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1. SADAĻA – PAMATINFORMĀCIJA PAR PROJEKTA IESNIEDZĒJU  

 

1.1. Projekta iesniedzējs: 

1.1.1. Nosaukums:  Nacionālais veselības dienests ( NVD ) 

1.1.2. Reģistrācijas numurs:  90009649337 

1.1.3. Nodokļu maksātāja 

reģistrācijas numurs: 
 LV90009649337 

1.1.4. Juridiskā adrese: 

1.1.4.1. iela, mājas numurs Cēsu iela 31 k-3 

1.1.4.2. pilsēta, rajons Rīga, Rīgas rajons 

1.1.4.3. valsts Latvija 

1.1.4.4. pasta indekss        LV-1012 

1.1.5. Kontaktpersonas: 

1.1.5.1. Atbildīgā persona: 

1.1.5.1.1. vārds, uzvārds Inga Milaševiča 

1.1.5.1.2. amats Direktora p.i. 

1.1.5.1.3. tālrunis +37 1 67043727 

1.1.5.1.4. fakss +37 1 67043701 

1.1.5.1.5. e-pasts Inga.Milasevica@vmnvd.gov.lv 

1.1.5.2. Kontaktpersona:* 

1.1.5.2.1. vārds, uzvārds Aija Urķe 
1.1.5.2.2. amats E-veselības nodaļas vecākais eksperts 
1.1.5.2.3. tālrunis +371 67045011 
1.1.5.2.4. fakss +371 67043701 
1.1.5.2.5. e-pasts Aija.Urke@vmnvd.gov.lv 

*aizpilda, ja atšķiras no atbildīgās personas 
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1.1.6. Projekta iesniedzēja tips (lūdzam atzīmēt atbilstošo):1  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.1.7. Projekta iesniedzēja Vispārējās ekonomiskās darbības klasifikācijas NACE kods 

(lūdzam ierakstīt atbilstošo): 

 
86.9  Pārējā darbība veselības aizsardzības jomā 

kods  nosaukums 

 

 

 

 

 

                                                 
1  Saskaņā ar normatīvajiem aktiem par attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu 

  Kods Nosaukums 

  I-1 Sabiedrība ar ierobežotu atbildību 
  I-2 Akciju sabiedrība 
  I-3 Kooperatīvā sabiedrība 
  I-4 Individuālais uzņēmums 
  I-5 Individuālais komersants 
  I-6 Zemnieka saimniecība 
  I-7 Zvejnieka saimniecība 
  I-8 Valsts akciju sabiedrība 
  I-9 Valsts sabiedrība ar ierobežotu atbildību 
  I-10 Valsts aģentūra 
  I-11 Pašvaldības aģentūra 
  I-12 Reliģiska organizācija 
  I-13 Sabiedrība ar papildu atbildību 
  I-14 Fiziska persona 

X  I-15 Valsts pārvaldes iestāde 
  I-16 Pašvaldību iestāde 
  I-17 Eiropas Savienības institūcija 
  I-18 Valsts izglītības iestāde 
  I-19 Pašvaldību izglītības iestāde 
  I-20 Privāta izglītības iestāde 
  I-21 Biedrība 
  I-22 Nodibinājums 
  I-23 Centrālā banka 
  I-24 Kredītiestāde vai finanšu sabiedrība 
  I-25 Kreditēšanā iesaistīta sabiedrība (piem., līzinga sabiedrība, 

brokeru sabiedrība) 
  I-26 Apdrošināšanas sabiedrības un pensiju fondi 
  I-27 Valsts sociālās apdrošināšanas struktūras 
  I-28 Pašvaldība 
  I-29 Plānošanas reģioni 
  I-30 Pilnsabiedrība 
  I-31 Komandītsabiedrība 
  I-32 Atvasināta publiska persona (izņemot pašvaldības un 

plānošanas reģionus) 
  I-33 Atvasinātas publiskas personas izveidota publiska aģent 
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1.2. Pamatinformācija par sadarbības partneri, ja paredzēts (ja projekta īstenošanā 

paredzēts piesaistīt vairākus partnerus, informāciju norāda par katru partneri) 

1.2.1. Projekta partnera tips (lūdzam atzīmēt atbilstošo, kā arī, ja projektā iesaistīti viena 

veida sadarbības partneri, norādīt to skaitu pretī attiecīgajam nosaukumam, kodam):2  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

                                                 
2  Saskaņā ar normatīvajiem aktiem par attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu 

  Kods Nosaukums 

  I-1 Sabiedrība ar ierobežotu atbildību 
  I-2 Akciju sabiedrība 
  I-3 Kooperatīvā sabiedrība 
  I-4 Individuālais uzņēmums 
  I-5 Individuālais komersants 
  I-6 Zemnieka saimniecība 
  I-7 Zvejnieka saimniecība 
  I-8 Valsts akciju sabiedrība 
  I-9 Valsts sabiedrība ar ierobežotu atbildību 

1  I-10 Valsts aģentūra 
  I-11 Pašvaldības aģentūra 
  I-12 Reliģiska organizācija 
  I-13 Sabiedrība ar papildu atbildību 
  I-14 Fiziska persona 

1  I-15 Valsts pārvaldes iestāde 
  I-16 Pašvaldību iestāde 
  I-17 Eiropas Savienības institūcija 
  I-18 Valsts izglītības iestāde 
  I-19 Pašvaldību izglītības iestāde 
  I-20 Privāta izglītības iestāde 
  I-21 Biedrība 
  I-22 Nodibinājums 
  I-23 Centrālā banka 
  I-24 Kredītiestāde vai finanšu sabiedrība 
  I-25 Kreditēšanā iesaistīta sabiedrība (piem., līzinga sabiedrība, 

brokeru sabiedrība) 
  I-26 Apdrošināšanas sabiedrības un pensiju fondi 
  I-27 Valsts sociālās apdrošināšanas struktūras 
  I-28 Pašvaldība 
  I-29 Plānošanas reģioni 
  I-30 Pilnsabiedrība 
  I-31 Komandītsabiedrība 
  I-32 Atvasināta publiska persona (izņemot pašvaldības un 

plānošanas reģionus) 
  I-33 Atvasinātas publiskas personas izveidota publiska aģent 
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1.2.7. Nosaukums:  Veselības inspekcija 

1.2.8. Reģistrācijas 

numurs: 

90002448818 

1.2.9. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90002448818 

1.2.10. Juridiskā 

adrese: 

Klijānu iela 7 

 Rīga, Rīgas rajons 

 Latvija 

 LV-1012 

 

1.2.11. 

Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona +371 67819673 +371 67819672 Egils.Harasimjuks@vi.gov.lv 

Egils Harasimjuks 

Direktors 

Kontaktpersona: +371 67507992 +371 67819672 Lilita.Kalvane@vi.gov.lv 

Lilita Kalvāne 

Projektu vadības nodaļas 

vadītāja 

 

1.2.12. Nosaukums:  Zāļu valsts aģentūra 

1.2.13. Reģistrācijas 

numurs: 

90001836181 

1.2.14. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90001836181 

1.2.15. Juridiskā 

adrese: 

Jersikas iela 15 

 Rīga, Rīgas rajons 

 Latvija 

 LV-1003 

 

1.2.16. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona +371 67078431 +371 67078428 Inguna.Adovica@zva.gov.lv 

 Inguna Adoviča  

Direktore 

Kontaktpersona: +371 67078412 +371 67078428 iveta.bertulsone@zva.gov.lv 
 

 
Iveta Bērtulsone 

ITSA nodaļas vadītāja 

mailto:Lilita.Kalvane@vi.gov.lv
mailto:Inguna.Adovica@zva.gov.lv
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2. SADAĻA  - PROJEKTA  APRAKSTS 
 

2.1. Kopsavilkums par Eiropas Reģionālās attīstības fonda projekta ietvaros 

veicamajām darbībām (minētā informācija Informācijas atklātības likumā noteiktajā 

kārtībā un apjomā būs pieejama pēc tam, kad būs stājies spēkā lēmums par Eiropas 

Savienības fonda projekta iesniegumu) (1000 – 1500 zīmes): 

Projekta mērķis ir veicināt un uzlabot recepšu aprites procesa efektivitāti,  izsekojamību 

un kontroli, samazināt potenciālās kļūdas un veicināt lēmuma pieņemšanu receptes 

izrakstot, kā arī medikamentus izsniedzot, rezultātā samazinot risku pacienta veselībai  ar  

mūsdienīgu informācijas tehnoloģiju palīdzību. 

Projekta publicitātes nodrošināšanai tiek plānots rīkot informatīvus apmācību seminārus 

veselības aprūpes speciālistiem (ārstiem, farmaceitiem) un izplatīt informāciju aptiekās un 

ārstniecības iestādēs, kā arī izvietot informatīvās plāksnes un stendus projekta izpildes 

vietās, publicēt informāciju par projekta ieviešanas gaitu NVD mājas lapā un masu 

mēdijos. 

 

2.2. Projekta īstenošanas vieta: 

Lūdzam norādīt: 

 

Projekta īstenošanas 

vietas adrese (ja 

iespējams norādīt): 

Projekta administrēšanas vieta:  

 NVD – Cēsu iela 31, k-3, Rīga, 

LV - 1012, Latvija 

Pašvaldība: 
Rīgas pilsētas pašvaldība 

Plānošanas reģions 

(atzīmēt): 

 

Kurzeme  

Latgale   

Zemgale   

Vidzeme  

Rīga  X 

Rīgas reģions  

Visa Latvija  

 

 

2.3. Projekta klasifikācija (lūdzam norādīt projekta saturam atbilstošo Vispārējās 

ekonomiskās darbības klasifikācijas NACE kodu): 

 
86.9  Pārējā darbība veselības aizsardzības jomā  

kods  Nosaukums 

 

2.4. Projekta ietvaros tiks risināta vismaz viena no nosauktajām problēmām (atzīmēt ar 

„x” atbilstošo): 

 

X Nepietiekama informācijas sistēmu attīstība, sadarbspēja un integrācija 

X Nepietiekami elektronizēti publiskās pārvaldes pakalpojumi 

 Nepietiekami attīstīta elektronisko pakalpojumu sniegšanas tehniskā bāze 

X Pārāk augsts administratīvais slogs uz iedzīvotājiem un komersantiem 
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2.5. Norādīt projekta nepieciešamības pamatojumu jeb sniegt konstatētās problēmas 

aprakstu (1000 – 2000 zīmes): 

Projekts paredz izveidot jaunu elektronisko pakalpojumu kompleksa izstrādi, kuri saistīti 

ar recepšu aprites procesa elektronizāciju. Pašlaik Latvijā gadā tiek izrakstīts aptuveni 10-

15 miljoni recepšu, no tām vairāk kā 3 miljoni ir īpašās receptes kompensējamo 

medikamentu iegādei. 

Būtiskākās pašreizējās recepšu aprites problēmas ir šādas: 

Recepšu aprite notiek tikai papīra formātā, tādēļ apgrūtināta receptes uzraudzības un 

kontroles iespēja. Apgrūtināti kontrolēt, vai aptiekas pilda noteikumus par recepšu 

medikamentu izsniegšanu tikai pret receptēm. 

Uz receptes uzrakstītā informācija ir grūti salasāma un ne vienmēr ir viennozīmīgi 

interpretējama. Neizslēdz kļūdas zāļu parakstīšanā (nosaukums, deva), kā arī izsniegšanā 

aptiekā. 

Receptē norādītā informācija var būt aizpildīta nepilnīgi, nav iespējams pārliecināties par 

informācijas pareizību, piemēram, ka šāds pacients patiešām eksistē. Nav iespējams atklāt 

krāpšanās mēģinājumus. 

Informācijas vairākkārtēja manuāla ievadīšana prasa resursus gan aptiekām, gan NVD, 

gan apdrošinātājiem, ievadīšanas procesā var tikt ielaistas kļūdas gan nesalasāma 

rokraksta gan operatora kļūdas rezultātā. 

Esošais process pakļauj aptiekas finansiālam riskam – nepamatoti vai nepareizi izrakstītas 

īpašās receptes kompensējamiem ārstniecības līdzekļiem vai privāto apdrošinātāju 

kompensācijas limitu pārsniegšanas gadījumā aptieka nesaņem kompensāciju, līdz ar to 

cieš finansiālus zaudējumus. 

  

Nepietiekama informācijas sistēmu attīstība, sadarbspēja un integrācija. 

Vēsturiski veselības aprūpes nozares informācijas sistēmas ir attīstījušās savrupi, katras 

iestādes vajadzību apmierināšanai, nenodrošinot savstarpēju informācijas apmaiņu un 

vienotus standartus un klasifikatorus. Līdz ar to procesiem, kuros ir iesaistītas vairākas 

iestādes, IT atbalsts ir minimāls (vienas iestādes lietotāji var skatīt citas iestādes datus vai, 

labākajā gadījumā, importēt failu) vai tāda nav vispār – informācijas apmaiņa notiek 

papīra veidā.  

 

Nepietiekami elektronizēti publiskās pārvaldes pakalpojumi. 

Praktiski ikviens iedzīvotājs ir saskāries ar recepšu izrakstīšanu un zāļu saņemšanu. 

Pašlaik šis process tiek nodrošināts ar papīra lietvedību, kuras ietvaros ir iespējamas 

pārrakstīšanās kļūdas, nepareizas interpretācijas kļūdas, kļūdas kompensējamo zāļu 

izrakstīšanā (no šīm kļūdām cieš aptiekas, kurām netiek kompensēta samaksa par zālēm, 

kuras izrakstītas bez kompensācijas pamatojuma) 

Pārāk augsts administratīvais slogs uz komersantiem 

Lai aptieka saņemtu NVD kompensāciju par izsniegtajām zālēm, aptiekai nepieciešams 

ievadīt NVD informācijas sistēmā datus par izsniegtajām zālēm. Aptiekas, kurām ir savas 

informācijas sistēmas, šo problēmu ir daļēji atrisinājušas, tomēr saglabājas augsts roku 

darba līmenis pie zāļu izsniegšanas (recepšu ievadīšanas). 

 

2.6. Sniegt izvēlētās projekta problēmas risinājuma aprakstu  (1000 – 2000 zīmes): 

Projekta ietvaros paredzēta informācijas sistēmas izveide, kurā tiktu uzturēts viss receptes 

dzīves cikls – receptes izrakstīšana, zāļu izsniegšana, norēķini par kompensējamām zālēm, 

zāļu aprites uzraudzība, zāļu aprites statistika. Sākotnēji paredzēts izveidot sistēmas 

pilotprojektu, kura laikā tiks validēti sistēmas procesi un lietošanas ērtums, projekta 

ietvaros paredzēts novērst identificētās nepilnības un sagatavot sistēmu izvēršanai visās 

ārstu praksēs un aptiekās, izveidojot saskarnes ar pilotprojektā neiekļautajām ārstu prakses 
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un aptieku informācijas sistēmām, kā arī izveidot sistēmas WEB portālu, kurā ārstiem 

iespējams izrakstīt receptes, aptiekām, kurām nav savu informācijas sistēmu – reģistrēt 

zāļu izsniegšanu, pacientiem – piekļūt sistēmas nodrošinātajiem e-pakalpojumiem. 

Elektroniskos pakalpojumus pacientiem paredzēts attēlot arī portālā www.latvija.lv. 

Sistēmas ietvaros paredzēts izveidot interfeisus ar veselības nozares IS integrācijas 

platformu, ārstniecības iestāžu reģistru, ārstniecības personu reģistru (VI), valsts 

apdrošināto personu sarakstu, līgumiestāžu reģistru , kompensējamo zāļu reģistrācijas un 

uzskaites sistēmu (NVD). 

Sistēma nodrošinās elektroniskus pakalpojumus ārstiem, kuri izraksta receptes (ģimenes 

ārstiem un ārstiem – speciālistiem), farmaceitiem (aptiekām), pacientiem (iespēja saņemt 

paziņojumu par jaunu recepti, kura izrakstīta pacientam vai personai, kura deleģējusi šo 

informāciju sistēmas lietotājam (piemēram, tuvākie radinieki, apgādnieki utt.). 

Sistēma nodrošinās izsniegtu zāļu informācijas apstrādi un ievadīšanu NVD informācijas 

sistēmā, tādējādi likvidējot roku darbu aptiekās. 

 

 

 Elektroniskās receptes informācijas sistēmas izveidošanas primārais mērķis ir nodrošināt 

dokumentētu recepšu apriti starp ārstiem un farmaceitiem, izmantojot elektroniskās datu 

apmaiņas iespējas, vienlaikus nodrošinot recepšu aprites informāciju nacionālā līmenī, 

tādējādi atbalstot tagadnes un nākotnes vajadzības veselības aprūpes sniegšanai. 

 

2.8. Lūdzam aprakstīt projekta īstenošanas laikā plānotās aktivitātes un 
apakšaktivitātes: 

Aktivitātes

/apakšakti-

vitātes 

numurs* 

Aktivitātes/ 

apakšaktivitātes 

nosaukums 

Aktivitātes/ apakšaktivitātes ietvaros plānotās 

darbības 

1. E-receptes 

programmatūras 

izstrāde 

 

1.1. Izstrādes 1.posms Tiek izstrādāta programmas pamatfunkcionalitāte, 

receptes izrakstīšanas procesi.  

Apakšaktivitātes rezultātā tiks nodrošināta receptes 

elektroniska izrakstīšana no pilotprojektā iekļautās ārsta 

informācijas sistēmas (1.pakalpojums). 

Apakšaktivitāte tiek realizēta sadarbībā ar partneriem: 

ZVA, VI. 

