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par integrétas apriipes majas pakalpojuma sniegSanu un
apmaksu pilotprojekta ietvaros TstenoSanu

Integrétas apriipes majas pilngadigam personam,
kas deklarétas un dzivo Riga, pilotprojekta satura apraksts

Arvien lielaka iedzivotaju dala saskaras ar griittbam sanemt savlaicigus un savstarpgji
koordingtus veselibas un socialas apriipes pakalpojumus. Sabiedribas novecosanas tendences,
hronisku slimibu izplatibas pieaugums un multimorbiditate palielina to iedzivotaju skaitu,
kuriem nepiecieSama ilgstosa, daudzpusiga un koordin€ta apriipe. Vienlaikus veselibas
politikas planoSanas dokumentos arvien vairak tiek uzsverta integrétas, uz pacientu vérstas
apripes nozime, 1pasi gadijumos, kad personas veselibas stavoklis ir cieSi saistits ar
socialajiem apstakliem un palidzibas nodroSinasanai nepiecieSama vairaku nozaru vienlaiciga
iesaiste.

ST briza situacija liecina, ka veselibas apriipes (turpmak - VA) un socialds apripes
(turpmak - SA) pakalpojumu savstarpgja integracija ir nepietickama un sadarbiba starp
dazadiem pakalpojumu sniedzgjiem lielakoties balstas uz epizodisku informacijas apmainu,
nevis sistematisku, uz pacientu centrétu un kopigi planotu apriipes procesu. Lidz ar to pacienti
ar kompleksam vajadzibam nereti vienlaikus sanem pakalpojumus no vairakiem pakalpojumu
sniedz&jiem bez vienota apriipes plana un skaidri noteiktas koordinacijas. AtseviSkos
gadijumos sadarbiba tiek nodroSinata individualas iniciativas ltmeni, tacu $ada pieeja ir
nevienmeriga un nav balstita vienota organizatoriska modeli.

S1 pilotprojekta mérkis ir izveidot un parbaudit pacientu plismas organizé$anas
modeli, kura pacienti ar kompleksam veselibas un socialajam vajadzibam tiek novirziti pie
viena pakalpojuma sniedzgja, kas nodroSina integrétus veselibas un socialas apripes
pakalpojumus pacienta dzivesvieta. Projekts paredz pareju no sadrumstalotas, vairaku
pakalpojuma sniedz&ju paralélas iesaistes uz vienotu apriipes organizéSanas pieeju, kur viens
pakalpojuma sniedz€js uznemas atbildibu par pacientam nepiecieSamo pakalpojumu
nodro§inasanu un iesaistito specialistu darba koordingsanu. Sada pieeja veicinatu apriipes
nepartrauktibu, mazinatu atkartotu hospitalizaciju risku, samazinatu administrativo slogu
pacientiem un tuviniekiem, ka ar1 lautu efektivak izmantot veselibas un socialas apripes
resursus.

PILOTPROJEKTA ISTENOSANAS SHEMA

Apzimgjumi shéma:

VA - veselibas apriipe

SA - sociala apriipe

IP - integrétais pakalpojums

SD - socialais darbinieks

ID — medikamentu receptes identifikacijas numurs
RSD - Rigas socialais dienests

VST- vienreizgjais specializ&tais transports
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Pilotprojekta

Integrétas apripe majas pilngadigam personam, kas deklarétas un

nosaukums dzivo Riga

Pilotprojekta

Istenoganas 2026. gada 3.augusts lidz 2027. gada 31. jilijs

periods

Pilotprojekta

mérkis Izveidot un parbaudit pacientu pliismas organizéSanas modeli, kura

’ pacienti ar kompleksam veselibas un socialajam vajadzibam tiek

novirziti pie viena pakalpojuma sniedzgja, kas nodrosina integrétus
veselibas un socialas apriipes pakalpojumus pacienta dzivesvieta ar
holistisku pieeju, ka arT izvertet integréta modela darbibas efektivitati
(kriteriji efektivitates izvert€Sanai: nodrosinata p&cteciba - savlaiciga
pEcstacionara etapa uzsakSana, NMPD izsaukumu skaits,
hospitalizaciju skaits, pacientu pieredzes anketa), pakalpojumu
sniedz&ju izvertgjums un datu analize par pilotprojekta ietekmi uz
pakalpojumu pieejamibu, secinajumi un ieteikumi $adas kartibas
ievieSanas nepiecieSamibai un lietderibai citam pacientu grupam )

Pilotprojekta NVD un Rigas valstspilsétas pasvaldiba

istenotajs

Pilotprojekta RAKUS, PSKUS, pakalpojuma sniedzgji

dalibnieki

Pakalpojuma Ar potencialajiem pakalpojuma sniedzgjiem, kam speka esosi ligumi

sniedz&ji par veselibas apriipes majas un socialas apriipes majas pakalpojumu

sniegSanu, peéc NVD rikotas atlases rezultatiem tiek noslégti ligumi
par integrétas apriipes majas pakalpojuma sniegSanu.




