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Inženieri

Medicīnas māsas

Arhitekti

Skolotāji

Ārsti

Šoferi

Militārpersonas

Banku darbinieki

Policisti

Pārdevēji

Advokāti

Uzņēmēji

Tiesneši

Ierēdņi

Politiķi

%10 - Var pilnībā uzticēties 9 8 7 6 5 4 3 2 1 - Nemaz nevar uzticēties Grūti pateikt

6.91

6.73

6.71

6.62

6.58

6.39

6.24

6.11

5.64

5.60

5.51

5.50

5.20

4.27

2.51

Vidējās vērtības *
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Kam var uzticēties?
Iedzīvotāju viedoklis

Kopumā ņemot, cik lielā mērā, Jūsuprāt, var uzticēties sekojošu profesiju pārstāvjiem? 

Bāze: visi respondenti, n=1005

Dati ranžēti pēc vidējām vērtībām

Bāze: respondenti, kuri ir snieguši 

konkrētu vērtējumu

*Vidējais vērtējums skalā no 1 (nemaz 

nevar uzticēties) līdz 10 (var pilnībā 

uzticēties)
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VISI RESPONDENTI, n=1005

DZIMUMS

Vīrietis, n=463

Sieviete, n=542

VECUMS

18 - 24 gadi, n=75

25 - 34 gadi, n=211

35 - 44 gadi, n=194

45 - 54 gadi, n=201

55 - 63 gadi, n=195

64 - 74 gadi, n=129

SARUNVALODA ĢIMENĒ

Latviešu, n=647

Krievu, n=356

IZGLĪTĪBA

Pamatizglītība, n=28*

Vidējā, vidējā speciālā, n=423

Augstākā, n=554

IENĀKUMI UZ VIENU CILVĒKU ĢIMENĒ

Zemi, n=146

Vidēji zemi, n=151

Vidēji, n=113

Vidēji augsti, n=129

Augsti, n=149

REĢIONS

Rīga, n=354

Vidzeme, n=247

Kurzeme, n=117

Zemgale, n=149

Latgale, n=138

APDZĪVOTĀS VIETAS TIPS

Rīga, n=354

Cita pilsēta, n=403

Lauki, n=248

%Netiek Tiek Grūti pateikt
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Pienācīgs atalgojums ārstiem

Ņemot vērā visu, ko Jūs 

zināt par ārstiem un viņu 

algām, vai, Jūsuprāt, ārstu 

darbs patlaban Latvijā tiek 

pienācīgi finansiāli 

atalgots?

Bāze: visi respondenti (skat. 

"n=" grafikā)

*Bāze ir pārāk maza, lai 

izdarītu secinājumus par šo 

grupu

Iedzīvotāju viedoklis
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Priekšstats par ārstu atalgojumu

Lūdzu, atzīmējiet, cik, Jūsuprāt, patlaban Latvijā vidēji mēnesī  „uz rokas” nopelna ārsts?

Bāze: visi respondenti, n=1005

Iedzīvotāju viedoklis

Saskaņā ar iedzīvotāju viedokli, vidējā Latvijas ārsta alga ir  ~762 EUR mēnesī “uz rokas” 

2013. gadā iedzīvotāju vērtējumā tie bija ~801 EUR (563 LVL). 
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€1701 

Grūti pateikt
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Laba reputācija

2013

Ilga praktiskā darba pieredze

2013

Laiks nesteidzīgai sarunai ar Jums

2013

Ārsts regulāri izglītojas (t.sk. konferencēs un semināros ārvalstīs)

2013

Laba veselība

2013

Jums ir iespējas ar viņu sazināties, izmantojot internetu*

2013

Pie sienas izlikti dažādi profesionālie sertifikāti **

2013

Ārsts ir augstskolas pasniedzējs, māca studentus un jaunos ārstus

2013

%Nemaz nav svarīgi Drīzāk nav svarīgi Drīzāk svarīgi Ļoti svarīgi Grūti pateikt
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Prasības ārstam

Cik Jums tas ir svarīgi, lai ārstam, pie kura Jūs ārstējaties, būtu sekojošais… 

Bāze: visi respondenti, 2013, n=1005, 2017, n=1005

Dati ranžēti pēc 2017. gada indeksa vērtības

*Jums ir iespējas ar viņu sazināties, izmantojot internetu (piemēram. e-pasts, Skype, u.tml.)

