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Atbilstoši pašreizējam regulējumam ārstniecības iestādes ir sadalītas piecos līmeņos. Lielākajā daļā ārstniecības iestāžu ir Neatliekamās medicīniskās palīdzības un uzņemšanas nodaļas, kuras nodrošina diennakts palīdzību pacientiem.

Pieņemot lēmumu par jaunu dalījumu slimnīcu līmeņos, tas ir  jāpapildina ar kritērijiem attiecīgā  līmeņa slimnīcas izvietošanai/ izveidošanai, paredzot attiecīgās slimnīcas:
pieejamību plānveida un neatliekamās palīdzības gadījumos (laika kritēriji),
nosegto teritoriju (atbilstoši katram līmenim, jo viena slimnīca var ietver vairāku līmeņu funkcijas)  un šīs teritorijas iedzīvotāju skaits,
atbildības teritoriju un šīs teritorijas iedzīvotāju skaitu, lai efektīvi noslogotu katra līmeņa slimnīcu,
attālumiem starp noteikta līmeņa slimnīcām.
Tas  nodrošinās vienmērīgu un uz noteiktiem kritērijiem balstītu teritorijas  pārklājumu un slimnīcas pakalpojumu pieejamību iedzīvotājiem.  Slimnīcu līmeņošanai jānodrošina  efektīva veselības aprūpes pakalpojumu pieejamība un resursu izmantošanu visā valstī, kā arī piedāvās skaidru, uz ilgtspēju vērstu stratēģiju, kas nepieciešama, lai nodrošinātu kvalitatīvu un vienlīdz pieejamu veselības aprūpi visā Latvijā.


Sevišķa uzmanība jāvelta teritorijām,  kurās samazināsies neatliekamās  medicīniskā palīdzības pieejamība, piemēram I līmeņa slimnīcas atkarībā no šī kritērija ir plānots iedalīt divos apakšlīmeņos.
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Latvijas Slimnīcu biedrība nepiekrīt, ka izziņā ietvertais iebildums (Nr.35) ir ņemts vērā.
Informatīvajā ziņojumā ir iekļauts jauns stratēģisks virziens nevis tikai aprakstīta esošā situācija stacionārajā veselības aprūpē un noteikti turpmākie  pasākumi slimnīcu tīkla kā to skaidro Veselības ministrija.
 Minēto apstiprina arī Veselības ministrija ziņojumā iekļautais teksts –  Informatīvais ziņojums par slimnīcu attīstības tīklu piedāvā skaidru, uz ilgtspēju vērstu stratēģiju, kas nepieciešama, lai nodrošinātu kvalitatīvu un vienlīdz pieejamu veselības aprūpi visā Latvijā.

Definēto problēmu risinājumi  - pāreja uz trīs līmeņu slimnīcām, vienoti kvalitātes kritēriji u.c. ir izvirzīti  bez analīzes par to sasniedzamību, cik tie ir reāli, un bez vērtējuma, kā tas ietekmēs, veselības aprūpes pieejamību pacientiem. Kā arī nav paredzētas investīcijas šo mērķu sasniegšanai, lai slimnīcas kuras neatbilst izvirzītajām prasībām, bet kuras ir nepieciešamas pieejamības nodrošināšanai varētu tos sasniegt.
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Tādejādi:
 atkārtoti aicinām Veselības ministriju sniegt skaidrus un nepārprotamus risinājumus ziņojumā sākumā minētajām problēmām: 1) fragmentēts slimnīcu tīkls, 2) ierobežoti cilvēkresursi un 3) nevienmērīga pakalpojumu pieejamība un kvalitāte – kādā veidā slimnīcu līmeņu un tajās sniegto stacionāro pakalpojumu veidu un apjomu pārskatīšana to risinās.
lūdzam papildināt dziņojumu ar  risinājuma ietekmi uz slimnīcu finansējumu, norādot pieejamo un papildus nepieciešamo finansējumu, tajā skaitā finansējumu investīcijām, lai nodrošinātu vienmērīgu kvalitāti un pieejamību,  kā arī ietvert iespējamo līdzekļu ietaupījumu.
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