Merka grupa

Pakalpojums paredzets personam, kuras ir deklargjusas dzivesvietu un
faktiski dzivo Rigas valstspilsétas administrativaja teritorija,
1zrakstoties no stacionara arstniecibas iestades, kuram vienlaikus ir
konstatéta nepiecieSamiba:

1) gan péc nopietnam veselibas apriipes vajadzibam:

e pacientam ir hroniska saslimSana un parvietoSanas traucgjumi,
kuru dg] pacients nespgj ierasties arstniecibas iestadge;

e pacients ir izrakstits no stacionaras arstniecibas iestades vai no
dienas stacionara p&c kirurgiskas iejauksanas;

e pacientam (ar diagnozi 160 - Subarahnoidals asinsizplidums;
I61 - Intracerebrals asinsizpliidums; 163 - Smadzenu infarkts;
164 - Insults, neprecizgjot, vai tas ir asinsizplidums vai infarkts;
vai 169 - Cerebrovaskularu slimibu sekas) nepiecieSami
mediciniskas rehabilitacijas pakalpojumi un to sniegSana
uzsakta tris ménesu laika péc saslimsanas.

2) gan péc socialas aprupes dzivesvieta (Iidz 35 apriipes stundam
nedela) vajadzibam, kas ietver palidzibu personiskas apriipes
nodros§inasana un/vai majas darbu veikSana un sadzivé personam,
kuras funkcionalo traucgjumu d&] nevar to veikt pasas, ja persona
dzivo viena vai ar So personu kopa dzivojosSie gimenes locekli
vecuma, veselibas stavokla vai nodarbinatibas dé| nevar nodroSinat
tai nepiecieSamo apripi.

Pilotgjama
pakalpojuma
nodrosinasanas
1zversts saturs

1. Pacientu plusmas organiz&Sana no slimnicas Iidz integrétas apriipes
sniedzgjam.

2. Vienota apriipes plana izstrade, kura apvienoti veselibas un socialas
apriipes aspekti.

3. Koordingta specialistu iesaiste, nodrosinot nepiecieSamos veselibas
apripes un socialas apriipes pakalpojumus pacienta dzivesvieta.

4. Regulara informacijas apmaina starp iesaistitajam institlicijam,
izmantojot vienotus sazinas kanalus.

5. Rezultatu monitorings un izveértéjums - tostarp datu apkoposanu par
pacientu skaitu, apriipes ilgumu, NMPD izsaukumu skaits,
hospitalizaciju gadijjumiem un resursu izmantoSanu.

6. Pacientu pieredzes anketa par Integrétds apriipes majas
pakalpojuma sanemsanu, kur ieklauta pacientam sniegta Veselibas
apripes pakalpojuma un Sociala pakalpojuma kvalitates verteésana,
veicot pacientu un/vai vinu likumisko parstavju aptauju.

7. Pakalpojumu sniedz&u izvért§jums un datu analize par
pilotprojekta ietekmi uz pakalpojumu pieejamibu, secindjumi un
ieteikumi Sadas kartibas ievieSanas nepiecieSamibai un lietderibai
citam pacientu grupam

Pacientu  skaits | 600-700 Riga deklarétas personas, kas dzivo Riga

projekta

Datu ievade un | Veselibas apriipes pakalpojuma uzskaite pilotprojekta ietvaros tiek
uzskaite veikta Nacionala veselibas dienesta (NVD) veselibas apriipes

pakalpojumu apmaksas norekinu sisttma “Vadibas informacijas
sisttma” (VIS), un to apmaksa tiek nodroSinata atbilstoSi VIS
ievaditajiem uzskaites dokumentiem un liguma par valsts apmaksatu
veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu un apmaksu noteiktajai




kartibai. Socialas apriipes pakalpojumi VIS netiek uzskaititi - to
uzskaite un apmaksa tiek organizéta atbilstoSi socialo pakalpojumu
regulgjoSajiem normativajiem aktiem un Rigas valstspilsétas
pasvaldibas noteiktajai kartibai. Klientu vajadzibu p&c socialas apriipes
pakalpojumiem veértesana tiek veikta elektroniskaja socialas apriipes
planoSanas sisttma (ApSis) un datu uzskaite par klientiem sniegto
socialas apriipes pakalpojumu tiek veikta Rigas domes vienotas
informacija sistémas lietojumprogramma “Socialas palidzibas
administréSanas sisttma” (SOPA). Rekinu un atskaiti par sniegto
socialas apriipes pakalpojumu pakalpojuma sniedz€jam jaiesniedz
Rigas valstspilsétas pasvaldibas timeklvietné www.eriga.lv.