1.2. Izstrādes 2.posms Tiek izstrādāta programmatūras funkcionalitāte, kas 

saistīta ar zāļu izsniegšanu: saskarne ar pilotprojektā 

iesaistītās aptiekas IS, zāļu izsniegšanas validācijas, zāļu 

izsniegšanas uzskaite (2.pakalpojums) 

Apakšaktivitāte tiek realizēta sadarbībā ar partneriem: 

ZVA,  nevalstiskām organizācijām (piemēram, 

Profesionālām organizācijām vai asociācijām). 

 

2.7. Norādīt projekta mērķi (līdz 500 zīmēm):  

 

 

http://www.latvija.lv/
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1.3. Izstrādes 3.posms Tiek izstrādāta programmas funkcionalitāte, lai 

nodrošinātu pacienta procesus un kontroles procesus. 

Tiek izstrādāti e-pakalpojumi kontroles un statistikas 

vajadzībām un pacientiem: 

3.pakalpojums: datu nodošana par izsniegtajiem 

kompensējamiem ārstniecības līdzekļiem aizstās 

pašreizējo informācijas ievadi NVD VIS (manuāla 

ievade vai faila imports), nodrošinot datu ievadi on-line 

režīmam līdzvērtīgā režīmā. Pakalpojums tiks realizēts 

sadarbībā ar NVD. 

4.pakalpojums: datu analīze un datu nodošana par 

aizdomīgajām transakcijām kontroles mērķiem. Sistēma 

nodrošina validācijas un statistikas datu uzkrāšanu. Kā 

aizdomīgi darījumi tiek fiksētas transakcijas, kuras 

ievērojami novirzās no vispārējās statistikas, kā arī 

transakcijas ar narkotiskām vai psihotropām vielām, 

kuras neatbilst normatīvajos aktos noteiktajām 

prasībām. Pakalpojums tiks realizēts sadarbībā ar 

Veselības inspekciju. 

5.pakalpojums nodrošinās pacienta informēšanu par 

pacientam vai pacienta pilnvardevējam izrakstīto 

recepti, pacientam iespēju iegūt informāciju par 

derīgajām receptēm, tajā skaitā – par receptēm 

ārstēšanās kursam un dos iespēju pacientam iegūt 

pārskatu par iegādātajiem medikamentiem laika periodā. 

5.pakalpojuma realizācija notiks, izvietojot pakalpojumu 

saskarnes portālā www.latvija.lv ar nosaukumu „Manas 

e-receptes”. 

1.4. Izmēģinājuma 

ekspluatācija 

Pēc katra sistēmas posma nodošanas sistēma 3 mēnešus 

tiek darbināta izmēģinājuma režīmā, nodrošinot 

pastiprinātu lietotāju atbalstu un lietotāju apmierinātības 

mērījumus 

1.5. Kritiskie sistēmas 

papildinājumi 

Pēc sistēmas posmu izmēģinājuma ekspluatācijas tiek 

novērstas atklātās neprecizitātes un kļūdas, izstrādātas 

standartizētas saskarnes un esošo izstrādāto saskarņu 

pilnveidošana, kuras var izmantot pilotprojektā 

neiekļautās ārstu prakses un aptieku sistēmas. 

 

1.6. Administratoru 

apmācība 

NVD sistēmas administratori tiek apmācīti darbam ar 

sistēmu, aptieku un ārsta prakses sistēmu piegādātāju 

administratori tiek apmācīti E-receptes sistēmas 

konfigurēšanā darbam ar savām informācijas sistēmām. 

Apmācību veic sistēmas izstrādātājs vai atsevišķs 

partneris. 

1.7. Integrācijas 

papildinājumu 

veikšana vienotās 

veselības nozares 

elektroniskās 

informācijas 

sistēmas izveidei 

Integrācijas ekspertu piesaiste vienotās veselības 

nozares elektroniskās informācijas sistēmas izstrādē 

http://www.latvija.lv/
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1.8. Izstrādāto e-

pakalpojumu 

pielāgošana 

www.latvija.lv 

jaunajai videi 

Aktivitātes ietvaros tiks veikta esošo izstrādāto 

pakalpojumu migrācija, kuri ir izvietoti vecajā testa 

vidē, uz jauno www.latvija.lv testa vidi, veikta esošo e-

pakalpojumu testēšana, identificēti nepieciešamie 

papildinājumi, veikta nepieciešamo papildinājumu 

pasūtīšana un izstrāde (atbilstošā iepirkuma procedūrā), 

veikta piegādāto papildinājumu akcepttestēšana un 

izvietoti izstrādātie e-pakalpojumi jaunajā 

www.latvija.lv produkcijas vidē. 

2 Pilotprojekta 

lietotāju apmācība 

Tiek veikts lietotāju apmācības pakalpojumu iepirkums. 

Projekta ietvaros tiek apmācīti pilotprojektā iesaistītie 

lietotāji – ārsti un farmaceiti. 

3. Aparatūras iegāde  

3.1. Sistēmas 

darbināšanai 

nepieciešamās 

aparatūras iegāde 

Tiek veikts sistēmas darbināšanai nepieciešamās 

aparatūras iepirkums. 

Projekta ietvaros tiek piegādāta un instalēta sistēmas 

darbināšanai nepieciešamā aparatūra – papildus 

procesori, atmiņas un cietie diski serverim, 

administratora konsole. 

4. Standartprogrammat

ūras iegāde 

Tiek veikts sistēmas izveidei nepieciešamās 

standartprogrammatūras iepirkums. Atkarībā no 

programmatūras ražotāja licencēšanas politikas, 

iepirkums var būt atklāts konkurss. Tiek piegādātas 

programmatūras licences un to uzturēšanas pakas 

projekta laikam. 

5. Konsultanta 

pakalpojumi 

 

5.1. Sistēmas drošības 

dokumentācijas un 

darbināšanas 

procedūru izstrāde 

Konsultants sadarbībā ar NVD E-veselības un standartu  

nodaļu, izstrādā sistēmas drošības dokumentāciju un 

sistēmas darbināšanas procedūras. 

5.2. Informācijas 

sistēmas drošības un 

veiktspējas testēšana 

Konsultants sadarbībā ar NVD E-veselības un standartu  

nodaļu veic informācijas sistēmas analīzi, veiktspējas un 

drošības testēšanu, Informācijas sistēmas pieejamības 

nodrošināšanas un darbības nodrošināšanas procedūru 

analīzi, datortīkla (loģiskā) analīzi. 

5.3. Izstrādes kvalitātes 

uzraudzība 

Konsultants sadarbībā ar NVD E-veselības un standartu 

nodaļu veic kontroles nodevumu analīzi par 

nodevumiem, ko iesniedz informācijas sistēmas 

izstrādātājs. 

6. Datu drošības un 

personas datu 

aizsardzības audita 

pakalpojumi 

Veic informācijas sistēmas Fizisko personu datu 

apstrādes auditu atbilstoši Personas datu aizsardzības 

likuma prasībām. 

7. Kompensējamo zāļu 

reģistrācijas un 

uzskaites 

informācijas 

sistēmas 

papildinājumi 

Tiek izstrādāti kompensējamo zāļu reģistrācijas un 

uzskaites informācijas sistēmas (KZRU) papildinājumi, 

lai varētu nodrošināt e-receptes informācijas sistēmai 

nepieciešamo kompensējamo zāļu saraksta klasifikatoru 

datu ielādi. 
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8. Publicitātes 

pasākumi 

 

8.1. Publicitātes 

pasākumi 

Projekta publicitātes nodrošināšanai tiek plānots izvietot 

informatīvās plāksnes uzstādīšana projekta izpildes 

vietā, publicēt informāciju par projekta ieviešanas gaitu 

NVD mājas lapā un masu mēdijos. 

 
*Aktivitātēm jāsakrīt ar projekta īstenošanas laika grafikā (1.pielikums) norādītajām.  

 

 

 

 

 

2.9. Sasniedzamie rezultāti aktivitāšu/ apakšaktivitāšu ietvaros: 

 

Aktivitātes

/ 

apakšaktiv

itātes Nr.* 

Projekta 

aktivitātes/ 

apakšaktivitātes 

nosaukums 

Rezultāts  Rezultāts skaitliskā 

izteiksmē 

Skaits Mērvienība 

1. E-receptes 

programmatūras 

izstrāde 

   

1.1. Izstrādes 1.posms Izstrādāta programmatūras 

pamatfunkcionalitāte,  

 

E-receptes izrakstīšana un 

validācija  

(1.pakalpojums) 

1 

 

 

1 

Programmatūras 

modulis3 

 

Elektroniskais 

pakalpojums4 

 

1.2. Izstrādes 2.posms Izstrādāts programmatūras 

modulis 

 

Ārstniecības līdzekļu 

izsniegšanas nodrošināšana 

(2.pakalpojums) 

1 

 

 

1 

Programmatūras 

modulis 

 

Elektroniskais 

pakalpojums 

 

1.3. Izstrādes 3.posms Izstrādāts programmatūras 

modulis 

Izstrādāti e-pakalpojumi: 

Datu saņemšana par 

izsniegtajiem 

kompensējamiem ĀL 

(3.pakalpojums) 

Datu saņemšana par 

aizdomīgām transakcijām 

1 

 

3 

Programmatūras 

modulis 

Elektroniskais 

pakalpojums 

 

                                                 
3  Programmatūras modulis ietver: programmatūras izstrādes dokumentāciju (PPS un PPA), sistēmas 

lietotāja un administratora rokasgrāmatas, komentētu programmatūras pirmkodu un izpildkodu, akcepttesta 

protokolu, programmatūras instalācijas versiju uz datu nesēja, instalācijas rokasgrāmatu, administratora un lietotāju 

dokumentāciju. 

 
4  Elektroniskais pakalpojums ietver prezentācijas vidē attēlojamu e-pakalpojuma lietotāja saskarni, VISS 

informācijas servisu katalogā reģistrētus informācijas servisus, pakalpojuma sniedzējas iestādes informācijas 

sistēmā integrētu pakalpojuma sniegšanas programmatūru. Elektroniska pakalpojuma  nodevumiem piemērojamas 

tādas pašas prasības kā programmatūras izstrādes nodevumam. 
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(4.pakalpojums) 

Manas e-receptes 

(5.pakalpojums) 

1.4. Izmēģinājuma 

ekspluatācija 

Sistēmas posmu 

izmēģinājuma ekspluatācijas 

noslēguma akts 

3 akti 

1.5. Kritiskie sistēmas 

papildinājumi 

Sistēmai pievienota portāla 

funkcionalitāte, izstrādātas 

standartizētas saskarnes, 

sistēma gatava izvēršanai. 

1 Programmatūras 

modulis 

 

1.6. Administratoru 

apmācība 

Veiktas 3 pēc satura 

atšķirīgas administratoru 

apmācības 

 

 

 

 

 

 

Izstrādāti  administratoru 

apmācības materiāli  

23 

 

 

 

 

 

 

 

 

3 

4 NVD 

administratori, 6 

aptieku IS 

izstrādātāju 

administratori, 13 

ārsta prakses IS 

izstrādātāju 

administratori 

 

Apmācību materiāli 

1.7. Integrācijas 

papildinājumu 

veikšana vienotās 

veselības nozares 

elektroniskās 

informācijas 

sistēmas izveidei 

Veikts iepirkums, izvēlēti 

eksperti 

 

Ekspertu konsultācijas un 

integrācijas darbi 

1 

 

 

1 

Iepirkuma līgums 

 

 

Programmatūras 

nodevumu komplekts 

1.8. Izstrādāto e-

pakalpojumu 

pielāgošana 

www.latvija.lv 

jaunajai videi 

Izstrādātā e-pakalpojuma 

„Manas e-receptes” 

pielāgošana jaunajai 

www.latvija.lv videi. 

1 Programmatūras 

nodevumu komplekts 

2 Pilotprojekta 

lietotāju apmācība 

Veikts iepirkums, izvēlēts 

piegādātājs 

 

Veiktas 2 pēc satura 

atšķirīgas lietotāju apmācības 

 

Izstrādāti 2 lietotāju 

apmācības materiāli  

1 

 

 

4033 

 

 

2 

Iepirkuma līgums 

 

 

Apmācīti lietotāji 

 

 

Apmācību materiāli 

3. Aparatūras iegāde    

3.1. Sistēmas 

darbināšanai 

nepieciešamās 

aparatūras iegāde 

Veikts iepirkums, izvēlēts 

piegādātājs 

 

Piegādāta un instalēta 

aparatūra 

  

1 

 

 

1 

 

 

 

Iepirkuma līgums 

 

 

Tehniskajai 

specifikācijai 

atbilstošs aparatūras 

komplekts 

http://www.latvija.lv/
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4. Standart-

programmatūras 

iegāde  

Piegādātas licences, atbilstoši 

programmatūras piegādātāja 

piedāvātajai platformai 

1 

 

 

Licenču komplekts 

 

5. Konsultāciju 

pakalpojumi 

   

5.1. Sistēmas drošības 

dokumentācijas un 

darbināšanas 

procedūru izstrāde 

Sistēmas drošības 

dokumentācija, atbilstoši MK 

noteikumiem Nr.765 

 

Sistēmas darbināšanas 

procedūras 

1 

 

 

 

1 

 

Dokumentācijas 

komplekts 

 

 

Dokumentācijas 

komplekts 

5.2. Informācijas 

sistēmas drošības 

un veiktspējas 

testēšana 

Veiktspējas testēšanas 

rezultāti 

 

Drošības testēšanas rezultāti 

 

 

Informācijas sistēmas 

pieejamības nodrošināšanas 

un darbības nodrošināšanas 

procedūru analīzes rezultāti 

 

Datortīkla (loģiskā) analīzes 

rezultāti 

1 

 

 

1 

 

 

1 

 

 

 

 

1 

 

Dokumentācijas 

komplekts 

 

Dokumentācijas 

komplekts 

 

Dokumentācijas 

komplekts 

 

 

 

Dokumentācijas 

komplekts 

5.3. Izstrādes kvalitātes 

uzraudzība 

Projektēšanas fāzes 

nodevumu atzinums 

 

Izstrādes 1.posma nodevumu 

atzinums 

 

Izstrādes 2.posma nodevumu 

atzinums 

 

Izstrādes 3.posma nodevumu 

atzinums 

1 

 

 

1 

 

 

1 

 

 

1 

Dokumentācijas 

komplekts 

 

Dokumentācijas 

komplekts 

 

Dokumentācijas 

komplekts 

 

Dokumentācijas 

komplekts 

6. Datu drošības un 

personas datu 

aizsardzības audita 

pakalpojumi 

Fizisko personu datu 

apstrādes auditu rezultāti un 

atzinums 

1 Dokumentācijas 

komplekts 

7. Kompensējamo 

zāļu reģistrācijas un 

uzskaites 

informācijas 

sistēmas 

papildinājumi 

 

Izstrādāta programmatūras 

papildfunkcionalitāte 

1 Programmatūras 

modulis 

8. Publicitātes 

pasākumi 

   



14  

Elektronisko recepšu informācijas sistēmas izveides pirmais posms 

3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003 

 

8.1. Publicitātes 

pasākumi 

Realizēts publicitātes 

pasākumu komplekss 

 

Preses relīzes 

 

 

Informācija mājaslapā 

25 

 

 

1 

 

 

1 

vizuālās identitātes 

materiālu komplekts 

 

Informatīvi raksti par 

e-recepti 

 

Informācija VMNVD 

mājaslapā 

 
*Aktivitātēm/apakšaktivitātēm jāsakrīt ar projekta īstenošanas laika grafikā (1.pielikums) norādītajām. 

Vienai aktivitātei/apakšaktivitātei var būt vairāki rezultāti. 