**Pie sienas izlikti dažādi profesionālie sertifikāti (t.sk. par kursu apmeklējumu u.tml.)

***Indekss aprēķināts, no pozitīvo vērtējumu īpatsvara atņemot negatīvo vērtējumu īpatsvaru, turklāt vērtējumu "Nemaz nav svarīgi" 

un "Ļoti svarīgi" īpatsvars reizināts ar 1, bet vērtējumu "Drīzāk nav svarīgi" un "Drīzāk svarīgi" - ar 0.5. Indeksa vērtības var būt 

robežās no -100 (gadījumā, ja visi respondenti snieguši negatīvu vērtējumu) līdz 100 (gadījumā, ja visi respondenti snieguši 

pozitīvu vērtējumu). Atbilde "grūti pateikt", aprēķinot indeksu, netiek ņemta vērā.

Iedzīvotāju viedoklis



Ārstu aptauja 2017. 

Pati ārstu aptauja tika veikta elektroniski no 2017. gada

16. augusta līdz 3. septembrim, tika izmantotas 8493 

Latvijas Ārstu biedrības datubāzes e-pasta adreses

(aptaujas metode: CAWI interneta aptauja). Par derīgām

tika atzītas 4808 unikālas e- pasta adreses datubāzē. 

Sasniegtā izlase bija 2644 respondenti. 

Lielā mērā Latvijas ārstu un Latvijas iedzīvotāju aptauja

„Ārsta profesija šodienas Latvijā” tika veikta līdzvērtīgi

2013. gadā



Ārstu aptauja 2017. 

Vidējais aptaujātais ārsts izrādījās kolēģe, kas

vairāk nekā trīsdesmit gadus strādā medicīnā, ar

pacientiem komunicē nedaudz vairāk kā 32 stundas

nedēļā, strādā 2 darbavietās, kontaktējas ar 66.5 

pacientiem nedēļā, 15 stundas nedēļā pavada, 

aizpildot birokrātiskus formulārus un dokumentus. 

Tā kā 2644 ārstu aptauja ir pietiekami nopietns ārstu

viedokļa kvorums, šāds varētu izskatīties arī

vidējais Latvijas ārsts. 



Analizējot ārsta darbu, vairākām atziņām pievērsām

uzmanību:

• vidēji viens ārsts kontaktējas ar 66.5 pacientiem nedēļā. 

Tas ir mazāk nekā 2013. gadā (73.2);

• vidēji viens Latvijas ārsts strādā 1.92 darba vietās (2013. 

gadā – 1.93). Trīs un vairāk darba vietās biežāk strādā 

vīrieši, gados jaunākie ārsti, bet no specialitātēm–

radiologi, traumatologi, ortopēdi, ginekologi, dzemdību 

speciālisti, neirologi;

• vidēji viens Latvijas ārsts gūst ienākumus no 

ārstnieciskās darbības 1.71 darba vietās (2013. gadā –

1.73).
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Ienākumu izmaiņas pēdējā gada laikā

Ņemot vērā visus tos ienākumus, ko dod Jūsu darbība ārstniecībā, kā šī summa ir mainījusies pēdējā gada laikā?

Bāze: visi respondenti, skat. «n=» grafikā
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Samazinājusies par vairāk nekā 10%

Samazinājusies, bet ne vairāk par 10%

Nav mainījusies

Pieaugusi, bet ne vairāk par 10%

Pieaugusi par vairāk nekā 10%

Grūti pateikt

%

2017, n=2644

2013, n=2274

Samazinājusies

2017: 21%
2013: 35%

Pieaugusi

2017: 27%
2013: 15%
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Pienācīgs atalgojums

Kā Jūs novērtētu, vai Jūsu darbs ārstniecības jomā tiek pienācīgi novērtēts?

