
Semaglutidum izrakstīšana ar valsts 
kompensāciju

Inga Brokere, Kontroles un uzraudzības departamenta direktore

28.05.2026



Semaglutidum saturošie medikamenti (ZVA, 
Latvijas Zāļu reģistrs - Latvijas Zāļu reģistrs)

• Ozempic 0,25 mg šķīdums injekcijām pildspalvveida pilnšļircē

• Ozempic 0,5 mg šķīdums injekcijām pildspalvveida pilnšļircē

• Ozempic 1 mg šķīdums injekcijām pildspalvveida pilnšļircē

• Valsts kompensēts, KZS izrakstīšanas nosacījumi
• Ozempic 2 mg šķīdums injekcijām pildspalvveida pilnšļircē (no 01.06.2026)

Ozempic

• Rybelsus 1,5 mg tabletes

• Rybelsus 3 mg tabletes (tiks svītroti no KZS no 01.07.2026)

• Rybelsus 4 mg tabletes

• Rybelsus 7 mg tabletes (tiks svītroti no KZS no 01.07.2026)

• Rybelsus 9 mg tabletes

• Rybelsus 14 mg tabletes (tiks svītroti no KZS no 01.07.2026)

• Valsts kompensēts, KZS izrakstīšanas nosacījumi
• Rybelsus 25 mg tabletes

• Rybelsus 50 mg tabletes

Rybelsus

• Wegovy 0,25 mg šķīdums vai FlexTouch šķīdums injekcijām pildspalvveida pilnšļircē

• Wegovy 0,5 mg šķīdums vai FlexTouch šķīdums injekcijām pildspalvveida pilnšļircē

• Wegovy 1 mg šķīdums vai FlexTouch šķīdums injekcijām pildspalvveida pilnšļircē

• Wegovy 1,7 mg šķīdums vai FlexTouch šķīdums injekcijām pildspalvveida pilnšļircē

• Wegovy 2,4 mg šķīdums vai FlexTouch šķīdums injekcijām pildspalvveida pilnšļircē

• NAV VALSTS KOMPENSĒTS

Wegovy
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https://dati.zva.gov.lv/zalu-registrs/?iss=1&q=Semaglutidum&IK-1=1&IK-2=2&NAC=on&SAT=on&DEC=on&ESC=on&ESI=on&PIM=on&RNE=on


Ozempic valsts kompensācijas nosacījumi

Atbilstoši Zāļu aprakstam (Ozempic, INN-semaglutide) «Ozempic ir indicēts nepietiekami 
kontrolēta 2. tipa cukura diabēta ārstēšanai pieaugušajiem, papildus diētai un fiziskām 
aktivitātēm»

Medikamenta izrakstīšana (INN Dg uz 01.03.2026..xlsx):

1. Endokrinologa kompetencē. 

Pacientiem ar ķermeņa masas indeksu ≥30 kg/m² kombinācijā ar Metforminum, ja trīskāršā terapija, 
kas satur Metforminum, DPP4 inhibitorus, Pioglitazonum, SGLT2 inhibitorus, nenodrošina pietiekamu 
glikēmijas kontroli (HbA1c<7%).

2. Endokrinologa vai kardiologa kompetencē. 

Pacientiem ar pierādītu kardiovaskulāru slimību anamnēzē, kombinācijā ar/bez Metforminum un/vai 
SGLT2 inhibitoriem grupas preparātiem, ja terapija, kas satur Metforminum, SGLT2 inhibitorus, 
nenodrošina pietiekamu glikēmijas kontroli (HbA1c<7%).

Nelieto kā “tikai svara zāles” bez indikācijas!
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https://www.ema.europa.eu/lv/documents/product-information/ozempic-epar-product-information_lv.pdf
https://www.ema.europa.eu/lv/documents/product-information/ozempic-epar-product-information_lv.pdf
https://www.ema.europa.eu/lv/documents/product-information/ozempic-epar-product-information_lv.pdf
https://www.ema.europa.eu/lv/documents/product-information/ozempic-epar-product-information_lv.pdf
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https%3A%2F%2Fwww.vmnvd.gov.lv%2Flv%2Fmedia%2F42206%2Fdownload%3Fattachment&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https%3A%2F%2Fwww.vmnvd.gov.lv%2Flv%2Fmedia%2F42206%2Fdownload%3Fattachment&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https%3A%2F%2Fwww.vmnvd.gov.lv%2Flv%2Fmedia%2F42206%2Fdownload%3Fattachment&wdOrigin=BROWSELINK


Ozempic valsts kompensācijas nosacījumi 
(papildināti)