Pakalpojuma
ilgums

Integrétais pakalpojums pilngadigas personas dzivesvieta tiek uzsakts
no briza, kad pacients no stacionara parvests uz savu dzivesvietu.
Integréta pakalpojuma sanemSanai un turpmako pakalpojuma
koordinaciju veic integréta pakalpojuma sniedzgjs ar savu
koordinatoru, iesaistot gimenes arstu turpmakai pakalpojuma
sanemsanas izvertésanai gadijumos:

e ja pacientam ar hronisku saslim$anu un parvietoSanas
traucgjumiem veselibas apriipe majas janodrosSina ilgak par 30
kalendara dienam, divu darbdienu laika pirms min&ta termina
beigam gimenes arsts apmeklé pacientu un sniedz attieciga
pakalpojuma  sniedz&am atzinumu par pakalpojuma
partraukSanu vai turpinasanu;

e ja pacientam péc izrakstiSanas no stacionaras arstniecibas
iestades sakara ar kirurgisku iejaukSanos veselibas apriipe
majas janodrosina ilgak par 10 kalendara dienam, gimenes arsts
pec attieciga pakalpojuma sniedzgja liiguma apmekle pacientu
un sniedz atzinumu par pakalpojuma partraukSanu vai
turpinasanu.

Ja gimenes arsts sniedzis atzinumu par veselibas apriipes pakalpojuma
partraukSanu, Rigas Socialais dienests parverté personas vajadzibas
pec socialas apriipes pakalpojumiem un pienem personas apripes
vajadzibam atbilstoSu [émumu — izbeigt vai turpinat apriipes majas
pakalpojumu vai nodroSinat cita veida socialas apriipes pakalpojumu.
Pakalpojumu izbeidz sniegt, ja tick konstatéts vismaz viens no
Sadiem apstakliem:

e pacients ir atguvis funkcion€Sanas vai paSapriipes sp€jas un
Integrétais Pakalpojums vairs nav nepiecieSams,

e pacients rakstiski lidz izbeigt Pakalpojuma sniegSanu;

e pacientam, kur§ iepriek§ sanémis Pakalpojumu dzivesvieta,
tiek nodroSinats Pakalpojums ilgstoSas socialas apriipes un
socialas rehabilitacijas institiicija;

e Pakalpojums tiek nodrosinats cita pakalpojuma ietvaros un tas
parklajas;

e pacients apdraud citu personu veselibu vai dzivibu,

e pacients launpratigi parkap; vai nepilda liguma par
Pakalpojuma sniegSanu noteiktas saistibas vai bez attaisnojosa
iemesla neuzsak sanemt Pakalpojumu;

e pacients maina savu dzivesvietu, parceloties uz citas



http://www.eriga.lv/

pasvaldibas administrativo teritoriju;

e pacientam Pakalpojums ir pieskirts, bet pacients (tuvinieki)
neiesniedz speka esoSu iztikas Ilidzeklu deklaraciju
Pakalpojuma samaksas noteikSanai, ka art citus Pakalpojuma
sanemS$anu pamatojosus dokumentus.

Finans&jums

FinanSu Iidzekli nak no katras nozares finans€juma - Veselibas
ministrijas NVD administrétie 2026. gada valsts budzeta Iidzekli
veselibas apriipei majas un Rigas valstspils€tas paSvaldibas budzeta
lidzekli 2026. gadam socialajai apripei personas dzivesvieta, ko
administré Labklajibas departaments

Pilotprojekta ietvaros sniegto pakalpojumu finanséSana tiek
nodroSinata atbilsto$i spéka esoSajiem normativajiem aktiem,
noslégtajiem Iigumiem un vispargji piemérojamajiem finanséSanas
nosacljumiem attiecigaja joma. Pilotprojekta istenoSana neparedz
papildu finans€juma pieskirSanu arpus noteikta, iznemot gadijumus,
kad atseviskam pilotprojekta aktivitatéem ir paredzéta papildu
finans€juma piesaiste.

NVD veic veselibas apripei majas paredz&ta finans€juma apjoma
izvertéSanu un nepiecieSamibas gadijuma ta parskatiSanu, prioritari
novirzot finansu lidzeklus faktiski sniegta pakalpojuma apmaksai.

Pilotprojekta
rezultata
sagaidamie
ieguvumi

e Pacientiem nodroSinata pakalpojumu pécteciba - veselibas apriipes

pakalpojumi majas, mediciniskas rehabilitacijas pakalpojumi majas
un apripe péc akiitam saslim$anam un hronisku saslimSanu
paasinajuma;

e NodroSinata nepartraukta pacientu apriipe parejas perioda lidz

ilgstoSas socialas apriipes un socialas rehabilitacijas pakalpojuma
sanemsanai;

e Izvertets NMPD izsaukumu un hospitalizaciju skaits;
e Izstradati priekSlikumi pakalpojumu pieejamibas uzlaboSanai,

secinajumi un ieteikumi Sadas kartibas ievieSanas nepiecieSamibai
un lietderibai citam pacientu grupam.