Bāze: visi respondenti, skat. «n=» grafikā

* Atbilžu variants 2013. gadā respondentiem netika piedāvāts
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Finansiāli (darba alga un citi ar
profesionālo darbību saistītie ienākumi),

n=2644
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Nemateriāli (pacientu un kolēģu atzinības,
profesijas prestižs, u.tml.), n=2644

2013, n=2274

Ar Jums nodrošinātajiem darba
apstākļiem*, n=2644
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20 stundas 
un mazāk

7%

21 - 40 stundas
21%

41 - 60 
stundas

27%

61 stunda 
un vairāk

16%

Grūti 
pateikt/ nav 

atbildes
29%
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Kopējās darba stundas (pacienti + admin. darbs)

Bāze: visi respondenti, n=2644

Vidēji cik stundas nedēļā Jūs esat tiešā kontaktā ar pacientiem? Ja Jūs strādājat vairākās darba vietās, 

lūdzu, saskaitiet kontaktstundas visās darba vietās.

Cik stundas nedēļā Jūs vidēji veltāt ar ārstniecību tieši vai netieši saistītu dažāda veida dokumentu, atskaišu 

aizpildīšanai un administratīvajam darbam?

Vidējais kopējo darba stundu skaits nedēļā – 47.51. 

Šis rādītājs ir pieaudzis, jo 2013. gadā tās bija 46.86 stundas
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Pacientu skaits nedēļā

Bāze: respondenti, kuri ir tiešā 

kontaktā ar pacientiem, n=2483

Ar cik pacientiem Jums vidēji nedēļā iznāk kontaktēties?

Vidēji viens ārsts kontaktējas ar 66.5 pacientiem nedēļā.

Tas ir mazāk nekā 2013. gadā (73.2)

30 un mazāk
24%

31 - 60
25%61 - 100

21%

101 un vairāk
14%

Grūti pateikt
16%

%



5.0 st. un mazāk
17%

5.1 - 10.0 
st.

20%

10.1 - 20.0 st.
20%

Vairāk nekā 20.0 st.
14%

Grūti pateikt
29%

%

30

Birokrātiskā un administratīvā darba stundas

Bāze: visi respondenti, n=2644

Cik stundas nedēļā Jūs vidēji veltāt ar ārstniecību tieši vai netieši saistītu dažāda veida dokumentu, atskaišu 

aizpildīšanai un administratīvajam darbam?

Vidēji viens ārsts dokumentu, atskaišu aizpildīšanai un administratīvajam darbam 

velta 15.49 stundas nedēļā. Šis rādītājs ir pieaudzis (2013. gadā 13.31)



Vidēji viens ārsts dokumentu, atskaišu aizpildīšanai un 

administratīvajam darbam velta 15.49 stundas nedēļā. 

Šis rādītājs ir pieaudzis (2013. gadā 13.31). 

Tātad– pēdējo četru gadu laikā birokrātiskā darba apjoms 

ir pieaudzis par divām stundām, 18 minūtēm nedēļā jeb 

par 16.4%. 

Gadā vidēji ārsts papīriem tērē 807.69 stundas

Vidēji gadā ārsts papīriem un birokrātijai patērē 

par 113.67 stundām vairāk nekā 2013. gadā. 

Paldies par to Guntim Belēvičam un Andai Čakšai–

medicīna pārvērsta par papīru smērēšanu.



Vai mūsu mērķis ir likt ārstam vēl nodarboties ar analīzi–

maksā pacients nodokļus vai nemaksā? 

Pieņemsim, ka viņš to uzzina 3 minūtēs.