Atbilstoši Zāļu aprakstam (Ozempic, INN-semaglutide) «Ozempic ir indicēts nepietiekami 
kontrolēta 2. tipa cukura diabēta ārstēšanai pieaugušajiem, papildus diētai un fiziskām 
aktivitātēm»

Medikamenta izrakstīšana (Kompensējamo zāļu saraksti | Nacionālais veselības dienests) ar izmaiņām 
no 01.05.2026:

1. Endokrinologa vai ģimenes ārsta kompetencē. 

Pacientiem ar ķermeņa masas indeksu ≥30 kg/m² kombinācijā ar Metforminum, ja trīskāršā terapija, 
kas satur Metforminum, DPP4 inhibitorus, Pioglitazonum, SGLT2 inhibitorus, nenodrošina pietiekamu 
glikēmijas kontroli (HbA1c<7%).

2. Endokrinologa vai kardiologa, vai ģimenes ārsta kompetencē. 

Pacientiem ar pierādītu kardiovaskulāru slimību anamnēzē, kombinācijā ar/bez Metforminum un/vai 
SGLT2 inhibitoriem grupas preparātiem, ja terapija, kas satur Metforminum, SGLT2 inhibitorus, 
nenodrošina pietiekamu glikēmijas kontroli (HbA1c<7%).

Nelieto kā “tikai svara zāles” bez indikācijas!

Noteikti arī gadījumi, kad terapija jāpārtrauc:
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https://www.ema.europa.eu/lv/documents/product-information/ozempic-epar-product-information_lv.pdf
https://www.ema.europa.eu/lv/documents/product-information/ozempic-epar-product-information_lv.pdf
https://www.ema.europa.eu/lv/documents/product-information/ozempic-epar-product-information_lv.pdf
https://www.ema.europa.eu/lv/documents/product-information/ozempic-epar-product-information_lv.pdf
https://www.vmnvd.gov.lv/lv/kompensejamo-zalu-saraksti


Ozempic, devas un lietošanas veids 

Atbilstoši Zāļu aprakstam (Ozempic, INN-semaglutide):

1. Sākumdeva ir 0,25 mg semaglutīda vienu reizi nedēļā.

2. Pēc 4 nedēļām deva jāpalielina līdz 0,5 mg vienu reizi nedēļā.

3. Pēc vismaz 4 nedēļām, kad lietota deva 0,5 mg reizi nedēļā, devu var palielināt 
līdz 1 mg vienu reizi nedēļā, lai turpinātu uzlabot glikēmisko kontroli.

4. Pēc vismaz 4 nedēļām, kad lietota deva 1 mg reizi nedēļā, devu var palielināt 
līdz 2 mg vienu reizi nedēļā, lai turpinātu uzlabot glikēmisko kontroli. 

Semaglutīds 0,25 mg nav uzturošā deva. Nav ieteicams lietot devu lielāku par 2 
mg vienu reizi nedēļā.
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https://www.ema.europa.eu/lv/documents/product-information/ozempic-epar-product-information_lv.pdf
https://www.ema.europa.eu/lv/documents/product-information/ozempic-epar-product-information_lv.pdf
https://www.ema.europa.eu/lv/documents/product-information/ozempic-epar-product-information_lv.pdf
https://www.ema.europa.eu/lv/documents/product-information/ozempic-epar-product-information_lv.pdf


Ozempic valsts kompensācijas nosacījumi
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Terapija jāpārtrauc, ja: 

1) pacientam ir nepieciešams uzsākt terapiju ar Insulinum, izņemot 
pacientus ar ķermeņa masas indeksu > 40 kg/m², 

2) 6 mēnešu laikā netiek sasniegts HbA1c samazinājums vismaz par 
1% un/vai svara samazinājums vismaz par 3%.

Nelieto kā “tikai svara zāles” bez indikācijas!



Ozempic valsts kompensēts apjoms
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2023 2024 2025

Valsts apmaksātā summa, EUR 2 685 458.44 3 517 076.35 4 424 040.64

Iepakojumu skaits 31 903 42 169 58 239

Recepšu skaits 15 763 23 514 25 175

Pacientu skaits 3 300 4 158 6 012



Ozempic, 2024.-2025.gads, atprečotais apjoms 
pacientiem, kuriem gadā vairāk par 20 iepakojumiem

Secinājumi:

1. gan pacientu skaits, gan 
Ozempic atprečotais apjomam, 
ko ģimenes ārsti izrakstījuši 
vairāk nekā pieļaujams, ir 
tendence pieaugt.

