpojumu dubléSanas samazinasanas
(ESAO, 2017. gads). Tomeér paslaik pastav butiskas nepilnibas
informacija par veselibas aprupes kvalitati primaraja un
sekundaraja aprupe. Kopuma ir nodrosinata sistematiskaka
veselibas pakalpojumu sniedzé&ju darbibas rezultatu un
pacientu rezultatu parraudziba un novértéana. Saja saistiba
ir izstradata veselibas aprupes sistémas darbibas rezultatu
novertésanas raditaju sistéma, kas palidz veikt salidzinoSo
novertésanu veselibas aprupes pakalpojumu sniedzéju,
regionala un starptautiska limeni. Lidz Sim veiktie sakotnéjie
pasakumi ietver veselibas aprupes pakalpojumu sniedzéju
izglitoSanu pacientu drosibas jautajumus un klinisko
pamatnostadnu labaku piemérosanu un novertésanu
(Eiropas Komisija, 2019a).

Paslaik veselibas aprupes tehnologiju novértéjums (VATN)
galvenokart ir versts uz zalu un dazu medicinisko ieri¢u
novértésanu. VATN papladinadana, ieklaujot atbalstu cenu
noteiksana un iepirkumos, ar zalém nesaistitu tehnologiju
atlasé, klinisko pamatnostadnu izstradé un valsts veselibas
aprupes pasakumu izvértéSana, varétu palidzet panakt
lielaku efektivitati vairakas svarigas izdevumu jomas.

Lai uzlabotu veselibas rezultatus un apripes
kvalitati, ir vajadzigi lielaki valsts ieguldijumi

Latvija pveselibas aprupes izdevumi uz vienu iedzivotaju
un ka dala no IKP ir daudz mazaki neka lielakaja dala citu
ES valstu. Sads mazs publisko izdevumu apjoms veselibas
nozare atspogulo relativi zemo valdibibas (valsts izdevumi
veido 37 % no IKP), prioritati veselibai, jo Sai nozarei ir
pieskirti mazak neka 9 % no visiem valsts izdevumiem,
salidzinot ar 16 % vidéji visa ES.

Nemot véra pasreizéjo lidzeklu apmeéru sistéma, Aizvien
grutak bus panakt butisku progresu 5. sadala izklastitajas
jomas, DaZi uzlabojumi varetu palielinat efektivitati, tomeér
lielakaja dala bus vajadzigs noteikts sakotnéjo ieguldijjumu
limenis. Lai sasniegtu ES vidéjiem raditajiem tuvakus
veselibas rezultatus un rastu realus risinajumus pieejamibas
un kvalitates problémam, Latvijai butu japalielina veselibas
nozares izdevumi uz vienu iedzivotaju lidz limenim, kas
tuvotos ES vidéjam raditajam, un japalielina veselibas
nozarei paredzeta IKP dala.
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LATVLJA

6 Galvenie konstatejumi

Kops 2000. gada Latvijas iedzivotaju veseliba ir
uzlabojusies, tomér paredzamais dzives ilgums
aizvien ir par seSiem gadiem mazaks neka

vidéji ES un otrais mazakais Eiropa. Turklat
pastav lielas atskiribas atkariba no dzimuma

un socialekonomiska statusa. Vidéji Latvijas
ledzivotaji 65 gadu vecuma var cerét nodzivot vel
17 gadus, tacu loti iespéjams, ka tris ceturtdalas
no 8a laika bus jadzivo ar hronisku slimibu un
invaliditati.

Vairak neka puse visu naves gadijumu Latvija ir
izskaidrojami ar riska faktoriem, kas saistiti ar
uzvedibu, tostarp sliktiem uztura paradumiem,
tabakas smékesanu, alkohola lietoSanu un
mazkustigu dzivesveidu. Katrs ceturtais
pieaugusais smeke ikdiena, tomer $is videjais
raditajs ietver lielu atskiribu starp dzimumiem
— Latvija dzivojoSie viriesi ir vieni no lielakajiem
smekétajiem ES. Alkohola patérins uz vienu
ledzivotaju ir lielaks neka vairuma ES valstu —
11,2 litri, salidzinot ar 9,9 litriem ES, un pedeéjos
desmit gados tas ir pieaudzis. Arl aptaukosanas
limenis ir daudz augstaks par ES vidéjo raditaju:
Latvija liekais svars ir katrai ceturtajai sievietei un
katram sestajam virietim.

Latvija ir otrs augstakais ar profilaksi noversamas
mirstibas raditajs ES aiz Lietuvas. Ir veikti vairaki
pasakumi ar mérki padarit profilaksiefektivaku,
tacu, nemot vera ar uzvedibu saistito riska
faktoru lielo ietekmi, pieversot profilaksei papildu
uzmanibu, varétu liela méra uzlabot iedzivotaju
vesellbu. Arl ar arstéSanu noversama mirstiba

ir daudz augstaka neka vidéji ES. Sie raditaji
liecina, ka veselibas aprupes sistémas visparejo
efektivitati iespéjams uzlabot.

Latvija ir nacionala veselibas dienesta sistéma ar
visparéju iedzivotaju aptverumu un no kopéjiem
nodokliem finansétu veselibas aprupi. Tomer
veselibas nozarei ir atveléta salidzinosi maza
valsts izdevumu dala, tapéc veselibas aprupes
sistémas finanséjums aizvien ir nepietiekams.
Pedéja laika izdevumi ir palielinajusies, tomeér
2017. gada veselibas aprupei téréta IKP dala bija
6,0 %, kas ir ievérojami mazaka neka vidéji ES
(9,8 %) un par 0,5 procentpunktiem mazaka neka
parejas Baltijas valstis.

e Latvija ir viena no nedaudzajam valstim, kas

ir palielindjusas izdevumu proporcionalo

dalu ambulatorajai aprupei —gandriz par

20 % kops 2010. gada —, tomér palausanas

uz slimnicu sektoru aizvien ir parmeérigi

liela. Valsts finansétais pakalpojumu grozs ir
salidzino$i ierobeZots, un Latvijas iedzlvotaji
nav pienacigi aizsargati pret katastrofaliem
izdevumiem veselibas pasliktinasanas gadijuma.
Nevienmerigais veselibas aprupes pakalpojumu
sadalijums valsti vel vairak apgrutina piekluvi
veselibas aprupei.

To Latvijas iedzivotaju 1patsvars, kuru veselibas
aprupes vajadzibas nav apmierinatas, ir viens
no lielakajiem Eiropa — medicinisko aprupi

nav sanémusi 6,2 % Latvijas iedzivotaju. Viens
no lielakajiem piekluves Skérsliem ir privato
maksajumu apmers, kas veido 41.8 % visu
veselibas aprupes izdevumu (tresais augstakais
limenis ES, to galvenokart veicina zalu izmaksas).
Tas nozime, ka lielai dalai majsaimniecibu ir
arkartigi lieli tieSie veselibas aprupes izdevumi.

Nemot véra paslaik Latvijas veselibas aprupes
sistémai pieejamo lidzeklu apmeéru, joprojam
bus gruti butiski uzlabot veselibas aprupes
taisnigumu un pieejamibu. Atseviski uzlabojumi
varetu palielinat sistémas efektivitati, tomer
lielakajai dalai uzlabojumu nepiecieSami
sakotneéjie ieguldijumi. Lai panaktu veselibas
rezultatus, kas butu tuvaki ES vidéjiem raditajiem,
vienlaikus rodot realus risinajumus pieejamibas
un kvalitates problemam, veselibas nozarei
nepiecieSams pieskirt lielaku valsts budzeta
lidzeklu 1patsvaru

22
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