Atgādināšu vidēji ārsts kontaktē ar 66.5 pacientiem nedēļā

Kolēģis tikai šai funkcijai tērēs 173.375 stundas gadā
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“Izdegšana” darbā

Dažkārt saistībā ar ārstu profesionālo darbību tiek runāts par „izdegšanu” – t.i., fiziskās un emocionālās 

pašsajūtas pasliktināšanos, ieinteresētības zaudēšanu par savu darbu, ciniskas attieksmes parādīšanos, 

personīgu sasniegumu sajūtas trūkums. Kā ir ar Jums, cik bieži Jūs sastopaties ar šādām „izdegšanas” 

sajūtām?

Bāze: visi respondenti, skat. «n=» grafikā
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8

4

Bieži

Dažkārt

Nekad

Grūti pateikt

%

2017, n=2644

2013, n=2274
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“Izdegšana” darbā

Dažkārt saistībā ar 

ārstu profesionālo 

darbību tiek runāts par 

„izdegšanu” – t.i., 

fiziskās un emocionālās 

pašsajūtas 

pasliktināšanos, 

ieinteresētības 

zaudēšanu par savu 

darbu, ciniskas 

attieksmes 

parādīšanos, personīgu 

sasniegumu sajūtas 

trūkums. Kā ir ar Jums, 

cik bieži Jūs 

sastopaties ar šādām 

„izdegšanas” sajūtām?

Bāze: respondenti 

attiecīgajās grupās, 

(skat. "n=" grafikā)

2. daļa
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VISI RESPONDENTI, n=2644

ĀRSTNIECĪBAS JOMA

Primārā aprūpe, n=570

Ambulatorā aprūpe, n=1134

Stacionārā aprūpe, n=864

Diagnostika, n=397

Rehabilitācija, n=106

SPECIALITĀTE

Arodveselības un arodslimību ārsts, n=35

Ģimenes (vispārējās prakses) ārsts, n=230

Internists, n=303

Narkologs, n=27

Psihiatrs, n=77

Traumatologs, ortopēds, n=60

Anesteziologs, reanimatologs, n=121

Neirologs, n=94

Pediatrs, n=279

Radiologs diagnosts, n=87

Laboratorijas ārsts, n=42

Ķirurgs, n=125

Neatliekamās medicīnas ārsts, n=45

Akupunktūras ārsts, n=26

Infektologs, n=26

Ginekologs, dzemdību speciālists, n=120

Zobārsts, n=298

Kardiologs, n=36

Oftalmologs, n=69

Fiziopneimonologs, n=37

Otolaringologs, n=51

Dermatologs, venerologs, n=40

%Bieži Dažkārt Nekad Grūti pateikt
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“Izdegšanas” intensitāte

Lūdzu, novērtējiet septiņu punktu skalā, cik spēcīga ir Jūsu profesionālā „izdegšana”!

Bāze: respondenti, kuri sastopas 

ar "izdegšanas" sajūtu, n=2389

Tā ir tik liela, ka

es nopietni

apsveru iespēju 

pamest

ārstniecības

jomu

Tā manai

dzīvei īpaši

netraucē

Vidējais vērtējums 7 punktu skalā – 4.02. 

Izdegšanas rādītājs ir pieaudzis, salīdzinot ar 2013. gadu (3.76)
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Nemitīgās veselības aprūpes sistēmas reformas/ pastāvīga
neskaidrība par nākotni

Pārāk daudz birokrātisku pienākumu un procedūru

Grūtības slimības gadījumā paņemt pietiekami garu
slimības atvaļinājumu (līdz pilnībā izveseļojos)

Pārāk mazi ienākumi/ alga

Darbā jāpavada pārāk daudz laika

Sajūta, ka esmu tikai mazs zobrats lielā sistēmā

Nespēja nodrošināt pacientiem pietiekami kvalitatīvus
pakalpojumus

Pietrūkst laika un spēka, lai papildinātu kvalifikāciju un
profesionālās zināšanas

