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Par Sabiedrības veselības veselības pamatnostādnēm 2021.-2027. gadam (VSS-134)

Amerikas Tirdzniecības palāta Latvijā (ATPL) augstu novērtē Veselības ministrijas līdzšinējo darbu, uzlabojot Sabiedrības veselības pamatnostādņu 2021.-2027.gadam projektu (turpmāk - Projekts). 

ATPL 2019. gada decembrī apstiprināja un dažādos formātos prezentēja mūsu biedru vīziju par Latvijas veselības aprūpes sistēmu[footnoteRef:1], ņemot vērā faktu, ka veselīgi iedzīvotāji un veselīgs darbaspēks nodrošina ilgtspējīgu valsts ekonomisko attīstību. Balstoties uz vīziju, ATPL darbojas aktīva starpnozaru Veselības darba grupa ar dažādu sektorā iesaitīto pušu – IKT uzņēmumu un jaunuzņēmumu, veselības aprūpes iestāžu un labdarības organizāciju, farmācijas un medicīnas ierīču uzņēmumu, kā arī advokātu biroju – pārstāvjiem.  [1:  Amerikas Tirdzniecības palāta Latvijā. “Vīzija par Latvijas veselības aprūpes sistēmu”, 2019. gada decembris: https://www.amcham.lv/data/Advocacy/Vizija_2019.pdf] 


ATPL skatījumā Projekta plānoto aktivitāšu rezultātā tiks panākts garāks paredzamā mūža ilgums un labāki ārstniecības rezultāti. ATPL Veselības darba grupa 2021. gadam ir noteikusi un īsteno aktivitātes sekojošos virzienos – vērtībā balstīta veselības aprūpe, digitālā veselība, otrreizēja veselības datu izmantošana un onkoloģija. 

Ņemot vērā minēto, ATPL, ar mērķi pilnveidot Projektu un panākt veselāku Latvijas sabiedrību šodien un nākotnē, izsaka sekojošus iebildumus. 

1. ATPL atbalsta Projektā noteikto sabiedrības veselības politikas mērķi – uzlabot Latvijas iedzīvotāju veselību, pagarinot labā veselībā nodzīvoto mūžu, novēršot priekšlaicīgu mirstību un samazinot nevienlīdzību veselības jomā. Taču Projektā nav skaidrots, kādu veselības aprūpes modeli valsts plāno attīstīt, lai nodrošinātu ne tikai efektīvus un kvalitatīvus pakalpojumus, bet arī ārstniecības rezultāta sasniegšanu. 

Šobrīd starptautiski arvien vairāk tiek ieviesta un aprobēta vērtībā balstīta veselības aprūpes (angl. val.: value based healthcare) pieeja ar mērķi pastāvīgi pilnveidot ārstniecības iznākumus, lai sniegtu pacientam būtiskus veselības rezultātus, uzlabotu aprūpes saņemšanas un sniegšanas pieredzi, uzlabotu sistēmas lietderību un efektivitāti kopumā. Tādējādi pieeja paredz arī uz rezultātu balstītu pakalpojumu sniegšanas un apmaksas sistēmas ieviešanu.

1.1. Ierosinām Projektā noteikt vērtībā balstītas veselības aprūpes modeļa ieviešanu, lai nodrošinātu sistēmas ilgtspējību, vienlaicīgi nodrošinot liederību un efektivitāti. 
1.2.  Aicinām atbilstoši papildināt 5. rīcības virzienu par veselības aprūpes ilgtspēju ar uzdevumu pilotēt un attīstīt vērtībā balstītas veselības aprūpes risinājumus, t.sk. uz rezultātu vērstu pieeju valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu nodrošināšanā. 

2. ATPL piekrīt Projektā norādītajam, ka būtisks priekšnosacījums izvirzīto mērķu sasniegšanai veselībā ir valsts budžeta finansējuma palielināšana. ATPL uzskata, ka zems iedzīvotāju paredzamais mūža ilgums, līdztekus demogrāfiskajiem izaicinājumiem, pieaugošā hronisko slimību izplatība un darbaspēka trūkums norāda uz nepieciešamību steidzami investēt veselības aprūpes pakalpojumu pieejamībā un kvalitātē, lai mazinātu izveidojošos plaisu salīdzinājumā ar citām attīstītajām valstīm.
 
ATPL izsaka gatavību atbalstīt Veselības ministriju šī kritiskā jautājuma risināšanā, tāpēc, lai nodrošinātu visiem vienveidīgus un pieejamus datus, aicinām papildināt Projektu ar sekojošu informāciju:

2.1. Sabiedriskās veselības pamatnostādņu 2014.-2020. gadam darbības periodā ik gadu pieprasītajiem papildus līdzekļiem un ik gadu reāli piešķirto valsts budžeta finansējumu;
2.2. Norādīt nepieciešamos līdzekļus katram Projektā iekļautajam uzdevumam;
2.3. Ņemot vērā publiski Veselības ministrijas pausto informāciju par inovatīvo medikamentu pozitīvo ietekmi uz iedzīvotāju dzīvildzi, papildināt Projektu ar pamatojošiem datiem vismaz Projektā par prioritārajām noteiktajās jomās – sirds un asinsvadu sistēmas slimības, onkoloģija, retās slimības. (Aicinām veikt salīdzinājumu par situāciju pirms ārstniecību mainošu inovatīvo medikamentu iekļaušanas kompensējamo zāļu sarakstā un pēc jēgpilna atskaites perioda.)  

