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Informatīvais ziņojums 
“Par slimnīcu tīklu” (25-TA-2558)

Informatīvajā ziņojumā “Par slimnīcu tīklu” ir plānota slimnīcu tīkla rekonstrukcija - iecerēts pāriet uz trīs līmeņu slimnīcu iedalījumu. No ziņojumā teiktā izriet, ka lielākajā daļā nelielo slimnīcu nebūs uzņemšanas nodaļu iedzīvotājiem pierastajā variantā. Būs steidzamās medicīniskās palīdzības nodaļas jeb SMPN, kurās būs pieejams ārsts (internists vai ķirurgs) no 8.00 līdz 20.00, pārējo laiku būs pieejams slimnīcas dežūrārsts. Medmāsa un radiologa asistents būs pieejami 24/7. Plānotās izmaiņas raisa bažas par šo izmaiņu praktisko lietojumu. Vai internists varēs sniegt kvalitatīvu un savlaicīgu neatliekamo ķirurģisko palīdzību un otrādi – vai ķirurgs spēs kvalitatīvi un savlaicīgi palīdzēt pacientam ar internām un neiroloģiskām slimībām? Atbilstoši sertifikāciju nolikumam, katrai specialitātei ir savas kompetences, kuru prasības ārstiem ir jāievēro sniedzot palīdzību pacientiem, proti, ķirurgs nevar pildīt internista pienākumus un otrādi.
Neskaidrs ir jautājums par ārsta pieejamību ārpus SMNP noteiktā ārsta darba laika (no 20.00 līdz 08.00). Ziņojumā ir noteikts, ka būs pieejams slimnīcas dežūrārsts. No plānotā izriet, ka dežūrārstam ir jābūt iekļautam DRG maksājumā, bet pašlaik šādu dežūru apmaksa nav paredzēta DRG fnansējumā. Rezultātā, plānotās izmaiņas sadārdzinās 1 pacienta uzturēšanos slimnīcā, jo būs jāsedz šīs vakara un nakts dežūru stundas SMNP.
Uzņemšanas nodaļa ir slimnīcas sastāvdaļa, kā citas struktūrvienības (terapija, ķirurģija u.c.), slimnīca ir viens kopums un tās nodaļu darbība ir savstarpēji saistīta. Lai varētu sniegt nepieciešamo kā neatliekamo, tā arī plānveida palīdzību, slimnīcā ir jābūt anesteziologam, bet tā darbs tikai uzņemšanas nodaļā nav pašai slimnīcai ekonomiski izdevīgs. Tāpēc ir lietderīgi, ja dienas laikā uzņemšanas nodaļā dežūrējošais anesteziologs ir iesaistīts arī stacionārā un dienas stacionārā sniedzamajiem pakalpojumiem, un tas ir ekonomiski attaisnoti. Speciālistu esamība uzņemšanas nodaļā nodrošina slimnīcas darbību, bet uzņemšanas nodaļas finansējums sabalansē stacionāra darbību. Slimnīcai ir jāļauj pašai brīvāk rīkoties ar piešķirtajiem līdzekļiem, iestāde ir ieinteresēta, lai tās rīcībā esošie līdzekļi būtu izlietoti maksimāli efektīvi, bet sniegtie pakalpojumi būtu savlaicīgi un kvalitatīvi. 
2025.gadā Krāslavas slimnīcas uzņemšanas nodaļas finansējums ir 1 586 567 EUR gadā (speciālistu atlīdzība 1 351 087 EUR un kabinetu uzturēšanas izdevumi 235 480 EUR). Pamatojoties uz NVD uzņemšanas nodaļas finansējuma aprēķina metodēm, SMPN finansējums varētu sastādīt 412 630 EUR gadā (atlīdzība 383 500 EUR, kabineta uzturēšanas izdevumi 29 130 EUR). Samazinājums ir 1 173 937 EUR gadā jeb 74%.
2025.gada 6 mēnešos Krāslavas slimnīcas uzņemšanas nodaļas kopējais pacientu skaits bija 1715, ar NMP brigādi nogādāti 636 pacienti, jeb 37%, hospitalizēti 1016 pacienti, jeb 59%, no tiem neatliekamie - 867 pacienti, jeb 51%. 2024.gadā jūlijā-decembrī uzņemšanas nodaļas kopējais pacientu skaits bija 1413, ar NMP brigādi nogādāti 489 pacienti, jeb 35%, hospitalizēti 828 pacienti jeb 59%. Salīdzinot rādītājus, ir redzams pieaugums 2025.gada 6 mēnešos pret 2024.gada 6 mēnešu rādītājiem: kopējais pacientu skaits pieauga par 21%, ar NMP brigādi nogādāto pacientu skaita pieaugums 30%, hospitalizēto pacientu skaita palielinājums 23%.
Nelielo reģionālo slimnīcu uzņemšanas nodaļas nebūs noslogotas, kā lielo slimnīcu uzņemšanas nodaļas, to ietekmē daudzi faktori: iedzīvotāju skaits reģionā, kopējā demogrāfiskā situācija un daudzi citi. Ir stratēģiski svarīgi saglabāt slimnīcas un to uzņemšanas nodaļas pierobežā un attālākajos reģionos. Iedzīvotājiem, kuri dzīvo attālākajos reģionos, it īpaši pierobežas teritorijā, ir jābūt nodrošinātiem ar neatliekamās medicīniskās palīdzības saņemšanu tuvāk dzīvesvietai. Pacienta ceļam no mājām vai izsaukšanas vietas līdz slimnīcai ir jābūt pēc iespējas īsākam, jo nereti pat pāris minūšu kavēšanās var kritiski ietekmēt viņa veselības stāvokli. Svarīga ir arī iedzīvotāju pārliecība, ka neatliekamo palīdzību var saņemt maksimāli blakus dzīvesvietai. Šī iespēja nodrošina vietējos iedzīvotājos ticību par reģiona attīstības stabilitāti un nemudina meklēt citus variantus, lai vienkārši aizbrauktu projām.
Reforma nopietni pasliktinās Krāslavas slimnīcas kopējo darbību, kas attiecīgi negatīvi ietekmēs iedzīvotāju iespējas saņemt savlaicīgu neatliekamo un plānveida palīdzību.
Lai nodrošinātu savlaicīgu, nepārtrauktu, efektīvu neatliekamās palīdzības sniegšanu un pacientu stacionāro ārstēšanu savā novadā, Krāslavas slimnīcai uz 2026.gadu ir jāsaglabā uzņemšanas nodaļas finansējums 2025.gada apjomā, kur būtu iekļauti sekojoši speciālisti – internists, ķirurgs un anesteziologs (visi trīs režīmā 24/7), radiologs attālināti, radiologa asistenti, medmāsas un māsu palīgi režīmā 24/7, kas atbilstoši ziņojumā noteiktajam ļaus neatliekamās medicīnas nodrošināšanā ievērot “zelta stundas” standartu, kuras laikā no negadījuma vietas pacients ir jānogādā stacionārā, pretējā gadījumā samazinās cietušo izdzīvošanas iespējas. Ja reforma stāsies spēkā, tad šis “zelta stundas” standarts mūsu novadā netiks izpildīts, līdz ar to, iespējams, tiks zaudētas tik dārgās cilvēku dzīvības. Izejot no iepriekš minētā, lūdzam jūs rast iespēju atstāt Krāslavas slimnīcas uzņemšanas nodaļas finansējumu 2025.gada līmenī.
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