  

                                                 
5 Plānots veidot vienu informatīvo plāksni visiem trīs Dienesta īstenotajiem 1.kārtas e-veselības projektiem 

(3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015, 3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/019, 

3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003) pēc projektu pabeigšanas, informatīvās plāksnes izmaksas vienādi izdalot 

no visu trīs projektu attiecināmajām izmaksām. 
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2.10. Aprakstīt projekta ietvaros izveidoto/uzlaboto e-pakalpojumu*: 

 

Nr. E-pakalpoju

ma 

nosaukums 

Institūcija

s, kas 

iesaistītas 

e-pakalpoj

uma 

sniegšanā 

E-pakalpoj

uma 

mērķis 

Institūcijas loma 

e-pakalpojuma 

sniegšanā 

E-pakalpojuma 

mērķa grupa 

(atzīmēt ar „x” 

atbilstošo) 

E-pakalpoju

ma līmenis 

(Norādīt no 

0-5) 

I

e

d

z

ī

v

o

t

ā

j

i 

U

z

ņ

ē

m

ē

j

i 

Valsts 

pārva

ldes 

instit

ūcijas 

Pr

oje

kta 

sāk

um

ā 

Pro

jek

ta 

bei

gās 

1 

 

 

  

  

  

  

  

  

E-receptes 

izrakstīšana un 

validācija 

  

  

  

  

  

  

  

NVD 

Nodrošināt 

iespēju 

izrakstīt un 

pārbaudīt 

elektronisku 

recepti, 

izsniedzot 

pacientam 

receptes 

identifikatoru 

   

 

  

  

  

  

Integrācijas platformas 

ietvaros nodrošina 

identifikācijas un 

autentifikācijas servisus 

  

  

  

  

   

  

  

  

  

X 

  

  

   

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

   

  

  

  

0 

  

  

  

  

   

  

  

  

4 

  

  

  

  

  

  

  

  

VI 

Nodrošina ārstniecības 

iestāžu un ārstniecības 

personu datus 

NVD 

Nodrošina integrācijas 

platformas izmantošanu 

NVD 

Nodrošina SSK 10 

klasifikatora datus 

NVD 

Nodrošina pacientu 

reģistra datus 

NVD 

Nodrošina datus par 

līgumattiecībām 

NVD 

Nodrošina kompensējamo 

zāļu sarakstu 

ZVA Nodrošina zāļu reģistra 

datus 

ZVA Nodrošina Aptieku 

reģistra datus 

NVD 

Nodrošina pakalpojuma 

sniegšanu 

 

2 

  

  

Ārstniecības 

līdzekļu  

izsniegšanas 

nodrošināšana 

  

NVD 

 Nodrošināt 

iespēju 

aptiekām 

izsniegt ĀL  

  

Nodrošina informāciju par 

aptiekām, kurām ir līgums 

ar NVD   

  

  

X 

  

   

0 

  

  

4 

  

  NVD Datu pievienošana EVK 
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 NVD 

  
Nodrošina pakalpojuma 

sniegšanu  

3 

Datu saņemšana 

par izsniegtajiem 

kompensējamiem 

ĀL 

NVD 

NVD 

tiešsaistē 

saņem datus 

par 

kompensējam

ām zālēm, 

kuras 

izsniegtas 

Nodrošina pakalpojuma 

sniegšanu  

  X 3 5 NVD 

Saņem tālākai apstrādei 

informāciju par 

izsniegtajām 

kompensējamām zālēm 

4  

Datu saņemšana 

par aizdomīgām 

transakcijām 

NVD 

  

  

Nodrošina pakalpojuma 

sniegšanu  

  

  

  

  

  

X  0 4  VI 

Saņem datus par 

aizdomīgām transakcijām 

5 Manas e-receptes  NVD   

 Nodrošina pakalpojuma 

sniegšanu  X     0 4 
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2.11. Aprakstīt visas 2.10.punktā ar „x” atzīmētās projekta mērķa grupas katram 

izveidotajam/uzlabotajam e-pakalpojumam atsevišķi: 

2.11.1. Projekta rezultāta mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu(<500): 

Iedzīvotājiem paredzēts 5. pakalpojums. Sakarā ar to, ka praktiski katrs iedzīvotājs ir 

saskāries ar recepšu medikamentu lietošanu, uzskatāms, ka projekta mērķa grupa ir visi 

Latvijas iedzīvotāji.  

Saskaņā ar Latvijas Republikas Statistikas pārvaldes publicēto statistiku 2008.gada 

8.septembrī Latvijas Republikā ir 2 270 894 iedzīvotāji un tie visi ir uzskatāmi par 

potenciāliem e-pakalpojumu klientiem, līdz ar to šie pakalpojumi aptver mērķa grupu 100% 

apmērā. 

 

2.11.2. Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu(<500): 

Projekta ietvaros uzņēmēji tiek aptverti 1. un 2. pakalpojumā. 

1.pakalpojums aptver ģimenes ārstus un ārstus – speciālistus, kuri ir vai nu komersanti, vai 

pašnodarbinātas personas. Pēc VSMTVA ārstniecības personu reģistra datiem uz 2009.gada 

1.janvāri Latvijā ir 1374 praktizējoši ģimenes ārsti, 6517 ārsts – speciālists, kopā – 7891 ārsts. 

Pēc Lursoft datiem 2008. gada 29.decembrī aktīvi ir 66 124 komersanti, līdz ar to īpatsvars 

pret mērķa grupu ir 11,93% 

2.pakalpojums aptver atvērta tipa aptiekas (uz 2008.g.29.decembri ZVA reģistrētas 874 šādas 

aptiekas) jeb 1,3% no mērķa grupas 

2.11.3. Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu (<500): 

Publiskajām pārvaldes iestādēm paredzēts 3. un 4.pakalpojums, kuri paredzēti NVD un 

Veselības inspekcijai. 

Saskaņā ar Valsts tiešās pārvaldes iestāžu datu bāzē esošo informāciju kopējais valsts 

pārvaldes iestāžu skaits, ieskaitot pakļautībā un pārraudzībā esošās institūcijas un citas 

institūcijas ir 2400, pašvaldības 524, kopā 2974. Līdz ar to katra pakalpojuma mērķa grupas 

lielums pret pārvaldes iestāžu skaitu ir: 0,03%.    

 

 

2.12. Projekta ietvaros izveidotā/uzlabotā e-pakalpojuma saskarnes formas izvietošana 

paredzēta (atzīmēt ar „x” atbilstošo): 

X VRAA pārziņā esošā vienotā publisko pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv)6 

X Iestādes mājas lapā internetā 

X Citos elektroniskās saziņas līdzekļos7 

 

2.13.Projekta ietvaros izveidotā/uzlabotā e-pakalpojuma nodrošināšanai datu apmaiņa 

notiks (atzīmēt ar „x” atbilstošo): 

X Izmantojot esošu VISS (valsts informācijas sistēmu savietotājs) 

X Veidojot jaunu VISS8 

 Divpusēji  

 Vienas sistēmas ietvaros 

 

                                                 
6   Portālā tiks izvietots 5. e-pakalpojums „Manas e-receptes” 
7  Elektronisko pakalpojumu saskarni paredzēts izvietot arī sabiedrības veselības portālā (38.projekts), kur 

tiks izvietoti visi projekta e-pakalpojumi; 
8  Paredzēts izmantot veselības aprūpes nozares informācijas sistēmu integrācijas platformu (pašlaik 

pilotprojekta izstrādes stadijā) 

http://www.latvija.lv/
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2.14.Aprakstīt, kā projekta ietvaros tiks nodrošināta projektā rezultātā radušās IS un e-

pakalpojumi atbilstība normatīvajos aktos noteiktajām datu drošības prasībām (<2000): 

Projekta ietvaros paredzēts izstrādāt sistēmas drošības dokumentāciju, atbilstoši MK 

noteikumiem Nr.765: 

 Sistēmas drošības politika 

 Iekšējie sistēmas drošības noteikumi 

 Sistēmas lietošanas noteikumi 

 Sistēmas drošības riska pārvaldības plāns 

 Sistēmas atjaunošanas plāns 

 Personas datu apstrādes kārtība 

 Sistēmu auditēšanas kārtība 

Projekta realizācijas gaitā paredzēta sistēmas prasību dokumentācijas izstrādātāja 

autoruzraudzība, tajā skaitā arī par sistēmas drošības prasību un personas datu apstrādes 

prasību ievērošanu.  

Personas datu apstrādi paredzēts veikt, izmantojot ES 29.panta darba grupas rekomendēto 

pieeju pacientu veselības datiem, nodrošinot pieeju datiem tikai primārās aprūpes ārstam, 

kuram ir līgums ar pacientu, ārstam, kuram pacients devis informētu piekrišanu piekļuvei 

datiem, personām, kuras pacients norādījis kā pilnvarotās personas (tikai recepšu dati, 

neatklājot diagnozi). 

 

2.15.Gadījumā, ja projekta ietvaros tiek izveidota/attīstīta IS, aprakstīt, kā projekts 

tiešā veidā veicina vienas vai vairāku no šādu IS uzturēto datu kvalitātes dimensiju - 

datu precizitāte, datu pilnība, datu konsistence, datu savlaicīgums, datu unikalitāte, 

datu pieļaujamība - uzlabošanu tā, lai projekta rezultātā IS uzturētie dati varētu tikt 

uzskatīti par kvalitatīviem vismaz attiecīgās kvalitātes dimensijas ietvaros 

Datu precizitāte: 

Sistēmā ievadāmie dati, cik tas ir iespējams, tiks pārņemti no citām informācijas sistēmām un 

strukturēti klasifikatoru veidā. Tādējādi tiks minimizēta kļūdas iespēja. 

 

Datu pilnība: 

Sistēma nodrošinās kā elektronisku, tā papīra dokumentu apstrādes procesu, līdz ar to sistēmā, 

neatkarīgi no saziņas kanāla (elektroniska vai papīra dokumentu saziņa) jābūt visai 

informācijai, kura attiecas uz recepšu apriti. Izņēmums būs receptes, kuras ārsts izraksta mājas 

apmeklējumu laikā un kuras netiek kompensētas. Sistēmā nav paredzēts iekļaut bezrecepšu 

medikamentu izrakstīšanu un izsniegšanu, ja vien ārsts nav izrakstījis recepti. 

 

Datu konsistence: 

Datu konsistenci nodrošina validācijas procesi pret ārējām sistēmām, kā arī paša procesa 

iekšējās validācijas (t.i., process var turpināties tikai pie noteiktu nosacījumu izpildes). 

 

Datu savlaicīgums: 

Datu ievadīšana un apstrāde vairumā gadījumu notiks online režīmā. Offline režīmā 

apstrādājamie dati varētu būt salīdzinoši neliels apjoms (t.i. aptiekas un ārsta prakses, kurām 

nav pieejams stabils Internet pieslēgums). 

 

Datu unikalitāte: 

Sistēmā netiks ievadīti dati, kurus bez neadekvātām izmaksām var iegūt no citām VIS. 

Sistēma uzglabās datus par recepšu apriti, pārējie dati tiks pārņemti no sistēmām, kurās tie 

pirmo reizi ievadīti. 
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Datu pieļaujamība: 

Sistēmā tiks uzturēti sensitīvi personas dati, līdz ar to datu pieejamība būs stingri ierobežota ar 

pieejas tiesībām. Datu subjektam būs pieejams IS serviss, kurš attēlos datus par konkrēto 

personu, kuri uzkrāti sistēmā, tādējādi nodrošinot datu subjekta tiesības pieprasīt, lai 

novecojušus vai neprecīzus datus izlabo vai dzēš. 

 

2.16. Projekta sasniedzamie uzraudzības rezultāti atbilstoši normatīvajos aktos par 

attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu norādītajiem: 

 2.16.1. Iznākuma rādītāji: 

Rādītāja nosaukums: Skaits Mērvienība 
Izveidoti elektroniskie pakalpojumi (t.sk. 

publiski pieejamie elektroniskie pakalpojumi un 

publiskās pārvaldes elektroniskie pakalpojumi) 

5 E-pakalpojums 

 

 

 

3. SADAĻA – PROJEKTA ĪSTENOŠANA  
 

3.1. Raksturot projekta īstenošanas un vadības kapacitāti:  

 projekta vadības struktūra un tās apraksts;  

 katra projektā iesaistītā darbinieka veicamo pienākumu apraksts;   

 norādīt, kuri no projektā iesaistītajiem darbiniekiem jau strādā iestādē un kā tiks 

piesaistīti trūkstošie darbinieki? (1500 – 2500 zīmes) 

Lai efektīvi nodrošinātu projekta īstenošanu atbilstoši līgumam par finansējuma 

piešķiršanu un projekta īstenošanu, NVD tiks veidota sekojoša projekta vadības 

struktūra: 

 Projekta uzraudzības padome, kuras sastāvā būs NVD direktors, viens NVD 

direktora palīgs un Veselības ministrijas Farmācijas departamenta pārstāvis. 

Padomes sēdēs tiks izvērtēta projekta vadības grupas sniegtā informācija par 

projekta īstenošanas progresu, identificēti un analizēti projekta realizācijas riski 

un projekta ieviešanas problēmas, pieņemti lēmumi par nepieciešamajām 

izmaiņām (grozījumiem) projekta aktivitāšu ieviešanā. Padomes lēmumiem ir 

ieteikuma raksturs, par kuru pieņemšanu vai atcelšanu lemj NVD direktors; 

 Projekta valde, kuras sastāvā ietilpst NVD direktors, NVD  e-receptes  projekta 

vadītājs, Virsuzņēmēja  iestādes vadītājs vai tā pilnvarota persona, NVD 

uzaicinātās sadarbības partneru lemttiesīgās personas.  Projekta valde  ir 

atbildīga par projekta  posmu izpildes termiņu, veicamo darbu satura un 

budžeta, projekta izmaiņu saskaņošanu, projekta īstenošanas uzraudzību, 

projekta plānošanas dokumentu (t.sk. detalizētu laika grafiku) apstiprināšanu, 

risku vadības pasākumu noteikšanu un apstiprināšanu.. 

 Projekta darba grupas  kuras tiek veidotas, ņemot vērā Pasūtītāja prasības un 

Izpildītāja piedāvājumu. Darba grupas pienākumi ir līdzdalība darba nodevumu 

un dokumentu sagatavošanā, līdzdalība ar projekta uzdevumu izpildi saistīto 

aktivitāšu nodrošināšanā, ar darba izpildi saistīto ziņojumu un izmaiņu 

pieprasījuma sagatavošanu.  Darba grupā no Pasūtītāja puses piedalās  NVD 

projekta vadītājs un NVD darbinieki, kā arī darba grupas aktivitāšu realizācijai 

nepieciešamie sadarbības partneru pārstāvji. Darba grupā no izpildītāja puses 

piedalās Izpildītāja darbinieki, kurus noteicis NVD projekta vadītājs un /vai 

Izpildītāja projekta vadītājs.   
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 Projekta vadītājs: atskaitās par projekta realizēšanu (ieviešanu) un progresu 

kopumā Projekta uzraudzības padomei un projekta valdei, plāno projekta 

aktivitāšu ieviešanu, sagatavo un atbilstoši lietvedības prasībām uzglabā 

projekta dokumentāciju, organizē projekta darba grupu darbus, plāno un 

uzrauga projekta finanšu izmantošanu, uzrauga plānoto projekta iepirkumu 

realizēšanu, nodrošina projekta finanšu līdzekļu izlietojumu atbilstoši 

plānotajām projekta aktivitātēm risina projekta darba problēmas, kontrolē 

projekta realizāciju, lemj par ekspertu (konsultantu) piesaisti konkrētu projekta 

aktivitāšu realizācijā, nodrošina citu ar sekmīgu projekta realizāciju saistītu 

funkciju izpildi; 

 

3.2. Plānotais kopējais projekta īstenošanas 

ilgums: 

 

 53 

 (pilnos 

mēnešos) 

 

3.3. Aprakstīt, kā tiks nodrošināta projekta sasniegto rezultātu uzturēšana vismaz 5 

gadus pēc projekta īstenošanas beigām (līdz 500 zīmēm):  

Elektronisko recepšu informācijas sistēmu ir paredzēts reģistrēt kā valsts informācijas sistēmu. 

Saskaņā ar valsts informācijas sistēmu likuma 7.panta 2.daļu, Valsts informācijas sistēmas tiek 

uzturētas gadskārtējā valsts budžeta līdzekļu ietvaros. Līdzekļus elektronisko recepšu 

informācijas sistēmas uzturēšanai NVD pieprasīs likumā par budžetu un finanšu vadību un 

2009.gada 3. oktobrī Ministru kabineta noteikumos Nr.1127 „Noteikumi par budžeta 

pieprasījumu izstrādāšanas un iesniegšanas pamatprincipiem” noteiktajā kārtībā. 

 

4. SADAĻA – PUBLICITĀTE  
 

4.1. Projekta ietvaros plānotie informācijas un publicitātes pasākumu veidi: 

 

Plāksne telpās X 

Preses relīzes X 

Informēšana masu medijos  

Informācijas stendi  

Informācijas plāksnes X 

Informācija mājas lapā 

internetā 

X 

Citi (lūdzu norādīt)  

 Semināri ārstiem  

 Semināri farmaceitiem  

 

4.2. Raksturot pasākumus, kas tiks īstenoti, lai izpildītu Eiropas Savienības prasības 

attiecībā uz projekta publicitāti: 

Izpildot MK 04.10.2011 noteikumu Nr.749 "Kārtība, kādā nodrošina Eiropas Savienības 

struktūrfondu un Kohēzijas fonda publicitātes un vizuālās identitātes prasības, kā arī publisko 

informāciju par šo fondu projektiem" un lai nodrošinātu ES fondu publicitāti, elektronisko 

recepšu informācijas sistēmas izstrādes un ieviešanas projekta ietvaros tiks nodrošināta 

aktuālās informācijas ievietošana NVD mājas lapā internetā (www.vmnvd.gov.lv) par projekta 

ieviešanas gaitu. Informācija tiks aktualizēta ne retāk kā reizi 2 mēnešos. Publikācijās tiks 
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ievērotas ES vizuālās identitātes vadlīnijas.  

Informācijas un publicitātes pasākumi tiks īstenoti saskaņā ar 04.10.2011 MK noteikumiem 

Nr.749 „Kārtība, kādā nodrošina Eiropas Savienības struktūrfondu un Kohēzijas fonda 

publicitātes un vizuālās identitātes prasības, kā arī publisko informāciju par šo fondu 

projektiem”, visās publikācijās un paziņojumos tiks ievietota norāde par projekta finansējumu 

no ERAF un nacionālā publiskā finansējuma līdzekļiem, norādot atbilstošus procentus. 

Tiks sagatavota plāksne par Elektronisko recepšu sistēmas ieviešanu, kas tiks izvietota NVD 

centrālajās telpās. 

Augstākminētā norāde tiks ievietota arī uz informatīvo materiālu titullapas un elektroniskajās 

prezentācijās (slaidu formātā), ieliekot Eiropas Savienības logo un Eiropas reģionālās 

attīstības fonda logo.  