Pārāk liela darba „datorizācija” (increasing computerization 
of practice)

Profesionālā gandarījuma trūkums

Pārāk daudz smagu, sarežģītu pacientu

Vientulības sajūta – nav ar ko profesionālajā jomā 
parunāties, konsultēties

Grūtības sastrādāties ar priekšniecību/ darba devēju

Grūtības sastrādāties ar kolēģiem vai citiem darbiniekiem

%7 - ļoti nozīmīgs 6 5 4 3 2 1- nemaz nav nozīmīgs Grūti pateikt

36

“Izdegšanas” cēloņi
Lūdzu, novērtējiet septiņu punktu skalā, cik nozīmīgs katrs no šiem faktoriem ir Jūsu profesionālās 

„izdegšanas” veicināšanā!

Bāze: respondenti, kuri sastopas ar "izdegšanas" sajūtu, n=2389

Dati ranžēti pēc atbildes "7 – ļoti nozīmīgs" vērtībām
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Pieejamie pakalpojumi un nodokļu nomaksa

Vai, Jūsuprāt, valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu sniegšana iedzīvotājiem būtu jāsaista ar 

konkrēto pacientu nodokļu nomaksu?

Bāze: skat. grafikā

55

23

21

49

29

22

Būtu

Nebūtu

Grūti pateikt

%

2017, n=2644

2013, n=2274
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Pieejamie pakalpojumi un nodokļu nomaksa

Vai, Jūsuprāt, valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu sniegšana iedzīvotājiem būtu jāsaista ar 

konkrēto pacientu nodokļu nomaksu?

Bāze: respondenti attiecīgajās 

grupās, (skat. "n=" grafikā)

23

25
25
24
23
20

21
24

23
23

17
18
17
13

18
24

17
22
19
17
19
16

28
19

35
26

33
24

29
27

35
46

55

50
59
58

54
54

61
52

55
56

75
73
73
71

68
65
64
64

58
57
57

53
53
52
50
50
49
49
49

46
40

19

21

25
16
18

23
26

18
23

22
20

8
9
10

16
14

11
18

14
23
26
25

31
20

30
15

24
18

27
23
27
25

35

VISI RESPONDENTI, n=2644
VECUMS

24 - 34 gadi, n=274
35 - 44 gadi, n=352
45 - 54 gadi, n=752
55 - 64 gadi, n=902
65 - 85 gadi, n=364

AKADĒMISKAS DARBĪBAS VEIKŠANA
Jā, n=983

Nē, n=1576
ĀRSTU BIEDRĪBAS BIEDRS

Ir, n=1326
Nav, n=1225

SPECIALITĀTE
Traumatologs, ortopēds, n=60

Ginekologs, dzemdību speciālists, n=120
Ķirurgs, n=125

Radiologs diagnosts, n=87
Neirologs, n=94

Fiziopneimonologs, n=37
Anesteziologs, reanimatologs, n=121

Kardiologs, n=36
Pediatrs, n=279
Psihiatrs, n=77

Oftalmologs, n=69
Otolaringologs, n=51

Dermatologs, venerologs, n=40
Narkologs, n=27

Infektologs, n=26
Laboratorijas ārsts, n=42

Neatliekamās medicīnas ārsts, n=45
Internists, n=303

Arodveselības un arodslimību ārsts, n=35
Zobārsts, n=298

Ģimenes (vispārējās prakses) ārsts, n=230
Akupunktūras ārsts, n=26

%Nebūtu Būtu Grūti pateikt
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0.5

