
Izziņa iebildumiem/ priekšlikumiem par “Psihiskās veselības aprūpes pieejamības uzlabošanas 

plānu 2019.-2020.gadam” 

Nr.p.k. Lpp. Esošā redakcija Iebildumi / priekšlikumi 

1. 14.lpp. 

SAVA psihiatrijā pamatā nodrošina psihiatra 

kabinetos, specializēto slimnīcu 

ambulatorajās nodaļās un centros, kuros 

strādā psihiatri un garīgās veselības aprūpes 

māsas. No valsts budžeta apmaksātas 

psihiatra konsultācijas pieaugušiem 

nodrošina: 

- Rīgā 19 ārstniecības iestādēs, t.sk. VSIA 

“Rīgas psihiatrijas un narkoloģijas centrs” 

Ambulatori konsultatīvajā nodaļā Tvaika ielā 

2, Ambulatorajos centros “Pārdaugava” un 

“Veldre”, valsts sociālās aprūpes centros, 

veselības centros ar psihiatru kabinetiem;  

- Vidzemē psihiatra konsultāciju nodrošina 

10 ārstniecības iestādes;  

- Kurzemē psihiatra konsultāciju nodrošina 

11 ārstniecības iestādes;  

- Zemgalē psihiatra konsultāciju nodrošina 7 

ārstniecības iestādes;   

- Latgalē psihiatra konsultāciju nodrošina 10 

ārstniecības iestādes.  

Priekšlikums līdzīgi Rīgas reģionā, arī pārējos reģionos norādīt lielākās SAVA 

pakalpojuma sniegšanas vietas, papildinot tekstu vai izveidot plāna pielikumu ar 

ārstniecības iestāžu sarakstu, kuras sniedz SAVA pakalpojumus 

 

2. 16.lpp. 

Tāpat svarīgi psihiatriskajā ārstēšanas 

procesā iesaistīt sociālos darbiniekus, kā arī 

jāstiprina sadarbība starp bērnu psihiatrijas 

speciālistiem un sociālo dienestu, 

pedagogiem, policiju, bāriņtiesām u.c. 

Sadarbību šobrīd ierobežo normatīvie akti, proti, Pacientu tiesību likuma 10.pants. 

Ieteikums Sociālo dienestu un sociālo pakalpojumu sniedzējiem, kuri ar Sociālā 

dienesta lēmumu nodrošina personas ar sociāliem pakalpojumiem, iekļaut to 

institūciju sarakstā, kurām ir tiesības pieprasīt un saņemt informāciju par pacientu  



 24.lpp.  

Papildināt apakšnodaļu 2.6. Veselības veicināšana un profilakse ar trešo rindkopu 

šādā redakcijā: 

“Saskaņā ar PVO vadlīnijām psihiskajā veselībā viens no rekomendējamiem 

psihiskās veselības aprūpes pakalpojumu nodrošināšanas veidiem ir sabiedrībā balstīti 

psihiskās veselības aprūpes pakalpojumi, kuri sevī ietver psihosociālās rehabilitācijas 

pakalpojumus, programmas krīzes slimnieku pārorientācijai no slēgta tipa 

psihiatriskajām klīnikām uz psihosociāliem rehabilitācijas pakalpojumiem, 

mobilajām krīžu grupām, mājas palīdzības un palīdzības pakalpojumus īpašam 

kontingentam, psihoemocionālo traumu dēļ, bērniem un pusaudžiem, un gados 

vecākiem cilvēkiem (psihiskās veselības centri pēc dzīvesvietas, dienas aprūpes 

centri, atbalsta grupas, nodarbinātības atbalsta programmas, grupu mājas (dzīvokļa) 

pakalpojums un citi).” 

3. 26.lpp. 

4. Izvērtēt nepieciešamību un iespēju ieviest 

valsts apmaksātu aprūpi mājās pacientiem ar 

noteiktu diagnožu psihiskām saslimšanām, 

lai nodrošinātu veselības aprūpe mājās 

pacientiem, kuri veselības stāvokļa dēļ nevar 

apmeklēt ārstniecības iestādi. 

 

Izteikt šādā redakcijā: 

“4. Izvērtēt nepieciešamību un iespēju ieviest valsts apmaksātu veselības aprūpi mājās 

pacientiem ar noteiktu diagnožu psihiskām saslimšanām, lai nodrošinātu veselības 

aprūpi mājās pacientiem, kuri veselības stāvokļa dēļ nevar apmeklēt ārstniecības 

iestādi.” 

 

Būtu jāveic  arī attiecīgi grozījumi atbilstošos MK noteikumos, papildinot diagnožu 

sarakstu, pie kurām tiek nodrošināti veselības aprūpes pakalpojumi mājās” 

 

4. 27.lpp 

14. Nodrošināt ārstniecības personu 

tālākizglītības pasākumi psihiskās veselības 

jomā. 

 

Izteikt šādā redakcijā: 

“14. Nodrošināt ārstniecības personu tālākizglītības pasākumus psihiskās veselības 

jomā.” 

 

Konkretizēt, kurām  ārstniecības personām 

5. 32.lpp. 

Izvērtēt iespēju iekļaut no valsts budžeta 

apmaksājamo pakalpojumu grozā 

zobārstniecības pakalpojumus personām ar  I 

un II grupas invaliditāti, kurām ir psihiski un 

uzvedības traucējumi 

Izvērtēt iespēju papildināt ar personām ar III grupas invaliditāti, ja tās nav darba 

attiecībās 

 