2. Identificēti 2 ĢĀP, kur 
atsevišķiem pacientiem 
atprečots kritiski liels 
iepakojumu skaits – uzsāktas 
pārbaudes.

3. Veikts izvērtējums turpmākas 
uzraudzības plānošanai
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Receptes atprečošanas gads 2024 2025

Unikālais ārstniecības iestāžu skaits 180 203

Unikālais ārstu skaits 250 285

t.sk. PVA 201 234

80% 82%

t.sk. SAVA (endokrinologs, internists) 49 51

Unikālais pacientu skaits 221 241

t.sk. PVA 177 205

80% 85%

t.sk. SAVA (endokrinologs) 130 134

Atprečoto iepakojumu skaits 4 233 5 692

t.sk. PVA 2817 3969

67% 70%

Vidējais iepakojumu skaits uz pacientu 19.2 23.6

t.sk. PVA 15.9 19.4

t.sk. SAVA (endokrinologs) 10.4 12.7

Valsts kompensētā summa, EUR
352 894.40 433 019.32

Vidējā valsts kompensētā summa uz pacientu, EUR
1596.81 1796.76

t.sk. PVA 1326.18 1472.87

t.sk. SAVA (endokrinologs) 869.09 969.68

Lielākais iepakojumu skaits uz vienu pacientu 
99 210
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Divu ārstu (ar lielākajām valsts izmaksām un lielāko 
iepakojumu skaitu uz vienu pacientu (virs 100) 2024.-
2025.gadā) pacientiem izrakstītās receptes ar Ozempic
un Rybelsus periodā 2024.-2025.gads

Vai 
pacients 

ir CD 
reģistrā

Ozempic Rybelsus
Kopā (konkrēto) ĢĀP izrakstītais 

Ozempic un Rybelsus
Kopā visu ārstu izrakstītais 

Semaglutidum (Ozempic; Rybelsus)

Ārstniecības 
iestāde

Pacients
Recepšu 

skaits

Atprečoto 
iepakoju
mu skaits

Valsts 
kompensētā 

summa, 
EUR

Vai pacientam 
ambulatorajo

s talonos ir 
diagnoze E10, 

E11, E13?

Vai pacientam ir 
ambulatorais 

talons pie 
kardiologa vai 

endokrinologa?

Pacientam citu ārstu izrakstītās 
receptes ar Ozempic

Recepšu 
skaits

Atprečoto 
iepakojumu 

skaits

Valsts 
kompensētā 

summa, 
EUR

Recepšu 
skaits

Atprečoto 
iepakojum

u skaits

Valsts 
kompensētā 

summa, 
EUR

Recepšu 
skaits

Atprečoto 
iepakoju
mu skaits

Valsts 
kompensētā 
summa, EUR

ĢĀP 1 Pacients 1 Nav 29 46 3 664.07nav nav 29 46 3 664.07 29 46 3 664.07

ĢĀP 1 Pacients 2 Nav 64 171 13 331.19ir ir 20 37 3 550.01 84 208 16 881.20 84 208 16 881.20

ĢĀP 1 Pacients 3 Nav 22 37 2 935.29ir nav 22 37 2 935.29 22 37 2 935.29

ĢĀP 1 Pacients 4 Nav 14 40 3 165.30ir ir 14 40 3 165.30 14 40 3 165.30

ĢĀP 1 Pacients 5 Nav 8 24 1 896.12ir ir

6 receptes (atpreč. 16 
iepakojumi) izrakstījis 
endonkrinologs; 1 recepte 
(atrpeč. 3 iepakojumi) 
izrakstījis cits ĢĀ 1 3 280.02 9 27 2 176.14 16 46 3 718.55

ĢĀP 1 Pacients 6 Nav 18 51 4 078.63ir ir 18 51 4 078.63 18 51 4 078.63

ĢĀP 1 Pacients 7 IR 11 32 2 539.40ir ir

4 receptes (atpreč. 6 
iepakojumi) izrakstījis 
endokrinologs 11 32 2 539.40 15 38 3 017.03

ĢĀP 2 Pacients 8 Nav 9 27 2 058.21ir ir

2 receptes (atpreč. 6 
iepakojumi) izrakstījis 
endokrinologs 9 27 2 058.21 11 33 2 515.59

ĢĀP 2 Pacients 9 nav 98 309 24 308.20ir ir 98 309 24 308.20 98 309 24 308.20

Kopā 273 737 57 976.41 21 40 3 830.03 294 777 61 806.44 307 808 64 283.86



Atprečotais Ozempic apjoms pacientam 
2025.gadā

Pacients

Ārsta 
specialitātes 
kods

Izrakst_medik 
_nos Izrakst_medik_ID

Diagnozes 
kods

Izsniegt_medik_
nos Izsniegt_medik_ID

Atprečošana
s datums 
(Month)