2
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6

3

5
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90

91

82

88

80

85

75

77

53

67

52

50

51

57

35

32

8

7

13

10

17

13

19

19

41

28

38

39

31

30

54

58

1

1

3

2

3

1

4

3

2

3

7

2

12

10

7

6

Veselības aprūpes sistēmai nepieciešams lielāks finansējums

2013

Jāuzlabo veselības aprūpes sistēmas pārvaldība***

2013

Jāuzlabo iedzīvotāju veselībpratības līmenis**

2013

Veselības aprūpes sistēmai ir jāpalielina iedzīvotāju dzīvildzes kvalitāte

2013

Veselības aprūpes sistēmai ir jābūt vairāk profilaktiskai*

2013

Veselības aprūpes sistēmai ir jābūt vairāk personalizētai katram pacientam

2013

Ārstu profesionālā pilnveide būtu daļēji jāfinansē no publiskiem resursiem

2013

Veselības aprūpes sistēmai ir jābūt vairāk vērstai uz inovācijām

2013

%Nepiekrītu Pilnībā  piekrītu Daļēji piekrītu Grūti pateikt

39

Veselības sistēma nākotnē

Bāze: visi respondenti, 2013, n=2274, 2017, n=2644

* 2013. gadā - Veselības aprūpes sistēmai ir jābūt vairāk preventīvai slimību novēršanā

** 2013. gadā - Jāuzlabo iedzīvotāju veselības izglītības līmenis

*** 2013. gadā - Jāuzlabo aprūpes sistēmas sakārtotība un menedžments

Dati ranžēti pēc atbildes "Pilnībā piekrītu" vērtībām 2017. gadā

Domājot par veselības aprūpes sistēmas tālāku attīstību Latvijā, kurām no sekojošām tēzēm Jūs piekrītat?



6.54

6.29

6.24

6.23

6.08

6.00

5.99

5.94

5.93

5.89

5.87

5.79

5.73

5.68

5.60

5.53

5.50

5.33

5.32

5.30

5.24

5.23

4.89

4.76

Vidējās vērtības*
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Akūtākās sabiedrības veselības problēmas 
Runājot par visas sabiedrības veselību Latvijā, lūdzu, septiņu punktu skalā novērtējiet, cik steidzami risināma 

problēma, Jūsuprāt, ir katrs no šiem faktoriem/ jautājumiem?

Bāze: visi respondenti, n=2644

Dati ranžēti pēc vidējām vērtībām

*Vidējais vērtējums skalā no 1 (par šo Latvijā nebūtu jāuztraucas) līdz 7 (ļoti steidzami risināma problēma)
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55

53

44
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46

45

38
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31
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27
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24
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31

30

30

22
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29

32

31
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24

22

28
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27
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22
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5

11
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16

16

17
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15

17
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22

21

25

22

20

19

28

19

25

24

25

26

21

3

5

5

5

6

7

7

8

9

8

8

9

10

10

11

14

13

14

15

15

17

17

18

20

2

3

3

2

2

3

3

5

5

4

4

3

4

4

6

8

10

8

12

9

10

11

16

18

2

3

1

1

1

1

2

3

2

4

3

5

4

3

2

6

5

4

6

3

3

3

4

8

Veselības sistēmas finansiāla mazspēja

Narkotiku un psihotropo vielu lietošana, t.sk., skolēnu vecumā

Pārmērīga alkohola lietošana

Adipozitāte vai lieks svars, t.sk., bērnu vecumā

Pārlieka mazkustība

Pārmērīgs cukura daudzums uzturā*

Psihoemocionāla spriedze

Slikta veselības pakalpojumu pieejamība

Smēķēšana

Slikti strādājoša skrīninga sistēma un novēlota vēža diagnostika

Vieglprātīga pacientu attieksme pret savu veselību

Nepietiekama veselības pratība

Slikta mutes higiēna un zobu veselības stāvoklis

Nekontrolēts augsts asinsspiediens

Pārlieku mazs sakņu, dārzeņu, augļu, šķiedrvielu patēriņš uzturā

Pārāk daudz sadzīves traumu, t.sk., bērnu vecumā

Veselības mācības neesamība skolā

Nekontrolēts holesterīna līmenis

Nepietiekama primārā aprūpe

Nepietiekama šķidruma lietošana

Pārmērīga uztura bagātinātāju un bezreceptūras zāļu lietošana

Pārmērīga sadzīves ķīmijas lietošana

Slikta gaisa un ūdens kvalitāte pilsētās

Slikta higiēna tirdzniecībā un sabiedriskajā ēdināšanā

%7 - Ļoti steidzami risināma problēma 6 5 4 3 -  1 (Par šo Latvijā nebūtu jāuztraucas) Grūti pateikt