 

5. SADAĻA - SASKAŅA AR HORIZONTĀLAJĀM PRIORITĀTĒM  
 

5.1. Kā projekta rezultāti atsauksies uz horizontālo prioritāti „Teritorijas 

līdzsvarota attīstība”:  

(Aprakstīt, kāda ir projekta ietvaros veikto ieguldījumu teritoriālā ietekme: 

o Latvijas mērogā; 

o Vairāku plānošanas reģionu mērogā; 

o Viena plānošanas reģiona mērogā; 

o Mazāka par viena plānošanas reģiona mērogu.) (ne vairāk kā 1000 zīmes) 

Projekta realizācija ietekmēs pacientus, ārstus un farmaceitus visā Latvijas mērogā. Teritorijas 

līdzsvarotas attīstības veicināšanai kalpos sistēmas funkcionalitāte, kura nodrošina pacienta 

definētas aptiekas informēšanu par izrakstītajām zālēm, līdz ar to jebkura aptieka var šīs zāles 

pasūtīt, tādējādi nodrošinot tādu pašu apkalpošanas līmeni, kā aptiekas lielajās pilsētās. 

 

 

  5.2.  Raksturot projekta ietekmi uz horizontālo prioritāti „Vienlīdzīgas iespējas”:  

o Projektā paredzētas 3 un vairāk specifiskas aktivitātes vienādu iespēju 

nodrošināšanai; 

o Projektā paredzētas 1-2 specifiskas aktivitātes vienādu iespēju nodrošināšanai; 

o Projektā nav paredzētas specifiskas aktivitātes vienādu iespēju nodrošināšanai. 

   (Lūdzam aprakstīt, kādas specifiskas aktivitātes projektā ir paredzētas vienādu iespēju 

principa īstenošanai, nodrošinot elektroniskā pakalpojuma izmantošanas iespējas personām 

ar funkcionāliem traucējumiem (ne vairāk kā 1000 zīmes) 

Projektā nav paredzētas specifiskas aktivitātes vienādu iespēju nodrošināšanai. 
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6. SADAĻA – PROJEKTA IZMAKSAS UN FINANSĒŠANAS AVOTI 
 

6.1. Projekta finansēšanas plāns (skat. 2.pielikumu). 

6.2. Projekta budžeta kopsavilkums, tai skaitā indikatīvais  projekta izmaksu plāns (skat. 

3.pielikumu).  

6.3. Indikatīvais iepirkumu plāns: 

Nr. Līguma priekšmets9 

Paredzamā 

līgumcena10 

(bez PVN) 

Iepirkuma 

procedūra11 

Iepirkuma 

procedūras 

izsludināšan

as termiņš 

1. E-receptes informācijas sistēmas 

izstrāde (1.1., 1.2., 1.3., 1.4., 1.5., 

1.6.) 

122509.26 Slēgts konkurss PIL 

50.p.2.d. kārtībā 

2010.g. 

aprīlis 

2. Lietotāju apmācība (2.) 4200.00 B daļas iepirkuma 

kārtībā 

2014.g. 

augusts 

3. Integrācijas papildinājumu 

veikšana vienotās veselības 

nozares elektroniskās 

informācijas sistēmas izveidei 

(1.7., 1.8.) (Faktiski izlietotais 

finansējums)1 

144000.00* 

(35379.92)1 

Atklāts konkurss PIL 

50.p.1.d. kārtībā 

2014.g. 

februāris 

4. Sistēmas darbināšanai 

nepieciešamās aparatūras iegāde 

(3.1.) 

71325.74** Atklāts konkurss PIL 

50.p.1.d. kārtībā 

2013.g. 

septembris 

5. Standartprogrammatūras iegāde 

(4.) 

50188.96 Iepirkums 

Elektronisko 

iepirkumu sistēmā 

(www.eis.gov.lv) 

2013.g. 

augusts 

6. Informācijas sistēmas drošības 

un veiktspējas testēšanas, 

sistēmas drošības 

dokumentācijas un darbināšanas 

procedūru izstrādes un datu 

drošības un personas datu 

aizsardzības audita pakalpojumi 

(5.1.,5.2.,6.) (Faktiski izlietotais 

finansējums)2 

181266.75*** 

(52756.83)2 

Atklāts konkurss PIL 

50.p.1.d. kārtībā 

 2013.g. 

jūnijs 

7. Izstrādes kvalitātes uzraudzība 

(5.3.) 

22282.17 Iepirkums PIL 81.p. 

kārtībā  

2012.g. jūlijs 

8. Kompensējamo zāļu reģistrācijas 

un uzskaites informācijas 

sistēmas papildinājumi (7.) 

78485.00**** Atklāts konkurss PIL 

50.p.1.d. kārtībā 

2014.g. 

janvāris 

9. Publicitātes pasākumi (8.1.) 155.57 Iepirkums PIL 81.p. 

kārtībā 

2010.g. 

decembris 

10. Publicitātes pasākumi (8.1.) 150.79***** Līgumcena ir ārpus 

Publisko iepirkumu 

likuma regulējuma. 

2014.g. 

novembris 

                                                 
9  Preču un pakalpojumu klāsts un veicamo būvdarbu saraksts, par kuriem paredzēts slēgt iepirkuma līgumu 
10  Plānotā līguma summa, ņemot vērā visu iepirkuma līguma darbības laiku 
11  Plānotā iepirkuma procedūra atbilstoši Publisko iepirkumu likumam vai likumam "Par iepirkumu 

sabiedrisko pakalpojumu sniedzēju vajadzībām" 
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* Dienesta rīkots centralizēts iepirkums (ar 4 iepirkuma daļām, kur kopējā Vispārīgas vienošanās summa EUR 

527652.00 bez PVN) 3 (trīs) e-veselības projektiem kur: 

1) iepirkuma 1.daļa – 126000.00 EUR no projekta „Elektroniskās veselības kartes un integrācijas platformas 

informācijas sistēmas izveide, 1.posms”, vienošanās ID.Nr.3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/019; 

2) iepirkuma 2.daļa – 129600.00 EUR no projekta „Elektroniskās veselības kartes un integrācijas platformas 

informācijas sistēmas izveide, 1.posms”, vienošanās ID.Nr.3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/019; 

3) iepirkuma 3.daļa – 128052.00 EUR no projekta „Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas izveide (e-booking), 

veselības aprūpes darba plūsmu elektronizēšana (e-referrals) - 1.posms, sabiedrības veselības portāla izveide, 

informācijas drošības un personas datu aizsardzības nodrošināšana”, vienošanās ID.Nr. 

3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015; 

4) iepirkuma 4.daļa - 144000.00 EUR „Elektronisko recepšu informācijas sistēmas izveides pirmais posms”, 

vienošanās ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003;  

 

** Dienesta rīkots centralizēts iepirkums (kopējais finansējums 310731.06 EUR bez PVN) 2 (diviem) e-veselības 

projektiem, kur: 

1) 71325.74 EUR „Elektronisko recepšu informācijas sistēmas izveides pirmais posms”, vienošanās ID.Nr. 

3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003; 

2) 147140.60 EUR „Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas izveide (e-booking), veselības aprūpes darba plūsmu 

elektronizēšana (e-referrals) - 1.posms, sabiedrības veselības portāla izveide, informācijas drošības un personas 

datu aizsardzības nodrošināšana”, vienošanās ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015 

3) 92264.72 EUR no NVD budžeta. 

Iepirkums tika sadalīts divās daļās, kur 1.iepirkuma priekšmeta daļā Līguma summa EUR 186 656,56 un 

2.iepirkuma priekšmeta daļā EUR 124 074,42 

 

*** Dienesta rīkots centralizēts iepirkums. Vispārīgā vienošanās noslēgta ar 3 uzvarētājiem (Vispārīgās vienošanās 

maksimālā summa 181266.75 EUR bez PVN) 3 (trīs) e-veselības projektiem 

1) „Elektronisko recepšu informācijas sistēmas izveides pirmais posms”, vienošanās ID.Nr. 

3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003; 

2) „Elektroniskās veselības kartes un integrācijas platformas informācijas sistēmas izveide, 1.posms”, vienošanās 

ID.Nr.3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/019; 

3) „Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas izveide (e-booking), veselības aprūpes darba plūsmu elektronizēšana 

(e-referrals) - 1.posms, sabiedrības veselības portāla izveide, informācijas drošības un personas datu aizsardzības 

nodrošināšana”, vienošanās ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015 

 

**** Dienesta rīkots centralizēts iepirkums. Vispārīgā vienošanās noslēgta par kopējo summu EUR 78485.00 bez 

PVN, kur: 

1) 1. Iepirkuma priekšmeta daļā - EUR 35360,00 bez PVN no„Elektronisko recepšu informācijas sistēmas izveides 

pirmais posms”, vienošanās ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003; 

2) 2. Iepirkuma priekšmeta daļā – EUR 43125,00 no NVD budžeta 

 

***** Dienesta rīkots centralizēts iepirkums (Vispārīgās vienošanās kopējā summa 150.79 EUR bez PVN) 3 (trīs) 

e-veselības projektiem, kur: 

1) 50.26 EUR „Elektronisko recepšu informācijas sistēmas izveides pirmais posms”, vienošanās ID.Nr. 

3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003; 

2) 50.26 EUR „Elektroniskās veselības kartes un integrācijas platformas informācijas sistēmas izveide, 1.posms”, 

vienošanās ID.Nr.3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/019; 

3) 50.27 EUR „Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas izveide (e-booking), veselības aprūpes darba plūsmu 

elektronizēšana (e-referrals) - 1.posms, sabiedrības veselības portāla izveide, informācijas drošības un personas datu 

aizsardzības nodrošināšana”, vienošanās ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015 
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7. SADAĻA – APLIECINĀJUMS 
Es, apakšā parakstījies (-usies), 

 

projekta iesniedzēja _____________Nacionālais veselības dienests_________ 

 projekta iesniedzēja nosaukums 

atbildīgā amatpersona, _________________Inga Milaševiča________________, 

 vārds, uzvārds 

 ______________Direktora p.i.____________________, 

 amata nosaukums 

apliecinu, ka uz projekta iesnieguma iesniegšanas brīdi, _________02.01.2015_________: 

 dd/mm/gggg 

 projekta iesniedzējs nav pasludināts par maksātnespējīgu, neatrodas likvidācijas stadijā 

un tā saimnieciskā darbība nav apturēta vai pārtraukta; 

 projekta iesniedzējam nav nodokļu un/vai valsts sociālās apdrošināšanas obligāto 

iemaksu parādu; 

 projekta iesniedzējam ir atbilstošs juridiskais statuss; 

 projekta iesniedzēja rīcībā ir pietiekami un stabili finanšu resursi; 

 projekta iesniegumā un tā pielikumos iekļautā informācija atbilst patiesībai un projekta 

īstenošanai pieprasītais Eiropas Reģionālās attīstības fonda līdzfinansējums tiks 

izmantots saskaņā ar projekta iesnieguma aprakstu; 

 nav zināmu iemeslu, kādēļ šis projekts nevarētu tikt īstenots vai varētu tikt aizkavēta tā 

īstenošana, un apstiprinu, ka projektā noteiktās saistības iespējams veikt normatīvajos 

aktos par attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu noteiktajos termiņos; 

 projekts netiek un nav ticis finansēts vai līdzfinansēts no citiem Eiropas Savienības 

finanšu avotiem, kā arī valsts un pašvaldību budžeta līdzekļiem, kā arī projekta ietvaros 

plānotās darbības nepārklājas ar darbībām, kas tiek finansētas citu Eiropas Savienības 

fondu aktivitāšu un citu finanšu instrumentu ietvaros; 

 projekta apstiprinājuma gadījumā tieši šis projekta iesniegums netiks iesniegts 

finansēšanai/līdzfinansēšanai no citiem Eiropas Savienības finanšu avotiem, kā arī valsts 

un pašvaldību budžeta līdzekļiem. 

 

Apzinos, ka projektu var neapstiprināt līdzfinansēšanai no Eiropas Reģionālās attīstības fonda, 

ja projekta iesniegums, ieskaitot šo sadaļu, nav pilnībā un kvalitatīvi aizpildīts, kā arī, ja 

normatīvajos aktos par attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu plānotais Eiropas 

Reģionālās attīstības fonda finansējums (kārtējam gadam/plānošanas periodam) projekta 

apstiprināšanas brīdī ir izlietots. 

 

Apzinos, ka nepatiesas apliecinājumā sniegtās informācijas gadījumā administratīva un 

finansiāla rakstura sankcijas var tikt uzsāktas gan pret mani, gan arī pret augstākminēto 

juridisko personu – projekta iesniedzēju. 

 

Apliecinu, ka projekta iesniegumam pievienotās kopijas atbilst manā rīcībā esošiem 

dokumentu oriģināliem un projekta iesnieguma kopijas un elektroniskā versija atbilst 

iesniegtā projekta iesnieguma oriģinālam. 

 

Paraksts:  

Datums:  

dd/mm/gggg 

Zīmoga vieta 
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1.pielikums 

Projekta īstenošanas laika grafiks 

 

Atbilstošās 

aktivitātes 

Nr.
12

  

Projekta īstenošanas laiks (ceturkšņos) 

2009 2010 2011 2012 2013 2014 

1. 2. 3. 4. 1. 2. 3. 4. 1. 2. 3. 4. 1. 2. 3. 4. 1. 2. 3. 4. 1. 2. 3. 4. 

1.                         

1.1.      X X X X X X X X X X X X X X X     

1.2.                X X        

1.3.                 X X X      

1.4.                X X X X      

1.5.                X X X X      

1.6.                  X       

1.7.                   X X X X X X 

1.8.                     X X X X 

2.                    X X X X X 

3.                         

3.1.                 X X X X X    

4.                   X      

5.                         

5.1.                  X X X X X X  

5.2.                  X X X X X X X 

5.3.               X X X        

6.               X X X X X X X X X X 

7.                   X X X X X X 

8.                         

8.1.        X        X   X X X X X X 
 

                                                 
12  Jāsakrīt ar 2.8. un 2.9.punktā norādītās aktivitātes numuru 
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2.pielikums

Projekta Nr.

% % % % %

1=2+3 2 3=4+5 4=6+8+10+12+14 5 6 7=6/3 8 9=8/3 10 11=10/3 12 13=12/3 14 15=14/3

2010 189,81 189,81 189,81 189,81 100%

2011 0,00 0,00 0,00 0,00 0%

2012 82715,44 82715,44 82715,44 82715,44 100%

2013 116335,55 116335,55 116335,55 116335,55 100%

2014 240878,00 5082,00 235796,00 235796,00 235796,00 100%

20XX

20XX

20XX

Kopā 440118,80 5082,00 435036,80 435036,80 0,00 435036,80 100,00%

*  Piemēram, Kultūrkapitāla fonda vai Eiropas Investīciju bankas finansējums

Cits publiskais 

finansējums*

Kopējās 

attiecināmās 

izmaksas

FINANSĒŠANAS PLĀNS 

Neattiecinā

mās 

izmaksas

Publiskās izmaksas

Pārējais finansējums

ERAF finansējums Attiecināmais 

pašvaldības budžeta 

finansējums

Publiskās 

attiecināmās 

izmaksas

Gads

Valsts budžeta 

dotācija pašvaldībām

Kopējās attiecināmās izmaksas

Privātās 

attiecināmā

s izmaksas

Kopējās 

izmaksas

Attiecināmais valsts budžeta 

finansējums
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3.pielikums 

Projekta budžeta kopsavilkums, tai skaitā indikatīvais  projekta izmaksu plāns, EUR: 

 
Nr.p.k. Izmaksu pozīcijas nosaukums* Daudzums Kopējā summa Izmaksas 

EUR % attiecināmās neattiecināmās 

1 E-receptes informācijas sistēmas 

programmatūras izstrāde un 

lietotāju apmācība 

1 sistēma 154170.62 35.03 154170.62   

1.1. Programmatūras izstrāde 

(apakšaktivitātes 1.1.- 1.6.) 

4 programmatūras 

moduļi, 5 elektroniskie 

pakalpojumi, 3 

izmēģinājuma 

ekspluatācijas 

noslēguma akti, 23 

apmācīti administratori 

un 3 apmācību materiāli 

111360.92 25.30 111360.92   

1.2. Integrācijas papildinājumu veikšana 

vienotās veselības nozares 

elektroniskās informācijas sistēmas 

izveidei (apakšaktivitāte 1.7.-1.8.) 

2 Programmatūras 

nodevumu komplekti 

42809.70 9.73 42809.70  

2 Lietotāju apmācība 33 apmācīti lietotāji 5082.00 1.15   5082.00 

3 Aparatūras iegāde 1 aparatūras 

komplekts 

86304.11 19.61 86304.11   

3.1. Sistēmas darbināšanai nepieciešamās 

aparatūras iegāde (apakšaktivitāte 

3.1.) 

1 aparatūras komplekts 86304.11 19.61 86304.11   

4 Standartprogrammatūras iegāde  1 licenču komplekts 60728.64 13.80 60728.64   

5 Konsultācijas pakalpojumi 11 dokumentācijas 

komplekti 

88026.61 20.00 88026.61    
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Nr.p.k. Izmaksu pozīcijas nosaukums* Daudzums Kopējā summa Izmaksas 

EUR % attiecināmās neattiecināmās 

5.1. Sistēmas drošības dokumentācijas un 

darbināšanas procedūru izstrāde 

(apakšaktivitātes 5.1.) 

2 dokumentācijas 

komplekti 

9943.13 2.26 9943.13   

5.2. Informācijas sistēmas drošības 

pārbaude un veiktspējas testēšana 

(apakšaktivitāte 5.2.) 

4 dokumentācijas 

komplekti 

51122.05 11.61 51122.05   

5.3. Izstrādes kvalitātes uzraudzība 

(apakšaktivitāte 5.3.) 