Atprečošanas 
datums

Iepakojumu 
skaits Recepšu 

skaits
Terit_nod_apmak
sajama _summa

Pacients P02 Ozempic EU/1/17/1251/005 E11.5 Ozempic EU/1/17/1251/005 maijs 19.05.2025 3 1 227.94

jūn 05.06.2025 4 1 303.92

jūl 09.07.2025 3 1 227.94

30.07.2025 3 1 227.94

sept 23.09.2025 3 1 227.94

nov 05.11.2025 2 1 151.96

15.11.2025 3 1 227.94

dec 05.12.2025 6 2 455.88

P58 Ozempic EU/1/17/1251/005 E11.5 Ozempic EU/1/17/1251/005 apr 01.04.2025 3 1 227.94

jūn 26.06.2025 3 1 227.94
Kopā 
pacientam 33 11 2507.34
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Uzraudzības plānošana pacientiem, kuriem 2024.-
2025.gadā atprečotais apjoms pacientiem gadā 
vairāk par 20 iepakojumiem (n=233)
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Latvijas Zāļu reģistrsEiropas Zāļu aģentūras apstiprinātais zāļu aprak

sts, lie

tošanas instrukcija un marķējuma teksts ir pie

ejams Eiropas Zāļu aģentūras tīmekļa vietnē

https://dati.zva.gov.lv/zalu-registrs/?iss=1&q=Ozempic&IK-1=1&IK-2=2&NAC=on&SAT=on&DEC=on&ESC=on&ESI=on&PIM=on&RNE=on&MFR=&MDO=
https://dati.zva.gov.lv/zalu-registrs/info/EU/1/17/1251/003/smpc
https://dati.zva.gov.lv/zalu-registrs/info/EU/1/17/1251/003/smpc
https://dati.zva.gov.lv/zalu-registrs/info/EU/1/17/1251/003/smpc
https://dati.zva.gov.lv/zalu-registrs/info/EU/1/17/1251/003/smpc


Pacientu īpatsvara sadalījums pēc izrakstītāja 
specialitātes
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izrakstītāja specialitātes 

precizējums

Unikālais 

pacientu skaits

Īpatsvars, 

%

ĢĀP ā.p. 73 31.3%

ĢĀP/SAVA (endokrinologs) 132 56.7%

endokrinologs 28 12.0%

Kopā: 233



Izvērtējuma rezultāti

➢ Kopējais pacientu skaits 233:

➢ 125 pacienti no 119 ģimenes ārstiem ar 16 un vairāk atprečotiem

Ozempic iepakojumiem gadā;

➢ ~ 10% ģimenes ārstu nav ievērojuši KZ izrakstīšanas nosacījumus;

➢ Nepieciešama mērķēta uzraudzība / skaidrojoši pasākumi
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Izvērtējuma rezultāti
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29% pacientu 2 gadu laikā nav bijuši valsts apmaksātas 
endokrinologu konsultācija:

• dažiem pacientiem bija tikai kardiologa konsultācijas;

• Neatbilst Ozempic terapijas uzraudzības principiem​;

• Paaugstināts klīniskā un finanšu riska profils​,

99% gadījumu UD pacientiem norādīta kādas no DG E10; 
E11; E13, t.sk. 8 pacientiem tikai kā blakus diagnoze;



Izvērtējuma rezultāti
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12% pacientu (n=28) nav CD reģistrā;

• Administratīva vai datos balstīta neatbilstība​;

• Ietekme uz uzraudzību un datu kvalitāti​;

• Nepieciešama datu sakārtošana

15% (n=34) pacientiem papildus izrakstīts arī Rybelsus

• Iespējama terapijas dublēšanās​;

• Nepieciešams izvērtēt terapijas maiņas indikācijas​;

• Potenciāls neatbilstību risks kompensācijas nosacījumiem



Noslēgumā
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Ozempic ir efektīvs, bet strukturēti lietojams medikaments

ģimenes ārsta un endokrinologa loma ir:

• pareizi atlasīt pacientu,

• sekot efektam,

• savlaicīgi koriģēt terapiju.

Galvenais – nevis tikai izrakstīt, bet aktīvi uzraudzīt



PRIORITĀRIE IETEIKUMI UN TURPMĀKAS DARBĪBAS
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• veikt mērķētu uzraudzību ārstiem ar augstu Ozempic izrakstīšanas intensitāti​

• Pastiprināt KZ izrakstīšanas nosacījumu kontroli un skaidrojošo komunikāciju​

• Stiprināt endokrinologa iesaisti Ozempic terapijas uzraudzībā​

• Veikt CD reģistra datu aktualizāciju un kvalitātes kontroli​

• Izvērtēt paralēlas GLP-1 terapijas gadījumus



Paldies par uzmanību!
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