Bāze: respondenti, kuri 

ir snieguši konkrētu 

vērtējumu
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ES struktūrfondu izmantojums pašvaldībās

Veselības ministrija ES struktūrfondu līdzekļus ir deleģējusi pašvaldībām. Domājot par to izmantošanu 

sabiedrības veselības uzlabošanai, cik efektīvi, Jūsuprāt, pašvaldības izmantos tām piešķirtos 43 miljonus eiro 

(t.i., vai sabiedrības veselības uzlabošanās būs jūtama, vai nē)?

Bāze: visi respondenti, n=2644

Ļoti efektīvi
0.3%

Drīzāk 
efektīvi

9%

Drīzāk 
neefektīvi 

48%

Pilnīgi 
neefektīvi

16%

Grūti pateikt
27%

9% 

efektīvi64% 
neefektīvi
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20

4

3

5

4

4

7

3

4

1

2

5

39

37

13

12

14

13

13

17

12

16

8

8

15

29

30

36

35

50

46

65

54

69

57

79

78

55

8

12

47

51

31

37

18

22

16

22

12

12

25

Latvijas Ārstu biedrība

2013

Latvijas Slimnīcu biedrība

2013

Latvijas Veselības un sociālo darbinieku arodbiedrība

2013

Veselības inspekcija

2013

Nacionālais veselības dienests

2013

Veselības ministrija

2013

Slimību profilakses un kontroles centrs *

%Ļoti labs vērtējums (9-10) Labs vērtējums (7-8) Vidējs un zems vērtējums (1-6) Grūti pateikt

-4

-10

-33

-32

-46

-42

-61

-47

-66

-53

-78

-76

-50

Vērtējuma indekss

42

Organizāciju darbības vērtējums
Kā Jūs vērtējat šādu organizāciju darbību? 

Bāze: visi respondenti, 2013, n=2274, 2017, n=2644

Dati ranžēti pēc indeks vērtības 2017. gadā

* 2013. gadā netika vērtēts

Vērtējuma indekss** - (ļoti labs 

vērtējums (9-10)) - (vidējs un zems 

vērtējums (1-6))



Dažas tēzes par likumu:

• ja nu ir vēlme rakstīt

apdrošināšanas koncepciju

likumā, tad šajā.



Dažas tēzes par likumu:

• anotācijā ierakstīts, bet likumā neierakstīts finansējums ir 

tikpat efektīgs kā suņa aste mājas sargāšanā



Dažas tēzes par likumu:

• rakstīt veselības nozares likumā finansējumu procentos 

no IKP ir tikpat efektīgi kā Zinātnes likumā un 

Aizsardzības likumā

• vienmēr nozares finansējumu nosaka Budžeta likums

Bet es tik un tā būšu priecīgs par šo ierakstu, jo vienmēr 

varēs valdību un Saeimu kacināt par šo jautājumu



Dažas tēzes par likumu:

• pārvērst medicīnu par IEŅĒMUMU DIENESTU var 

tikai tad, ja medicīnā iegulda tik daudz naudas kā 

nejēdzīgās VID ēkas būvē



Dažas tēzes par likumu:

• sistēma: divi grozi nestrādās NEKAD. Nevajag lolot 

ilūzijas, nevienam uz zemeslodes to ieviest nav izdevies



Dažas tēzes par likumu:

• jaunais Veselības finansēšanas likumam būtu jau iepriekš 

jādod kāds cēlāks nosaukums, piemēram ČAKŠAS BĒDA 

vai ZZS SKUJU TAKA



PALDIES PAR UZMANĪBU !