 

4 dokumentācijas 

komplekti 

26961.43 6.13 26961.43  

6 Datu drošības un personas datu 

aizsardzības audita 

pakalpojumi 

1 dokumentācijas 

komplekts 

2770.59 0.63 2770.59  

7 Kompensējamo zāļu 

reģistrācijas un uzskaites 

informācijas sistēmas 

papildinājumi 

1 programmatūras 

modulis 

42785.60 9.72 42785.60  

8 Publicitātes pasākumi Publicitātes pasākums 250.63 0.06 260.95   

8.1. Publicitātes pasākumi 

(apakšaktivitāte 8.1.) 

2 vizuālās identitātes 

materiālu komplekts; 
250.63 0.06 260.95   

  KOPĀ   440118.80   435036.80 5082.00 

 
* Izmaksu pozīcijas norāda saskaņā ar normatīvajos aktos par attiecīgās Eiropas Savienības fonda aktivitātes īstenošanu norādītajām izmaksu pozīcijām  



 

Grozij _Nr 17_Projekta iesniegums.doc 

Vienošanās individuālās daļas 1. pielikums 

 

 

 

 

EIROPAS SAVIENĪBA 

 

Eiropas Reģionālās attīstības fonda 
projekta iesnieguma veidlapa 

 

Projekta nosaukums: 

Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas izveide 

(e-booking), veselības aprūpes darba plūsmu 

elektronizēšana (e-referrals) - 1.posms, 

sabiedrības veselības portāla izveide, 

informācijas drošības un personas datu 

aizsardzības nodrošināšana. 

 

Darbības programmas 2007.-

2013.gadam nosaukums: 
Infrastruktūra un pakalpojumi 

Prioritātes numurs un nosaukums: 
3.2.Teritoriju pieejamības un 

sasniedzamības veicināšana 

Pasākuma numurs un nosaukums: 3.2.2.IKT infrastruktūra un pakalpojumi 

Aktivitātes numurs un nosaukums: 

3.2.2.1.Publiskās pārvaldes elektronisko 

pakalpojumu un informācijas sistēmu 

attīstība 

Apakšaktivitātes numurs un 

nosaukums: 

3.2.2.1.1.Informācijas sistēmu un 

elektronisko pakalpojumu attīstība 

Projekta iesniedzējs: Nacionālais veselības dienests  

Aizpilda atbildīgā iestāde /sadarbības iestāde:  

Projekta identifikācijas Nr.: 3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/015 

Projekta iesniegšanas datums: 2009.gada 14.oktobrī 

 

Projektu atlases veids: 

ierobežota X atklāta  
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1. SADAĻA – PAMATINFORMĀCIJA PAR PROJEKTA IESNIEDZĒJU  

 

1.1. Projekta iesniedzējs: 

1.1.1. Nosaukums:  Nacionālais veselības dienests  

1.1.2. Reģistrācijas numurs: Reģ. Nr. 90009649337 

1.1.3. Nodokļu maksātāja 

reģistrācijas numurs: 

LV 90009649337 

 

1.1.4. Juridiskā adrese: 

 

1.1.4.1. iela, mājas numurs Cēsu iela 31 k-3 

1.1.4.2. pilsēta, rajons Rīga 

1.1.4.3. valsts Latvija 

1.1.4.4. pasta indekss LV-1012 

 

 

1.1.5. Kontaktpersonas:  
 

1.1.5.1. Atbildīgā persona 

1.1.5.1.1. vārds, uzvārds Daina Mūrmane - Umbraško 

1.1.5.1.2. amats Direktore 

1.1.5.1.3. tālrunis +371 67043715 

1.1.5.1.4. fakss +371 67043701 

1.1.5.1.5. e-pasts info@vmnvd.gov.lv 

1.1.5.2. Atbildīgā persona* 

1.1.5.2.1. vārds, uzvārds Aija Urķe 

1.1.5.2.2. amats Vecākā eksperte 

1.1.5.2.3. tālrunis + 371 67045011 

1.1.5.2.4. fakss +371 67043701 

1.1.5.2..5. e-pasts aija.urke@vmnvd.gov.lv 

*aizpilda, ja atšķiras no atbildīgās personas 
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1.1.6. Projekta iesniedzēja tips (lūdzam atzīmēt atbilstošo):1  

 
  Kods Nosaukums 

X  I-15 Valsts pārvaldes iestāde 
 

 

1.1.7. Projekta iesniedzēja Vispārējās ekonomiskās darbības klasifikācijas NACE kods 

(lūdzam ierakstīt atbilstošo):  

 

86.90  Pārējā darbība veselības aizsardzības jomā 

kods  nosaukums 

 

1.2. Pamatinformācija par sadarbības partneri, ja paredzēts (ja projekta īstenošanā 

paredzēts piesaistīt vairākus partnerus, informāciju norāda par katru partneri) 

1.2.1. Projekta partnera tips (lūdzam atzīmēt atbilstošo, kā arī, ja projektā iesaistīti viena 

veida sadarbības partneri, norādīt to skaitu pretī attiecīgajam nosaukumam, kodam):2  

 
  Kods Nosaukums 

2  I-10 Valsts aģentūra  
1  I-15 Valsts pārvaldes iestāde  

 

 

 

1.2.2. Nosaukums:  Valsts sociālās apdrošināšanas aģentūra  

1.2.3. Reģistrācijas 

numurs: 

reģ. Nr. 90001669496 

 

1.2.4. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90001669496 

1.2.5. Juridiskā adrese: Lāčplēša iela 70a 

 Rīga 

 Latvija 

 LV-1011 

 

1.2.6. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona +371 

67011838 

+371  

67011812 

Inese.smitina@vsaa.l

v Vārds, uzvārds 

Inese Šmitiņa 

Ieņemamais amats 

direktors 

Kontaktpersona: +371 

67038702 

+371 

26539357 

+371 67143825 Valdis.supe@vsaa.lv 

Vārds, uzvārds 

Valdis Supe 

Ieņemamais amats 

ITD vadītājs 

 

                                                 
1
 Saskaņā ar normatīvajiem aktiem par attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu 

2
 Saskaņā ar normatīvajiem aktiem par attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu 
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1.2.7. Nosaukums:  Valsts reģionālās attīstības aģentūra   

1.2.8. Reģistrācijas 

numurs: 

90001733697 

1.2.9. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90001733697 

1.2.10. Juridiskā 

adrese: 

Elizabetes iela 19 

 Rīga 

 Latvija 

 LV-1010 

 

1.2.11. Kontaktpersonas: Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona +371 

67079000 

+371  

67079001 

Rinalds.Mucins@vra

a.gov.lv Vārds, uzvārds 

Rinalds Muciņš 

Ieņemamais amats 

Direktors 

Kontaktpersona: +371 

67079043 

+371 67079001 gunars.dislers@vraa.

gov.lv Vārds, uzvārds 

Gunārs Dišlers 

Ieņemamais amats 
Elektronisko pakalpojumu 

departamenta Elektronisko 

pakalpojumu attīstības nodaļas 

vadītājs 

 

1.2.12. Nosaukums:  Veselības inspekcija  

1.2.13. Reģistrācijas 

numurs: 

reģ. Nr. 90002448818 

 

1.2.14. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90002448818 

 

1.2.15. Juridiskā 

adrese: 

Klijānu iela 7 

 Rīga 

 Latvija 

 LV-1012 

 

1.2.16. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona +371 

67819673 

+371 67819672 Egils.Harasimjuks@ 

vi.gov.lv Vārds, uzvārds 

Egils Harasimjuks 

Ieņemamais amats 

vadītājs 

Kontaktpersona: +371 

67507992 

+371 67819672 Lilita.Kalvane@ 

vi.gov.lv  

 
Vārds, uzvārds 

Lilita Kalvāne 

Ieņemamais amats 

Projektu vadības nodaļas 

vadītāja 
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2. SADAĻA  - PROJEKTA  APRAKSTS-  
 

2.1. Kopsavilkums par Eiropas Reģionālās attīstības fonda projekta ietvaros 

veicamajām darbībām (minētā informācija Informācijas atklātības likumā noteiktajā 

kārtībā un apjomā būs pieejama pēc tam, kad būs stājies spēkā lēmums par Eiropas 

Savienības fonda projekta iesniegumu) (1000 – 1500 zīmes):  

Projektā paredzēts izveidot elektroniska apmeklējumu rezervēšanas  (e-pieraksta) 

informācijas sistēmu, elektronizēt veselības aprūpes darba plūsmu, izveidojot elektronisko 

nosūtījumu (e-nosūtījumi) informācijas sistēmu, izveidot veselības portālu, kā arī 

nodrošināt informācijas drošību un personas datu aizsardzību,  izmantojot  informācijas 

sistēmas.  

Projekts paredz četrus posmus (komponentes): 

1. veselības aprūpes darba plūsmu elektronizāciju; 

2. elektroniskas apmeklējumu rezervēšanas sistēmas izveidi; 

3. veselības portāla izveidi; 

4. informācijas drošības un personas datu aizsardzības nodrošināšanu. 

 

2.2. Projekta īstenošanas vieta: 

Lūdzam norādīt: 

 

Projekta īstenošanas 

vietas adrese (ja 

iespējams norādīt): 

Cēsu iela 31, k-3, 

Rīga 

Latvija 

LV 1012 

Pašvaldība: Rīgas pilsēta 

Plānošanas reģions 

(atzīmēt): 

 

Kurzeme  

Latgale   

Zemgale   

Vidzeme  

Rīga   

Rīgas reģions  

Visa Latvija x 

 

2.3. Projekta klasifikācija (lūdzam norādīt projekta saturam atbilstošo Vispārējās 

ekonomiskās darbības klasifikācijas NACE kodu): 

 

86.90  Pārējā darbība veselības aizsardzības jomā 

kods  nosaukums 

 

2.4. Projekta ietvaros tiks risināta vismaz viena no nosauktajām problēmām (atzīmēt ar 

„x” atbilstošo): 

 

X Nepietiekama informācijas sistēmu attīstība, sadarbspēja un integrācija 

X Nepietiekami elektronizēti publiskās pārvaldes pakalpojumi 

X Nepietiekami attīstīta elektronisko pakalpojumu sniegšanas tehniskā bāze 

X Pārāk augsts administratīvais slogs uz iedzīvotājiem un komersantiem 

 

2.5. Norādīt projekta nepieciešamības pamatojumu jeb sniegt konstatētās problēmas 

aprakstu (1000 – 2000 zīmes):-  

Lai saņemtu veselības aprūpes pakalpojumus, pacientam jāzvana konkrētam 

speciālistam vai savam ģimenes ārstam, vai arī personīgi jāierodas ārstniecības iestādē, lai 
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piereģistrētos uz veselības aprūpes pakalpojumu. Pašreiz pastāv resursu ietilpīga papīra 

dokumentu un statistikas atskaišu aprite starp veselības aprūpes nozares iestādēm. 

Elektroniska datu apmaiņa starp ārstniecības iestādēm un pacientu un ārstniecības 

iestādēm un pārvaldības institūcijām ir minimāla. 

Personām, kurām ir pieejams Internets, pašreiz gandrīz nav pieejami e-pakalpojumi, 

kas attiecas uz veselības aprūpes nozari, nav iespējams elektroniski pierakstīties pie sava 

ģimenes ārsta vai speciālista un racionāli izmantot kā savu tā ārstniecības iestāžu 

personāla laiku.  

Būtiskākās problēmas pakalpojumu sniegšanas un klientu apkalpošanas organizācijā : 

1. nav izveidota centrālā veselības aprūpes nosūtījumu, pierakstu un rezultātu datu bāze; 

2. pakalpojuma pieteikšana un pakalpojuma rezultāta paziņošana norisinās galvenokārt 

klātienē neizmantojot alternatīvas pakalpojumu piegādes iespējas (sakaru kanālus);  

3. klienti netiek apkalpoti pēc vienotiem principiem;   

4. sabiedrības informēšanai par veselības jautājumiem nav vienotas pieejas; 

5. veselības aprūpes iestādēm nav pakalpojumu pārvaldības un pakalpojumu sniegšanas 

vadlīniju; 

 6. nav izstrādāti noteikumi , kas jāievēro lietotājiem strādājot ar centrālām Informācijas 

sistēmām.  

Būtiskākās informāciju tehnoloģiju atbalsta problēmas veselības aprūpē:  

1. IT atbalsta līmenis pakalpojuma sniegšanas plānošanai un pārraudzībai katrā 

iestādē veidots uz dažādiem principiem; 

2. IT infrastruktūras atbalsts iestādēs savstarpēji dublējas; 

3. esošās IS nenodrošina klientu identifikāciju pēc vienotiem principiem; 

4. iestāžu sadarbība pakalpojumu sniegšanā pamatā notiek papīra formā, jo iestādēs 

informācija neglabājas elektroniski vai arī nav iespējama elektroniska informācijas 

apmaiņa datu bāzu nesavietojamības dēļ;   

5. pacientu informēšana notiek pamatā tikai papīra formā (piemēram,  uzaicinājums 

uz valsts organizētā vēža skrīninga izmeklējumiem, izraksti). 

 

 

2.6. Sniegt izvēlētās projekta problēmas risinājuma aprakstu  (1000 – 2000 zīmes): 

Posma „Veselības aprūpes darba plūsmu elektronizēšana (e-nosūtījumi)” ietvaros 

izstrādātajai IS jānodrošina sekojoša funkcionalitāte: specializēta darba plūsmu 

automatizācijas sistēma, kas cieši integrējas ar EVK IS un citām veselības nozares IS, 

izmantojot integrācijas platformas risinājuma iespējas un noteiktos datu apmaiņas 

standartus.  

Posma „Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas sistēmas izveide (e-pieraksts)” 

ietvaros izstrādātajai IS jānodrošina sekojoša funkcionalitāte – jāizveido centralizēta 

sistēma, kas uztur ārstniecības pakalpojumu sniedzēju pieņemšanas laikus, centralizētu 

vizīšu kalendāru, nodrošinot automatizētu datu apmaiņu ar ārstniecības pakalpojumu 

sniedzēju iekšējām IS, izmantojot integrācijas platformas risinājuma iespējas.  

Posma „Veselības portāla izveide(portāls)„ ietvaros, tiks izstrādāts portāls, balstoties 

uz apzinātajiem e-pakalpojumiem un saskaņā ar šādu arhitektūras shēmu: 
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E-veselības portāls

Integrācijas platforma

pacienti

Ambulatoro 

pakalpoj. 

sniedzēji

slimnīcas

Stac. IS
Amb. IS

Lietotāja 

progr.

Rezervē

šanas 

IS

E-

recepšu 

IS

Ārstniecī

bas 

iestāžu 

IS

Veselības 

aprūpes 

iestāžu 

radioloģij

as IS 

EVK 

Nosūtī

jumu 

IS

Nozares 

vienotās 

uzraudz

ības IS

Veselības 

aprūpes 

iestāžu 

radioloģij

as IS 
Veselības 

aprūpes 

iestāžu 

radioloģij

as IS 

Nozares 

statistik

as IS

Radiolo

ģijas 

arhīva 

IS
Ārstniecī

bas 

iestāžu 

IS

Ārstniecī

bas 

iestāžu 

IS

 
 

Posma „Informācijas drošības un personas datu aizsardzības nodrošināšana” ietvaros 

tiks noteikti: 

1. noteikumi, kas jāievēro lietotājiem, strādājot ar centrālajām IS, tai skaitā 

nosūtījumu IS, pierakstu IS; 

2. noteikumi, kas jāievēro lietotājiem, strādājot ar privātajām IS; 

3. normatīvo dokumentu prasības, kas jāizstrādā katrā iestādē, ārstu praksē, kur 

strādā IS vai kur ir kaut viena darba stacija, kurai ir pieslēgums iekšējam vai ārējam datoru 

tīklam. 
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2.8. Lūdzam aprakstīt projekta īstenošanas laikā plānotās aktivitātes un 
apakšaktivitātes: 

 

 
Aktivitātes/ 

apakš 

aktivitātes 

numurs* 

Aktivitātes/ apakšaktivitātes 

nosaukums 

Aktivitātes/apakšaktivitātes ietvaros plānotās 

darbības 

   

1.  Tehniskā projekta izstrāde  

1.1.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Priekšizpētes veikšana esošās 

situācijas apzināšanai projekta 

jomā.  

 Tiks veikta situācijas analīze par veselības nozares 

nosūtījumu elektronizēšanu ārvalstīs un Latvijā. 

 Tiks  veikta situācijas analīze par veselības 

pierakstu elektronizēšanu Latvijā un ārvalstīs. 

 Tiks veikta informācijas drošības un personas datu 

aizsardzības izpēte un analīze ārstniecības iestādēs. 

Īstenojot apakšaktivitāti tiks apzināta esošā situācija 

Latvijā un ārvalstīs saistībā ar nosūtījumu un pierakstu 

elektronizāciju, e-veselības portālu izveidi, kā arī 

informācijas drošības un personas datu aizsardzības 

nodrošināšanu veselības aprūpes nozarē.  

Apakšaktivitātes ietvaros tiks konstatēts, kādi 

uzlabojumi nepieciešami NVD vadības informācijas 

sistēmā, kā arī citās veselības nozares IS, lai 

nodrošinātu to savietojamību ar valsts informācija 

sistēmu savietotāju (turpmāk – VISS), veselības 

nozares integrācijas platformu un dati, kas pieejami no 

šīm sistēmām, būtu kvalitatīvi un droši.  

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr. 1.1.1. 

Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs Nacionālais 

veselības dienests  (turpmāk NVD). 