3. ATPL novērtē Veselības ministrijas darbu Onkoloģijas plāna izveidē, aicinot novērst neprecizitāti: Projektā minēta plāna izveide 2022.-2027. gadu periodam, kamēr darbs notiek pie plāna 2022.- 2024. gadam. ATPL uzskata, ka Projektā jānorāda, ka nepārtrauktības nodrošināšanai plāns pēc 2024. gada jāturpina ar dokumentu periodam no 2025. līdz 2027. gadam. 

4. ATPL atbalsta detalizētu uzdevumu noteikšanu attiecībā uz personalizētās medicīnas pieejas ieviešanu Onkoloģijas plānā, taču šobrīd Projekta stratēģiskajā redzējumā iztrūkst personalizētās medicīnas pieejas sasaiste ar veselības aprūpes sistēmu pēc būtības.

Personalizētā medicīna paredz pareizās ārstēšanas piemērošanu atbilstošam pacientam nepieciešamajā laikā, kas sniedz labāku rezultātu un samazina blakusparādību riskus. Tādējādi personalizētās medicīnas ieviešana ir saistīta ar finanšu līdzekļu lietderīgāku izlietojumu, atvēlot aptuveni 20%-40% budžeta izdevumu pacientam efektīvām ārstēšanas metodēm. Vienlaikus personalizētā medicīna attiecas ne tikai uz terapijas un diagnostikas izvēli, bet ļauj arī mērķtiecīgi veikt profilakses pasākumus atbilstoši konkrētas personas riska faktoriem. 

4.1. Tādēļ ATPL aicina Projektā paredzēt un “Uz cilvēku centrēta un integrēta veselības aprūpe” rīcības virzienu papildināt ar jaunu mērķi par personalizētas medicīnas pieejas tālāku attīstību veselības aprūpē.
4.2. Atbilstoši lūdzam pilnveidot 3.1.7. apakšvirzienu par onkoloģiju, pievienojot uzdevumu par personalizētas medicīnas pieejas onkoloģijā attīstīšanu un šāda pakalpojuma pieejamības paplašināšanu onkoloģijas pacientiem. 

5. 2020. gadā ATPL uzsāka Onkoloģijas datu reģistra projektu, veicot izpētes klīniskajās universitāšu slimnīcās, īstenojot padziļinātas intervijas ar valsts pārvaldes un veselības iestāžu pārstāvjiem, ārstiem un statistikas un datu ekspertiem, turpinot darbu kopējās dizaina domāšanas darbnīcās un prezentējot rezultātus 2020. gada 15. oktobrī sanāksmē ar ministres I. Viņķeles un  Veselības ministrijas, Nacionālā veselības dienesta, Slimību profilakses un kontroles dienesta profesionāļu dalību. Gan minētās sanāksmes laikā, gan arī Onkoloģijas plāna izstrādes domnīcās eksperti plaši diskutēja un argumentēja nepieciešamību izveidot jaunu onkoloģijas pacientu reģistru, norādot uz dažāda veida trūkumiem un ierobežojumiem esošā PREDA reģistra attīstībai. 

Pamatojoties uz iepriekš minēto, lūdzam precizēt Projekta 3.1.7.6. uzdevumu, paredzot “Izveidot jaunu onkoloģisko slimnieku reģistru [..]”.



6. Daudzskaitlīgi piemēri rāda, ka labā prakse konkrētu plānu ieviešanas garantēšanai ir pārvaldības nodrošināšana, t.sk. pilnvērtīgas sadarbības starp iesaistītajām pusēm koordinācija, uzdevumu ieviešanas uzraudzība, elastīga projektu pielāgošana aktuālajai situācijai, lai nodrošinātu mērķu sasniegšanu.
Laba pārvaldība nevar būt kolektīva, bet konkrēta.

Tā kā laba pārvaldība nevar būt kolektīva, bet gan konkrēta, ATPL aicina noteikt konkrētas amata vietas līmenī atbildību par Projekta uzdevumu sirds un asinsvadu sistēmas slimību jomā un Onkoloģijas plāna ieviešanu. 

7. ATPL augstu vērtē sadarbību digitālās veselības jomā ar Veselības ministriju un Nacionālo veselības dienestu, organizējot 2020. gada 26. novembrī notikušo Rīgas Digitālās veselības samits 2020, kā rezultātā tika aktualizēta nepieciešamība un uzsākta Digitālās veselības stratēģijas izstrāde. Digitālā transformācija nevar notikt bez pilnvērtīgas publiskās un privātās sadarbības digitālās veselības risinājumu izstrādē. Pievienotā publiskās un privātās sadarbības vērtība ir labāku infrastruktūras risinājumu attīstība, ātrāka projektu pabeigšana inovatīvu pieeju izmantošanas un elastīgākas fiansēšanas iespēju dēļ, laikus veikta projekta ieviešanas iespēju izvērtēšana un risku izvērtēšana, augstāka investīciju atdeve, jo privātais sektors efektīvāk ierobežo izmaksas, augstāki kvalitātes standarti u.c.  

Lai sekmētu publisko un privāto sadarbību digitālās transformācijas panākšanai veselības sektorā, ATPL ierosina Projektā, sadarbībā ar citām iesaistītajām nozaru ministrijām, noteikt konkrētus valsts atbalsta mehānismus jaunuzņēmumiem un uzņēmumiem digitālās veselības risinājumu attīstībai. 

ATPL atzinīgi vērtē Veselības ministrijas darbu pie Sabiedrības veselības pamatnostādņu projekta izveides un aicina papildināt Projektu ar augstāk pausto viedokli.

Cieņā,

Līga Smildziņa-Bērtulsone
ATPL izpilddirektore
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