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Labdien!
 
Paldies par iepriekš ņemto vērā iebildumu un ir acīmredzams, cik daudz ieguldīts projekta sagatavošanā un augsti kvalitatīvās normu redakcijās, jo izteiktās prasības ir skaidras un saprotamas.
 
Latvijas Lielo slimnīcu asociācijas biedriem, izskatot precizēto MK noteikumu grozījumu projektu (turpmāk – Projekts), lūgums izvērtēt un ņemt vērā arī šos iebildumus, lai praksē neveidotos neprognozējams finanšu vai administratīvs slogs, vai nevienlīdzīga situācija salīdzinājumā ar dažādiem tālākizglītības programmu izstrādātājiem un piedāvātājiem, proti:
1. Projekta 4.pielikuma “Profesionālā tālākizglītība un pedagoģiskā, akadēmiskā un administratīvā darbība” 5.ailē, papildināt ne tikai ar metodiskās vadības institūcijas statusa ārstniecības iestādēm, bet arī papildināt ar vārdiem “klīniskās universitātes slimnīcas”, jo lai gan metodiskās vadības centri ir izveidoti KUS, tie ir izveidoti noteiktās jomās. Bet, piemēram, pieaugušo medicīnā ne visas jomas aptveras ar metodiskās vadības centra institūcijas statusa deleģējumu, bet tālākizglītības programmas KUS aptver dažās medicīnas apakšnozares. Tāpat klīniskās universitātes slimnīcām ar MK 03.10.2023. rīkojumu Nr.642  2., 4. un 6.punktā ir deleģēts zināšanu pārneses uzdevums, tāpēc svarīgi būtu iekļaut atsauci tieši uz KUS arī.
2. Projekta 4.pielikuma 4.ailē paredzētos TIP apjomu (12) papildināt arī Projekta pielikuma 5.ailē arī ar 12 TIP, lai neveidotos monopols un arī KUS organizētos tālākizglītības programmas var būs tādā pašā TIP apjomā (gan 8 TIP, gan 12 TIP). Pretējā gadījumā, ja sertifikācijas organizācijai tikai ir piešķirtas tiesības organizēt 12 TIP pasākumus arī pašā sertifikācijas procesā 8 TIP var netikt atzīti par pietiekamiem, lai tos ieskaitītu resertifikācijas procesa gaitā ārstniecības personām. Tas nodrošinātu arī izvēles un vienlīdzīgas konkurences iespējas starp tālākizglītības programmu piedāvātājiem un izstrādātājiem.
Tāpat Projekta 4.pielikuma 4.ailē un 5.ailā būtu jāņem vērā dienas un/vai stundu apjoma faktors, jo tas nozīmē, ka praksē var, piemēram, sadalīt kursu vairākās dienās, u.tml.
3. Precizēt projekta 55.2.apakšpunktu apmācīttiesībās personas, nav tikai ārstniecības personas vai izglītības iestādes docētāji, bet arī ārstniecības iestāžu citi speciālisti, kuri nodrošina medicīnisko tālāk izglītību (piemēram, pacientu drošības gadījumu speciālisti, pacientu tiesību un pacientu pieredzes speciālisti ar citas jomas izglītību). Tādējādi būtu jāpapildina projekts ar citiem ārstniecības iestādes piesaistītajām apmācīttiesīgajām personām atbilstoši kompetencei.
 
Iespēju robežās izskatīt arī sekojošus priekšlikumus:
1. Papildināt projektu ar normu, ka tālākizglītības programmas saskaņošanas ietvaros netiek prasīta samaksa par tālākizglītības programmas saskaņošanas procesā paredzētajām administratīvajām darbībām (piemēram, par tālākizglītības pasākuma informācijas publikācijām organizāciju mājaslapās, u.tml.).
2. Papildināt Projekta Anotāciju ar informāciju par to, ka Veselības inspekcijai jāņem vērā ārstniecības personu iesniegtie apliecinājumi ne tikai no tālākizglītības programmām, ko saskaņojusi Latvijas Ārstu biedrība vai Latvijas Māsu asociācija, bet arī KUS izsniegtie apliecinājumi, jo Projekts paredzēs tiesības organizēt tālākizglītības programmas un pasākumus, par kuriem tiek piešķriti TIP un izsniegti apliecinājumi, bet pati programma nebūs skaņojama ar LĀB vai LMA. Pēc Projekta pieņemšanas veidojas pretruna ar MK Nr.630, kuros nav noteikts, ka Veselības inspekcijai ir jāņem vērā citu ārstniecības iestāžu izsniegtie apliecinājumi par tālāk izglītību.
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