2.7. Norādīt projekta mērķi (līdz 500 zīmēm):  

Projekta mērķis ir : 

1. palielināt veselības aprūpes pakalpojumu pieejamību un samazināt pacientu 

nelietderīgi patērēto laiku, izveidojot elektronisku apmeklējumu rezervēšanas (e-

pierakstu) informācijas sistēmu; 

2. palielināt ārstu darba produktivitāti, uzlabot informācijas apriti un informācijas 

pieejamību ārstniecības procesa laikā, nodrošināt precīzu uzskaiti un statistiku par 

nosūtījumiem, izveidojot e-nosūtījumu informācijas sistēmu; 

3. palielināt sabiedrības un pacientu informētību par veselības jautājumiem un 

motivāciju sekot līdzi savai veselībai, kā arī izveidot pacientiem un ārstiem vienotu 

vidi, kurā būtu pieejama personalizēta informācija un elektroniskie pakalpojumi, 

izveidojot sabiedrības veselības portālu; 

4. nodrošināt vienotu pieeju informācijas drošībai un personas datu aizsardzībai 

ārstniecības iestādēs saistībā ar e-veselības risinājumu ieviešanu. 
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1.2.  Tehniskā projekta izstrāde . 

 

 Tiks veikta elektroniskas apmeklējumu 

rezervēšanas (e-pieraksta) informācijas sistēmas 

biznesa un tehniskās arhitektūras izstrāde. 

 Tiks veikta veselības aprūpes darba plūsmu (e-

nosūtījumu) informācijas sistēmas biznesa un 

tehniskās arhitektūras izstrāde. 

 Tiks veikta veselības portāla biznesa un tehniskās 

arhitektūras izstrāde. 

 Tiks veikta tehniskā projekta izstrāde par : 

o elektroniskas apmeklējumu rezervēšanas 

sistēmas (e-pieraksts) izveidi  un 

integrāciju ar VISS un veselības nozares 

informācijas sistēmām un  integrācijas 

platformu; 

o veselības aprūpes darba plūsmas 

elektronizēšanas (e-nosūtījums) sistēmas 

izveidi un integrāciju ar VISS un 

veselības nozares informācijas sistēmām 

un integrācijas platformu;  

o veselības portāla izveidi un integrāciju ar 

VISS un veselības nozares integrācijas 

platformu; 

o E-pakalpojumu izveidošanu. 

Apakšaktivitātes ietvaros tiks izstrādāti biznesa un 

tehniskās arhitektūras dokumenti projekta ietvaros 

izstrādājamajām sistēmām, kuros tiks atspoguļota šāda 

informācija: 

 izstrādājamās sistēmas  nepieciešamības 

pamatojums, mērķi un to sasniegšanas rādītāji; 

 ar sistēmas ieviešanu saistīto biznesa procesu 

pilnveidojumi, nākotnes biznesa procesu shēmas 

un apraksti, nepieciešamās izmaiņas normatīvajos 

aktos; 

 ar sistēmas ieviešanu saistītie e-pakalpojumu 

apraksti; 

 izstrādājamās sistēmas funkcionalitāte, vispārēja 

līmeņa komponenšu un saskarņu projektējums, 

galvenie lietošanas scenāriji; 

 izstrādājamās sistēmas tehniskā arhitektūra, 

prasības nepieciešamajai IKT infrastruktūrai; 

 sistēmas izveides un ieviešanas pieeja un plāns; 

 sistēmas darbināšanas un lietotāju apmācības 

pieeja. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr.1.1.2.  

Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD 

1.3.  IS tehniskās specifikācijas izstrāde  

un iepirkuma dokumentu 

sagatavošana. 

 Tiks veikta IS tehniskās specifikācijas, iepirkuma 

nolikuma, līguma projekta u.c. iepirkuma 

veikšanai nepieciešamo dokumentu sagatavošana.  

Tiks sagatavota  e-pieraksta IS, e-norīkojumu IS, 

veselības portāla tehniskā specifikācija un informācijas 

sistēmu  izstrādes iepirkuma dokumentācija, kas 

nepieciešama sekmīgai IS iepirkuma veikšanai. Tiks 

sniegtas konsultācijas IS izstrādes iepirkuma procesā. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr.1.1.3.  

 Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD 
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2.  Informācijas drošības un personas 

datu aizsardzības nodrošināšana 

ārstniecības iestādēs  

 Tiks veikta informācijas drošības un personas datu 

aizsardzības nodrošināšanas pamatprincipu 

noteikšana (t.sk. semināru sagatavošana un 

novadīšana ar nozares pārstāvjiem un nozares 

vadību). 

  Tiks veikta e-veselības informācijas drošības un 

personas datu aizsardzības modeļa izstrāde. 

 Tiks veikta priekšlikumu sagatavošana 

informācijas drošības un personas datu 

aizsardzības prasību iekļaušanai normatīvajos 

aktos.  

  Tiks veikta metodisku un apmācību materiālu 

sagatavošana par informācijas drošības un 

personas datu aizsardzības jautājumiem. 

 Tiks veikta izglītojošu semināru par informācijas 

drošības un personas datu aizsardzības 

jautājumiem sagatavošana un novadīšana. 

Aktivitātes ietvaros tiks iezīmētas, kādas izmaiņas 

nepieciešamas normatīvajos dokumentos un definēta 

pieeja e-veselības informācijas drošības un personas 

datu aizsardzības nodrošināšanā, kā arī noteiktas 

vadlīnijas un sagatavoti metodiskie materiāli par 

informācijas drošības un personas datu aizsardzības 

nodrošināšanu ārstniecības iestādēs.  

Aktivitātes ietvaros tiks organizēti izglītojošie semināri 

par informācijas drošības un personas datu aizsardzības 

jautājumiem ārstniecības iestādēs.   

Aktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda Nr.  

3.1.1. 

Aktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD.  

3.  Veselības aprūpes darba plūsmu 

elektronizēšanas (e-nosūtījumu) 

informācijas sistēmas izstrāde (1. 

posms) 

 

3.1.  E-nosūtījuma informācijas 

sistēmas izstrāde  

 Tiks veikta IS Programmatūras prasību 

specifikācijas izstrāde. 

 Tiks veikta IS programmatūras izstrāde (dalot 

izstrādes procesu atsevišķos posmos). 

 Tiks veikta IS lietotāju un administratora 

rokasgrāmatu izstrāde. 

 Tiks veikta E-pakalpojumu izstrāde. 

Atbilstoši apakšaktivitātes Nr. 1.2. ietvaros 

izstrādātajam Tehniskajam projektam tiks nodrošināta 

e-nosūtījumu IS izveide, tajā skatā DNL 

funkcionalitātes izveide - tiks nodrošināta iespēja 1) 

ārstniecības personai reģistrēt izdotās un noslēgtās 

DNL, 2) Valsts sociālās apdrošināšanas aģentūras 

(turpmāk - VSAA) darbiniekiem redzēt informāciju par 

DNL, 3) kontrolējošām institūcijām - veikt DNL 

kontroli. 

 

Apakšaktivitātes rezultātā tiks izstrādāti sekojoši e-

pakalpojumi:  

 ārstniecības personu un ārstniecības iestāžu 

katalogs (1. pakalpojums), kurš nodrošina  iespēju 

ārstniecības personai vai iedzīvotājam 1) redzēt   

rajonā praktizējošā speciālista informāciju (iestādi, 

darba laikus, iestādes adresi, iestādes 

kontaktinformāciju, ārsta kontaktinformāciju, 

speciālista reitingu) 2)  pēc ārsta specialitātes, 

vārda un uzvārda un rajona ievades, redzēt visas 

rajona iestādes, kurās praktizē konkrētais 
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speciālists; 3) redzēt sava ģimenes ārsta vai 

izvēlētā cita speciālista līguma attiecības ar 

maksātājiem u.c.,  

 ārstniecības personas nosūtījums (2. 

pakalpojums), kurš nodrošina iespēju 1) 

ārstniecības personai elektroniski nosūtīt pacientu 

uz diagnostisko izmeklējumu, ārstniecisko 

procedūru, konsultāciju pie speciālista  ambulatorā 

iestādē,  dienas stacionārā, stacionārā.  2) 

kontrolējošām institūcijām - veikt nosūtījumu 

izpildes kontroli; 

 mani nosūtījumi (3. pakalpojums), kurš nodrošina 

iespēju personai redzēt visus savus un savu 

nepilngadīgo bērnu: 

o nosūtījumus, ko veikušas ārstniecības 

personas arī neatliekamās medicīniskās 

palīdzības (turpmāk –NMP) brigādes; 

o nosūtījumus uz valsts organizētā vēža 

skrīninga izmeklējumiem, kurus 

izveidojusi VNC vadības informācijas 

sistēma (turpmāk – VIS); 

o u.c. nosūtījumus. 

 darba nespējas lapas (turpmāk – DNL) (4. 

pakalpojums. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr.  3.1.2. 

Apakšaktivitātes īstenošanu veiks projekta iesniedzējs 

– NVD sadarbībā ar sadarbības partnerim Valsts 

reģionālās attīstības aģentūru (turpmāk VRAA), Valsts 

sociālās apdrošināšanas aģentūru (turpmāk – VSAA), 

Veselības inspekciju (turpmāk –VI). 

4.  Elektroniskas apmeklējumu 

rezervēšanas ( e-pieraksta)   

informācijas sistēmas izstrāde 

 

 

4.1.  E-pieraksta IS izstrāde  Tiks veikta IS Programmatūras prasību 

specifikācijas izstrāde. 

 Tiks veikta IS programmatūras izstrāde (dalot 

izstrādes procesu atsevišķos posmos). 

 Tiks veikta IS lietotāju un administratora 

rokasgrāmatu izstrāde. 

 Tiks veikta E-pakalpojumu izstrāde. 

Atbilstoši apakšaktivitātes Nr. 1.2. ietvaros 

izstrādātajam Tehniskajam projektam tiks nodrošināta 

e-pierakstu IS izveide, pacients pierakstās uz 

pakalpojumu, saņem papildus informāciju par 

pierakstu, saņem e-pastā pieraksta apstiprinājumu, 

saņem e-pastā vai SMS atgādinājumu par pierakstu, 

tiek reģistrēta maksas pakalpojuma priekšapmaksu. 

.  

Apakšaktivitātes rezultātā tiks izstrādāti sekojoši e-

pakalpojumi:  

  pakalpojuma izmaksas (5.pakalpojums), , kurš 

nodrošina personai vai ārstniecības personai, 

iespēju redzēt konkrētā pakalpojuma izmaksas, 

institūciju, kas un cik lielā apjomā veic 

pakalpojuma apmaksu, personas faktiskas 

ārstniecības izmaksas. Pirmā posmā būs redzama 

valsts apmaksājamā summa un maksas 

pakalpojuma cena;   

 ārsta pieraksts (6. pakalpojums), kurš 

ārstniecības iestādei nodrošina iespēju veikt 

kalendāra veidošanu, atjaunošanu/ pārskatīšanu 2) 
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ārstniecības personai nodrošina iespēju pierakstīt 

personu uz vizīti, uz ārstniecisko procedūru, veikt 

pieraksta atcelšanu / pārcelšanu, akceptēšanu 3) 

ārstniecības iestādes administrācijai , 

pārraugošām un kontrolējošām institūcijām - 

veikt kontroli par ārstu, noslodzi, pakalpojumu 

rindām; 

 mani pieraksti (7.pakalpojums ), kurš nodrošina 

personai iespēju pārskatīt tikai visus savus 

pierakstus, saņemt papildus informāciju par 

pierakstu, saņemt e-pastā pieraksta 

apstiprinājumu, saņemt e-pastā vai SMS 

atgādinājumu par pierakstu, veikt maksas 

pakalpojuma priekšapmaksu. 

 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr. 3.1.3. 

Apakšaktivitātes īstenošanu veiks projekta iesniedzējs 

– NVD sadarbībā ar sadarbības partneriem VRAA, VI  

5.  Veselības portāla izstrāde  

5.1.  Veselības portāla izstrāde  Tiks veikta IS Programmatūras prasību 

specifikācijas izstrāde. 

 Tiks veikta IS programmatūras izstrāde (dalot 

izstrādes procesu atsevišķos posmos). 

 Tiks veikta IS lietotāju un administratora 

rokasgrāmatu izstrāde. 

 Tiks veikta e-pakalpojumu izstrāde. 

Atbilstoši apakšaktivitātes Nr. 1.2. ietvaros 

izstrādātajam Tehniskajam projektam tiks nodrošināta 

veselības portāla izveide.  

Apakšaktivitātes rezultātā tiks izstrādāti sekojoši e-

pakalpojumi :  

 reģistrēšanās pie ģimenes ārsta (8.pakalpojums), 

kurš nodrošina personai iespēju 

piereģistrēt/pārreģistrēt sevi un savus nepilngadīgos 

bērnus pie ģimenes ārsta,  informācijas iegūšanu par 

ģimenes ārstiem, kuriem nav pilnas prakses, 

ģimenes ārstiem -akceptēt pierakstu;    

 e-konsultācija (9. pakalpojums), kurš nodrošina 

pacientam iespēju saņemt elektroniski konsultāciju 

no sava ģimenes ārsta vai konsultāciju steidzamos 

gadījumos; 

 pacienta profils (pacienta darba vieta veselības 

portālā) (10. pakalpojums), kas nodrošina iespēju 

pacientam ievadīt savu kontaktinformāciju, pieeju 

personas e-veselības aplikācijām, dod iespēju 

pacientam aizliegt ārstniecības personām skatīties 

kādu informācijas ierakstu, kas atrodas centrālajā 

datu bāzē.  

 

 ārsta profils (ārsta darba vieta veselības portālā) 

(11. pakalpojums), kurš nodrošina ārstniecības 

personai iespēju ievadīt papildus informāciju, 

pakalpojumu un servisu papildus aprakstu, pieeju 

ārsta e-veselības aplikācijām, 

 veselības informācija (12. pakalpojums), kurš  

nodrošina iespēju iepazīties ar 1) klientu orientētu 

informāciju par veselības jautājumiem katrai 

sabiedrības grupai (jauniešiem, veciem cilvēkiem, 

cukura diabēta slimniekiem , u.c.) 2) sniedz 

informāciju par epidemioloģisko situāciju, veselības 

veicināšanas pasākumiem u.c  

 e-formas (13.pakalpojums), kurš nodrošina iespēju 
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personai apskatīties izdotās Eiropas veselības 

apdrošināšanas kartes (turpmāk –EVAK) , e-formas, 

EVAK un e-formu derīguma termiņus, pasūtīt 

EVAK. 

     

E-pakalpojumu Nr 3,4,5,7,9,13 programmatūra tiks 

izmitināta un tie būs pieejami   portālā www.latvija.lv, 

tā nodrošinot e-pakalpojumu pieejamību. 

 

 Projekta gaitā tiks izveidots jauns e-veselības portāls. 

Tiks nodrošināta šajā projektā izstrādāto E-

pakalpojumu Nr. 1,2,6,10,11,12 un citos e-veselības 

projektos izstrādāto  e-pakalpojumu izvietošana  

veselības portālā. E-veselības portālā tiks  publicētas 

saites uz portālā www.latvija lv esošiem e-veselības e-

pakalpojumiem tā nodrošinot e-pakalpojumu 

pieejamību.  

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr 3.1.6.1. 

Apakšaktivitātes īstenošanu veiks projekta iesniedzējs 

– NVD sadarbībā ar sadarbības partnerim VRAA, VI 

 

5.2.  Veselības portāla sākuma satura 

sagatavošana 

 Tiks veikta veselības portāla sākotnējā 

informatīvā satura sagatavošana 

Tiks nodrošināta veselības portāla sākuma satura 

savākšana, rediģēšana, publicēšana veselības portālā. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr 3.1.6.2. 

Apakšaktivitāti īstenos projekta iesniedzējs – NVD  

5.3.  Veselības portāla sākuma satura 

piepildīšanas iepirkuma tehniskās 

specifikācijas izstrāde un 

iepirkuma dokumentācijas 

sagatavošana 

 Tiks veikta veselības portāla sākuma satura 

sagatavošanas iepirkuma nolikuma, līguma 

projekta u.c. iepirkuma veikšanai nepieciešamo 

dokumentu sagatavošana.  

Tiks sagatavota  veselības portāla sākuma satura 

sagatavošanas iepirkuma tehniskā specifikācija un 

iepirkuma dokumentācija, kas nepieciešama sekmīgai 

veselības portāla sākuma satura sagatavošanas 

iepirkuma veikšanai. Tiks sniegtas konsultācijas 

veselības portāla sākuma satura sagatavošanas  

iepirkuma procesā. 

Apakšaktivitātes finansējums no pašu līdzekļiem un 

budžeta tāmes koda Nr.1.1.4.  

 Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD 

6.  Informācijas sistēmu izstrādes 

uzraudzība un kvalitātes kontrole 

Tiks nodrošināta divu informācijas sistēmu un portāla 

izstrādes uzraudzība un kvalitātes kontrole.  

Aktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda Nr. 

3.1.7. 

Aktivitātes īstenošanu veiks projekta iesniedzējs – 

NVD.  

7.  Veselības nozares pakalpojumu 

klasifikācijas sistēmas  izveide. 

 

Tiks veikta veselības aprūpes pakalpojumu metodikas 

izstrāde un veselības aprūpes pakalpojumu reģistra un 

klasifikatoru reģistra tehniskā atbalsta izveide 

(Informācijas  sistēmas izstrāde) . Tiks nodrošināta 

veselības aprūpes pakalpojumu reģistra sākuma satura 

definēšana,  rediģēšana, publicēšana veselības aprūpes 

pakalpojumu reģistrā Tiks izveidots datu apmaiņas 

nodrošinājums ar Elektronisko veselības karšu 

(turpmāk – EVK) IS projekta ietvaros izstrādājamo 

klasifikatoru reģistru, kurš nodrošinās pakalpojumu  

klasifikatora informācijas apmaiņu ar pārējām 

veselības nozares IS  tajā skaitā e-nosūtījumu IS , e-

pieraksta IS.  Aktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 3.1.4. 

http://www.latvija.lv/
http://www.latvija/
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Aktivitātes īstenošanu veiks projekta iesniedzējs – 

NVD  

 

8.  Vadības informācijas sistēmas 

attīstība  

Tiks veikta vadības IS funkcionalitātes paplašināšana,  

lai nodrošinātu  vadības informācijas sistēmas 

pielāgošanu integrācijai ar e-nosūtījumu IS, e-pierakstu 

IS, izmantojot VISS un integrācijas platformu. 

Tiks veikta sistēmas pielāgošana.  

Attīstot sistēmu, tiks ieplānoti pasākumi datu kvalitātes 

un personas datu drošības nodrošināšanai.  

Aktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda Nr. 

3.1.5. 

Aktivitātes īstenošanu veiks projekta pieteicējs NVD  

9.  Apmācību nodrošināšana  

9.1.  Apmācības e-nosūtījumu IS 

administratoriem sistēmas darbības 

nodrošināšanai 

 Tiks veikta apmācību programmas un materiālu 

izstrāde. 

 Tiks veikta  administratoru apmācība. 

Apakšaktivitātes ietvaros tiks izstrādāta apmācību 

programma. Apmācīti  e-nosūtījumu IS administratori, 

kas nodrošinās e-nosūtījumu IS darbību.  

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr. 5.1.1. 

Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD. 

9.2.  Apmācības e-nosūtījumu IS 

lietotājiem  

 Tiks veikta apmācību programmas un materiālu 

izstrāde. 

 Tiks veikta elektroniska apmācību kursa izstrāde 

 un 12 cilvēku testa grupas apmācība (apmācību 

programma un elektronisks apmācību kurss).  

 Tiks veikta 454 cilvēku (elektronisks apmācību 

kurss) e-nosūtījumu IS e-pakalpojumu sniegšanā. 

Apakšaktivitātes ietvaros tiks izstrādāta apmācību 

programma un elektronisks apmācību kurss 

ārstniecības iestāžu darbiniekiem nosūtījumu 

pakalpojumu sniegšanā elektroniskā veidā.  

Tiks apmācīti 12 testa grupas locekļi , kas turpmāk 

veiks izstrādāto IS un e-pakalpojumu testēšanu.  

454 e-nosūtījumu IS lietotāji būs izgājuši elektronisko 

apmācību kursu nosūtījumu IS e-pakalpojumu 

darbināšanā. 

IS izstrādātājs nodrošinās vidi, kur tiks veikta lietotāju 

elektroniska apmācība.  

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr. 6.1.1. 

Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD 

9.3.  Apmācības e-pierakstu  IS 

administratoriem sistēmas darbības 

nodrošināšanai 

 Tiks veikta apmācību programmas un materiālu 

izstrāde. 

 Tiks veikta  administratoru apmācība. 

Apakšaktivitātes ietvaros tiks izstrādāta apmācību 

programma. Apmācīti  e-pierakstu IS administratori, 

kas nodrošinās e-pierakstu  IS darbību.  

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr. 5.1.2. 

Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD. 

9.4.  Apmācības e-pierakstu IS 

lietotājiem  

 Tiks veikta apmācību programmas un materiālu 

izstrāde. 

 Tiks veikta elektroniska apmācību kursa izstrāde. 

 Tiks veikta 454 cilvēku apmācība (elektronisks 

apmācību kurss) darbam ar e-pierakstu  IS e-

pakalpojumiem.  

Apakšaktivitātes ietvaros tiks izstrādāta apmācību 

programma un elektronisks apmācību kurss.  

454 e-nosūtījumu IS lietotāji būs izgājuši elektronisko 

apmācību kursu pierakstu IS E-pakalpojumu 
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darbināšanā.   

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr. 6.1.2. 

Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD. 

9.5.  Apmācības veselības portāla  

administratoriem sistēmas darbības 

nodrošināšanai 

 Apmācību programmas un materiālu izstrāde 

 administratoru apmācība 

Apakšaktivitātes ietvaros tiks izstrādāta apmācību 

programma. Apmācīti veselības portāla administratori, 

kas nodrošinās veselības portāla darbību, tā informatīvā 

satura aktualizēšanu, elektronisko pakalpojumu 

izvietošanu veselības portālā.  

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr. 5.1.3. 

Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD. 

9.6.  Apmācības veselības portāla 

lietošanā. 

 Tiks veikta apmācību programmas un materiālu 

izstrāde. 

 Tiks veikta elektroniska apmācību kursa izstrāde 

 454 cilvēku apmācība (elektronisks apmācību 

kurss) darbam ar veselības portālu.   

Apakšaktivitātes ietvaros tiks izstrādāta apmācību 

programma un elektronisks apmācību kurss.  

454 e-nosūtījumu IS lietotāji būs izgājuši elektronisko 

apmācību kursu portāla E-pakalpojumu darbināšanā, 

informatīvā satura sagatavošanā.   

 Apmācīti 454 cilvēki, kas darbinās e- pakalpojumus. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr. 6.1.3. 

Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD. 

10.  Publicitātes pasākumi projekta 

rezultātu popularizēšanai 

 

10.1.  Publicitātes pasākumi projekta 

rezultātu popularizēšanai  

 Tiks veikta Informatīvo materiālu (plāksnes) 

izgatavošana  un uzstādīšana NVD telpās 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr. 7.1.1. 

Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD. 

11.  Informācijas un komunikāciju 

tehnoloģiju (turpmāk -IKT) iegāde 

(izņemot gala lietotāju 

infrastruktūru) . 

 

11.1.  IKT un licenču iegāde E-

nosūtījumu IS ,E-pierakstu IS un  

Veselības portāla darbības 

nodrošināšanai 

Apakšaktivitātes ietvaros ir paredzēts iegādāties 

infrastruktūru  E-nosūtījumu IS , E-pierakstu IS un 

Veselības portāla darbības nodrošināšanai: 

 IT resursu komplekts  

 IT resursu un standarta programmatūras 

licences 

 Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr. 8.1.1. 

Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD   

11.2.  IKT iepirkuma tehniskās 

specifikācijas izstrāde,  iepirkuma 

dokumentācijas sagatavošana  un 

atbalsts iepirkuma procesā. 

Tiks veikta IKT iepirkuma tehniskās specifikācijas, 

iepirkuma nolikuma, līguma projekta u.c. iepirkuma 

veikšanai nepieciešamo dokumentu sagatavošana.  

Tiks sagatavota  IKT iepirkuma tehniskā specifikācija 

un IKT iepirkuma dokumentācija, kas nepieciešama 

sekmīgai iepirkuma veikšanai. Tiks sniegtas 

konsultācijas IKT iepirkuma  izstrādes iepirkuma 

procesā. 

Apakšaktivitātes finansējums no pašu līdzekļiem 

Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD 

11.3.  Attīstītās Vadības informācijas 

sistēmas darbības nodrošināšanai 

nepieciešamā infrastruktūra 

Apakšaktivitātes ietvaros ir paredzēts iegādāties IKT 

resursus attīstītās vadības informācijas sistēmas  

darbības nodrošināšanai.  

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 
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Nr.8.1.2.  

Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD 

11.4.  Ielaušanās atklāšanas risinājuma 

un papildus  neatkarīgu 

autorizācijas līmeņu 

nodrošināšanas risinājuma iegāde 

administratoriem 

Apakšaktivitātes ietvaros ir paredzēts iegādāties 

risinājumu,  kas ļaus administratoriem ar lielāku 

uzticamību autorizēties, nodrošinot, ka tiem nav 

iespējams viltot savu identitāti un autorizēties kā citai 

personai. Risinājums ļaus arī tiešsaistes režīmā 

uzraudzīt datu plūsmu, savlaicīgi konstatējot 

uzlaušanas mēģinājumu un attiecīgi reaģējot. Sekmīga 

uzlaušanas mēģinājuma gadījumā risinājums ļaus iegūt 

un noformēt pierādījumus 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr.8.1.3. 

Apakšaktivitāti īstenos projekta pieteicējs NVD 

12.  Informācijas sistēmu integrācijas 

papildinājumu izstrāde 

Tiks veikti  integrācijas papildinājumi izstrādātajās 

informācijas sistēmās , lai nodrošinātu vienotās 

veselības nozares elektroniskās informācijas sistēmas 

izveidi.  

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr. 3.1.8. 

Apakšaktivitātes īstenošanu veiks projekta iesniedzējs 

– NVD.  

13.  Izstrādāto e-pakalpojumu 

pielāgošana www.latvija.lv 

jaunajai videi 

 

Aktivitātes ietvaros tiks veikta esošo izstrādāto 

pakalpojumu migrācija, kuri ir izvietoti vecajā 

www.latvija.lv testa vidē, uz jauno www.latvija.lv testa 

vidi, veikta esošo e-pakalpojumu testēšana, identificēti 

nepieciešamie papildinājumi, veikta nepieciešamo 

papildinājumu pasūtīšana un izstrāde , veikta piegādāto 

papildinājumu akcepttestēšana un  izstrādātie e-

pakalpojumi izvietoti jaunajā www.latvija.lv 

produkcijas vidē. 

Aktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda Nr. 

3.1.8. 

Aktivitātes īstenošanu veiks projekta iesniedzējs – 

NVD.  

14.  E-nosūtījumu IS,  E-pierakstu IS 

un Veselības portāla IS datu 

drošības un personas datu 

aizsardzības prasību ievērošanas 

audits 

 Tiks veikts izstrādātās IS drošības audits par  

atbilstību  Fizisko personu datu aizsardzības 

likuma , MK noteikumu par personas datu 

aizsardzību prasībām .  

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes koda 

Nr. 3.1.9. 

Apakšaktivitāti īstenos projekta iesniedzējs – NVD.  

 

 
*Aktivitātēm jāsakrīt ar projekta īstenošanas laika grafikā (1.pielikums) norādītajām.  

 

2.9. Sasniedzamie rezultāti aktivitāšu/ apakšaktivitāšu ietvaros: 
Aktivitātes/a

pakš-

aktivitātes 

Nr.* 

Projekta aktivitātes/ 

apakšaktivitātes 

nosaukums 

Rezultāts  

Rezultāts skaitliskā 

izteiksmē 

Skaits Mērvienība 

1.  Tehniskā projekta 

izstrāde 

   

1.1.  Priekšizpētes veikšana 

esošās situācijas 

apzināšanai projekta 

jomā. 

Izstrādāts dokuments par 

esošās situācijas izvērtējumu 

nosūtījumu un pierakstu 

procesu elektronizācijas, e-

veselības portāla, kā arī 

informācijas drošības un 

personas datu aizsardzības 

nodrošināšanas jomā. 

1 Esošās situācijas 

izvērtējuma 

dokuments 

http://www.latvija.lv/
http://www.latvija.lv/
http://www.latvija.lv/
http://www.latvija.lv/
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1.2.  Tehniskā projekta 

izstrāde  

 

Izstrādāti e-nosūtījumu, e-

pieraksta un veselības 

portāla informācijas sistēmu 

biznesa un tehniskās 

arhitektūras dokumenti. 

 

3 

 

 

 

 

 

Biznesa un 

tehniskās 

arhitektūras 

dokuments 

 

 

1.3.  IS tehniskās 

specifikācijas izstrāde un 

iepirkuma dokumentu 

sagatavošana 

Sagatavots nolikums un 

tehniskā specifikācija e-

pieraksta IS, e-norīkojumu 

IS un veselības portāla 

iepirkumam. 

Sagatavots un noslēgts 

iepirkuma līgums. 

1 

 

 

 

1 

 

Iepirkuma 

dokumentācijas 

komplekts 

 

IS piegādes 

līgums 

2.  Informācijas drošības un 

personas datu 

aizsardzības 

nodrošināšana 

ārstniecības iestādēs 

Ir noorganizēti un novadīti 

diskusiju semināri nozares 

pārstāvjiem un nozares 

vadībai.   

Ir izstrādāts e-veselības 

informācijas drošības un 

personas datu aizsardzības 

modelis.  

Ir izstrādātas E-veselības 

informācijas drošības un 

personas datu aizsardzības  

vadlīnijas ārstniecības 

iestādēm. 

Ir noorganizēti un novadīti 

semināri ārstiem (asociāciju 

pārstāvjiem) par 

informācijas drošības un 

personas datu aizsardzības 

jautājumiem e-veselības 

jomā ārstniecības iestādēs.  

2 

 

 

1 

 

 

 

 

3 

 

 

 

 

4 

 

Seminārs 

 

 

 

Informācijas 

drošības un 

personas datu 

aizsardzības 

modelis.  

 

Metodiskais 

materiāls  

 

 

 

 

 

 

Seminārs  

3.  Veselības aprūpes 

darba plūsmu 

elektronizēšanas (e-

nosūtījumu) 

informācijas sistēmas 

izveide 

   

3.1.  E-nosūtījuma 

informācijas sistēmas 

izstrāde, elektronisko 

pakalpojumu izstrāde.  

Izstrādāta e-nosūtījumu IS  

Izstrādāti sekojoši e-

pakalpojumi: 

*ārstniecības personu un 

ārstniecības iestāžu katalogs 

(1. pakalpojums); 

*ārstniecības personas 

nosūtījums (2. 

pakalpojums);  

*mani nosūtījumi (3. 

pakalpojums); 

*darba nespējas lapas (4. 

pakalpojums).  

 

1 

4 

 

 Sistēma 

Elektronisks 

pakalpojums 

4.  Elektroniskas 

apmeklējumu 

rezervēšanas ( e-
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pieraksta)   

informācijas sistēmas 

izveide 

 

4.1.  E-pieraksta informācijas 

sistēmas izstrāde, 

elektronisko 

pakalpojumu izstrāde. 

Izstrādāta e-pieraksta IS 

Izstrādāti sekojoši e-

pakalpojumi: 

*pakalpojuma izmaksas 

(5.pakalpojums);  

*ārsta pieraksts (6. 

pakalpojums); 

*mani pieraksti 

(7.pakalpojums). 

1 

 

 

3 

Sistēma 

 

 

 

Elektronisks 

pakalpojums  

5.  Sabiedrības veselības 

portāla izstrāde 

   

5.1.  Veselības portāla 

izstrāde, elektronisko 

pakalpojumu izstrāde. 

Izstrādāts veselības portāls 

Izstrādāti sekojoši e-

pakalpojumi:  

*reģistrēšanās pie ģimenes 

ārsta (8. pakalpojums); 

*e-konsultācija 

(9.pakalpojums); 

*pacienta profils 

(10.pakalpojums); 

*ārsta profils 

(11.pakalpojums); 

*Veselības informācija 

(12.pakalpojums); 

*e-formas (13. 

pakalpojums). 

 

1 

 

6 

Portāla 

programmatūra 

Elektronisks 

pakalpojums 

5.2.  Veselības portāla sākuma 

satura piepildīšana  

Sagatavots un izrediģēts 

portāla sākotnējais saturs, 

informācija publicēta 

portālā. 

1 Portāls ar saturu 

pieejams 

sabiedrībai 

5.3.  Veselības portāla sākuma 

satura piepildīšanas 

iepirkuma tehniskās 

specifikācijas izstrāde un 

iepirkuma 

dokumentācijas 

sagatavošana 

Sagatavota tehniskā 

specifikācija Veselības 

portāla sākuma satura 

piepildīšanas iepirkumam. 

 

1 

 

 

 

 

 Tehniskā 

specifikācija 

 

 

6.  Informācijas sistēmu 

izveides uzraudzība un 

kvalitātes kontrole 

IS izveides nodevumiem ir 

veikts kvalitātes izvērtējums.   

5 Kvalitātes 

izvērtēšanas 

atzinumi 

7.  Veselības nozares 

pakalpojumu 

klasifikācijas sistēmas 

izveide. 

 

Izstrādāta veselības aprūpes 

pakalpojumu metodika. 

Izstrādāta Veselības aprūpes 

pakalpojumu saraksta 

uzturēšanas IS  

Sagatavots, izrediģēts un 

ievadīts veselības aprūpes 

pakalpojumu saraksta  

sākotnējais saturs. 

1 

 

1 

 

 

1 

Metodika 

 

 

Sistēma 

 

 

Sistēma ar saturu 

pieejama 

integrācijai ar e-

nosūtījumu IS 

8.  Vadības informācijas 

sistēmas attīstība 

Izstrādāts VNC VIS  web 

serviss. 

20 

 

Web serviss 
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Izstrādātas procedūras 

klasifikatoru informācijas 

aktualizācijai. 

Izstrādātas saskarnes datu 

saņemšanai no e-nosūtījumu 

IS, e-pierakstu IS. 

 

54 

 

20  

Procedūras 

 

 

Saskarnes 

 

9.  Apmācību nodrošināšana    

9.1.  Apmācības e-nosūtījumu 

IS administratoriem 

sistēmas darbības 

nodrošināšanai 

Izstrādātas 4 pēc satura 

atšķirīgas apmācību 

programmas. 

Veikts apmācību kurss.  

4 

 

 

8 

Apmācību 

programma  

 

 

Apmācīts 

darbinieks 

(administrators)  

9.2.  Apmācības e-nosūtījumu 

IS lietotājiem 

Izstrādātas 4 pēc satura 

atšķirīgas apmācību 

programmas. 

Izstrādāts elektronisks 

apmācības kurss. 

 

Veikts apmācību kurss testa 

grupai.  

Veikts elektronisks 

apmācības kurs. 

4 

 

 

1  

 

 

12  

 

454 

Apmācību 

programma  

 

Apmācību kursa 

materiālu 

komplekts 

 

Apmācīts testa 

lietotājs 

 

Apmācīts lietotājs 

9.3.  Apmācības e-pierakstu  

IS administratoriem 

sistēmas darbības 

nodrošināšanai 

Izstrādātas 4 pēc satura 

atšķirīgas apmācību 

programmas. 

Veikts apmācību kurss.  

4 

 

 

8 

Apmācību 

programma  

 

 

Apmācīts 

darbinieks 

(administrators)  

9.4.  Apmācības e-pierakstu IS 

lietotājiem 

Izstrādātas 4 pēc satura 

atšķirīgas apmācību 

programmas. 

Izstrādāts elektronisks 

apmācības kurss. 

 

Veikts elektronisks 

apmācības kurss. 

4 

 

1 

 

 

 

454 

Apmācību 

programma  

Apmācību kursa 

materiālu 

komplekts 

 

Apmācīts lietotājs 

9.5.  Apmācības veselības 

portāla  administratoriem 

sistēmas darbības 

nodrošināšanai 

Izstrādātas 4 pēc satura 

atšķirīgas apmācību 

programmas. 

Veikts apmācību kurss.  

4 

 

 

16 

Apmācību 

programma  

 

 

Apmācīts 

darbinieks 

(administrators)  

9.6.  Apmācības valsts 

aģentūru darbiniekiem 

veselības portāla 

lietošanā. 

Izstrādātas 4 pēc satura 

atšķirīgas apmācību 

programmas. 

Izstrādāts elektronisks 

apmācības kurss. 

Veikts elektronisks 

apmācības kurss. 

4 

 

1 

 

 

454 

Apmācību 

programma  

Apmācību kursa 

materiālu 

komplekts 

Apmācīts lietotājs 

10.  Publicitātes pasākumi 

projekta rezultātu 

popularizēšanai 
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10.1.  Publicitātes pasākumi 

projekta rezultātu 

popularizēšanai  

Izgatavota un uzstādīta 

plāksne telpā un 

informācijas plāksne 

.  

2
3
 

 

 

Plāksne 

 

 

 

11.  Informācijas un 

komunikāciju tehnoloģiju 

(turpmāk -IKT) iegāde 

(izņemot gala lietotāju 

infrastruktūru). 

   

11.1. IKT un licenču iegāde E-

nosūtījumu IS, E-

pierakstu IS un Veselības 

portāla darbības 

nodrošināšanai 

Piegādāti un sakonfigurēti 

IKT resursi, kas 

nepieciešami e-nosūtījumu 

IS, E-pierakstu IS un 

Veselības portāla  darbības 

nodrošināšanai. 

 Piegādātas licences, 

uzinstalēta un sakonfigurēta 

programmatūra, kas 

nepieciešama  e-nosūtījumu 

IS, E-pierakstu IS un 

Veselības portāla  darbības 

nodrošināšanai.  

2 

 

 

 

1 

IT resursu  

komplekts 

 

 

 

Licenču 

komplekts 

11.2. IKT iepirkuma tehniskās 

specifikācijas izstrāde, 

iepirkuma 

dokumentācijas 

sagatavošana un atbalsts 

iepirkuma procesā. 

Sagatavots nolikums un 

tehniskā specifikācija IKT 

iepirkumam. 

Sagatavots un noslēgts 

iepirkuma līgums. 

1 

 

 

 

1 

 

Iepirkuma 

dokumentācijas 

komplekts 

 

 

piegādes līgums 

11.3 Attīstītās Vadības 

informācijas sistēmas 

darbības nodrošināšanai 

nepieciešamā 

infrastruktūra 

Piegādāti un sakonfigurēti 

IKT resursi, kas 

nepieciešami attīstītas 

Vadības informācijas 

sistēmas  darbības 

nodrošināšanai. 

 

1 IKT resursu 

komplekts 

11.4 Ielaušanās atklāšanas 

risinājuma un papildus  

neatkarīgu autorizācijas 

līmeņu nodrošināšanas 

risinājuma iegāde 

administratoriem  

Piegādāti, sakonfigurēti 

risinājumi , kas reālā laikā 

nodrošina izstrādāto e-

nosūtījumu IS, e-pierakstu 

IS, veselības portāla IS 

informācijas plūsmu 

pārvaldību 

1 Risinājums 

12. Informācijas sistēmu 

integrācijas 

papildinājumu izstrāde 

 

Izstrādāta programmatūra. 

 

1 Programmatūras 

nodevumu 

komplekts 

13. Izstrādāto e-pakalpojumu 

pielāgošana 

www.latvija.lv jaunajai 

videi 

 

Izstrādāta programmatūra 1 Programmatūras 

nodevumu 

komplekts 

14. E-nosūtījumu IS,  E- Veikts datu drošības audits 1 Dokumentu 

                                                 
3
 Plānots veidot vienu informatīvo plāksni visiem trīs Dienesta īstenotajiem 1.kārtas e-veselības projektiem 

(3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015, 3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/019, 

3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003) pēc projektu pabeigšanas, informatīvās plāksnes izmaksas vienādi izdalot 

no visu trīs projektu attiecināmajām izmaksām.  

http://www.latvija.lv/
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pierakstu IS un Veselības 

portāla IS datu drošības 

un personas datu 

aizsardzības prasību 

ievērošanas audits 

un sagatavoti audita 

ziņojumi 

komplekts 

 

*Aktivitātēm/apakšaktivitātēm jāsakrīt ar projekta īstenošanas laika grafikā (1.pielikums) norādītajām. 

Vienai aktivitātei/apakšaktivitātei var būt vairāki rezultāti. 
 

2.10. Aprakstīt projekta ietvaros izveidoto/uzlaboto e-pakalpojumu*: 
Nr

. 

E-pakalpoju

ma 

nosaukums 

 

Institūcijas, 

kas 

iesaistītas 

e-pakalpoju

ma 

sniegšanā 

 

E-pakalpoju

ma 

Mērķis 

 

Institūcijas loma 

e-pakalpojuma 

sniegšanā 

 

E-pakalpojuma 

mērķa grupa 

(atzīmēt ar „x” 

atbilstošo) 

E-pakal

pojuma 

līmenis 

(Norādī

t no 0-

5) 

Ie
d

zī
v

o
tā

ji
 

U
zņ

ēm
ēj

i 

V
a

ls
ts

 

p
ā

rv
a

ld
es

 

in
st

it
ū

ci
ja

s 

P
ro

je
k

ta
 

sā
k

u
m

ā
 

P
ro

je
k

ta
 

b
ei

g
ā

s 

1. Ārstniecības 

personu un 

ārstniecības 

iestāžu 

katalogs 

NVD -Nodrošināt 

informācijas 

apmaiņu, 

izmantojot 

veselības 

nozares 

integrācijas 

platformu. 

-Nodrošināt 

iespēju redzēt 

izvēlēto  

ārstniecības 

iestādi, 

institūciju, kas 

veic 

pakalpojumu 

apmaksu   

 

 

Pēc veselības portāla 

izveides pakalpojums 

būs pieejams veselības 

portālā. 

Ar sistēmas lietotājiem 

tiks noslēgts līgums par 

sistēmas lietošanu 

pilotprojekta ietvaros.  

Tiks izmantota 

veselības nozares 

integrācijas platforma 

drošai informācijas 

apmaiņai ar citām 

saistītajām informācijas 

sistēmām.  

NVD būs šī 

pakalpojuma turētājs un 

nodrošinās šī 

pakalpojuma sniegšanu 

 

x x x 

0 4 
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2.  

 

Ārstniecības 

personas 

nosūtījums  

NVD -Nodrošināt 

iespēju 1) 

ārstniecības 

personai veikt 

elektronisku 

nosūtījumu uz 

diagnostisku 

izmeklējumu, 

ārstniecisku 

manipulāciju, 

speciālista 

konsultāciju, 

reģistrēt 

nosūtījuma 

izpildi, redzēt 

atskaites; 2) 

valsts 

institūcijām -

veikt 

nosūtījumu 

uzraudzību, 

redzēt 

atskaites.  

-Optimizēt 

nosūtījumu 

darba plūsmu. 

-Nodrošināt 

informācijas 

apmaiņu, 

izmantojot 

veselības 

nozares 

integrācijas 

platformu. 

- Nodrošināt 

piekļuvi 

klasifikatoru 

informācijai.  

Informācija par 

izpildītu nosūtījumu 

tiks nosūtīta 

elektronisko veselības 

karšu (turpmāk -  EVK)  

IS. Pēc veselības 

portāla izveides 

pakalpojums būs 

pieejams veselības 

portālā. 

Ar sistēmas lietotājiem 

tiks noslēgts līgums par 

sistēmas lietošanu 

pilota ietvaros.  

Tiks izmantota 

veselības nozares 

integrācijas platforma 

drošai informācijas 

apmaiņai ar citām 

saistītajām informācijas 

sistēmām. 

NVD būs šī 

pakalpojuma turētājs un 

nodrošinās šī 

pakalpojuma sniegšanu 

Informācija par 

izpildītu nosūtījumu 

tiks nosūtīta VIS (tiks 

mainīts informācijas 

saņemšanas process  

VIS)  

N
ea

tt
ie

ca
s 

x x 

0 4 
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3. 

 

Saņemtie 

nosūtījumi  

NVD -Nodrošināt 

iespēju 

pārskatīt 1) 

visus savus 

nosūtījumus uz 

ārstnieciskiem 

pakalpojumie

m, uz valsts 

organizētā 

vēža skrīninga 

izmeklējumie

m;  

-Radīt 

draudzīgu 

pakalpojuma 

sniegšanas 

vidi. 

-Nodrošināt 

informācijas 

apmaiņu, 

izmantojot 

veselības 

nozares 

integrācijas 

platformu.   

Pēc veselības portāla 

izveides pakalpojums 

būs pieejams veselības 

portālā. 

Ar sistēmas lietotājiem 

tiks noslēgts līgums par 

sistēmas lietošanu 

pilota ietvaros. 

Tiks izmantota 

veselības nozares 

integrācijas platforma 

drošai informācijas 

apmaiņai ar citām 

saistītajām informācijas 

sistēmām.  

 NVD būs šī 

pakalpojuma turētājs un 

nodrošinās šī 

pakalpojuma sniegšanu. 

Tiks izmantoti Vadības 

informācijas sistēmā 

esošie dati par 

nosūtījumiem uz valsts 

organizētā skrīninga 

izmeklējumiem.  

 

x 

n
ea

tt
ie

ca
s 

n
ea

tt
ie

ca
s 

0 4 

  VRAA -Nodrošināt 

pakalpojuma 

sniegšanai 

nepieciešamo 

datu 

izplatīšanu 

standartizētā 

veidā, 

izmantojot E-

pakalpojumu 

infrastruktūru. 

-Paplašināt 

pieejamo 

elektronisko 

pakalpojumu 

klāstu. 

Tiks izmantots VRAA 

valsts informācijas 

sistēmu savietotājs un 

Latvijas valsts portāls, 

lai nodrošinātu 

elektroniskā 

pakalpojuma darbību. 

Pakalpojums tiks 

veidots saskaņā ar 

VRAA noteiktām e-

pakalpojumu izveides 

vadlīnijām. 
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4. 

 

Saņemtās 

Darbnespējas 

lapas 

NVD -Nodrošināt 

iespēju  

personai 

iespēju 

pārskatīt savas 

darba nespējas 

lapas.  

Pēc veselības portāla 

izveides pakalpojums 

būs pieejams veselības 

portālā. 

Ar sistēmas lietotājiem 

tiks noslēgts līgums par 

sistēmas lietošanu 

pilota ietvaros.  

Tiks izmantota 

veselības nozares 

integrācijas platforma 

drošai informācijas 

apmaiņai ar citām 

saistītajām informācijas 

sistēmām.  

NVD būs šī 

pakalpojuma turētājs un 

nodrošinās šī 

pakalpojuma sniegšanu 

x
 

x x 

0 4 

  VRAA -Nodrošināt 

pakalpojuma 

sniegšanai 

nepieciešamo 

datu 

izplatīšanu 

standartizētā 

veidā, 

izmantojot E-

pakalpojumu 

infrastruktūru. 

-Paplašināt  

pieejamo 

elektronisko 

pakalpojumu 

klāstu. 

Tiks izmantots VRAA 

valsts informācijas 

sistēmu savietotājs un 

Latvijas valsts portāls, 

lai nodrošinātu 

elektroniskā 

pakalpojuma darbību. 

Pakalpojums tiks 

veidots saskaņā ar 

VRAA noteiktām e-

pakalpojumu izveides 

vadlīnijām. 

   

  

  VSAA - Uzlabot 

darba nespējas 

pabalstu 

līdzekļu 

pārvaldību.  

 

Tiks izveidots serviss, 

kas tiešsaistes režīmā 

VSAA darbiniekiem 

atļaus saņemt DNL 

informāciju.  

   

  
  Veselības 

inspekcija  

- Kontrolēt 

darba nespējas 

lapu 

izsniegšanas 

pamatotību.   

 

„Veikt kontroli par 

DNL izsniegšanu”. 

   

  

5. Medicīnas 

pakalpojumu 

izmaksas 

NVD -Nodrošināt 

personai 

iespēju redzēt 

savas faktiskās 

ārstēšanās 

izmaksas. 

-Nodrošināt 

informācijas 

apmaiņu, 

izmantojot 

veselības 

nozares 

integrācijas 

platformu. 

 

 

Ar sistēmas lietotājiem 

tiks noslēgts līgums par 

sistēmas lietošanu 

pilota ietvaros.  

NVD būs šī 

pakalpojuma turētājs un 

nodrošinās šī 

pakalpojuma sniegšanu. 

x x x 0 4 
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  VRAA -Nodrošināt 

pakalpojuma 

sniegšanai 

nepieciešamo 

datu 

izplatīšanu 

standartizētā 

veidā, 

izmantojot E-

pakalpojumu 

infrastruktūru. 

-Paplašināt  

pieejamo 

elektronisko 

pakalpojumu 

klāstu. 

Tiks izmantots VRAA 

valsts informācijas 

sistēmu savietotājs un 

Latvijas valsts portāls, 

lai nodrošinātu 

elektroniskā 

pakalpojuma darbību. 

Pakalpojums tiks 

veidots saskaņā ar 

VRAA noteiktām e-

pakalpojumu izveides 

vadlīnijām. 

   

  

6. Ārsta pieraksts NVD -Nodrošināt 

iespēju 

ārstniecības 

personai 

 1)veidot savu 

darba grafiku, 

to atjaunot; 

2)veikt 

pierakstu uz 

ārstniecības 

pakalpojumu, 

akceptēt/norai

dīt pierakstu; 

3) saņemt 

pārskatus.  

-Nodrošināt 

informācijas 

apmaiņu, 

izmantojot 

veselības 

nozares 

integrācijas 

platformu. 

Pēc veselības portāla 

izveides pakalpojums 

būs pieejams veselības 

portālā. 

 Ar sistēmas lietotājiem 

tiks noslēgts līgums par 

sistēmas lietošanu 

pilota ietvaros. Tiks 

izmantota veselības 

nozares integrācijas 

platforma drošai 

informācijas apmaiņai 

ar citām saistītajām 

informācijas sistēmām. 

NVD būs šī 

pakalpojuma turētājs un 

nodrošinās šī 

pakalpojuma sniegšanu 

N
ea

tt
ie

ca
s 

X X 0 4 

  VI -Nodrošināt 

tiešsaitē datu 

saņemšanu  

par 

neatbilstībām  

VI saņems datus, lai 

nodrošinātu 

pakalpojumu rindu 

uzraudzību.    

   

  

7. Veiktie 

pieraksti uz 

medicīnas 

pakalpojumie

m 

NVD -Nodrošināt 

personai 

iespēju 

1)elektroniski 

pierakstīties uz 

pakalpojumu; 

2)pārskatīt 

visus savus 

pierakstus;  

Ar sistēmas lietotājiem 

tiks noslēgts līgums par 

sistēmas lietošanu 

pilota ietvaros.  

 NVD būs šī 

pakalpojuma turētājs un 

nodrošinās šī 

pakalpojuma sniegšanu. 

x 

n
ea

tt
ie

ca
s 

n
ea

tt
ie

ca
s 

0 4 

     

   

  



 

Grozij _Nr 17_Projekta iesniegums.doc1 

 

26 

  VRAA -Nodrošināt 

pakalpojuma 

sniegšanai 

nepieciešamo 

datu 

izplatīšanu 

standartizētā 

veidā, 

izmantojot E-

pakalpojumu 

infrastruktūru. 

-Paplašināt 

pieejamo 

elektronisko 

pakalpojumu 

klāstu. 

Tiks izmantots VRAA 

valsts informācijas 

sistēmu savietotājs un 

Latvijas valsts portāls, 

lai nodrošinātu 

elektroniskā 

pakalpojuma darbību. 

Pakalpojums tiks 

veidots saskaņā ar 

VRAA noteiktām e-

pakalpojumu izveides 

vadlīnijām. 

   

  

8. Reģistrēties 

pie ģimenes 

ārsta 

NVD -Nodrošināt 

iespēju  

1)personai 

elektroniski 

piereģistrēties/ 

pārreģistrēties 

pie ģimenes 

ārsta; 2)ārstam 

- akceptēt/ 

noraidīt 

pierakstu).  

-Optimizēt 

datu plūsmu.   

-Nodrošināt 

iespēju iegūt 

pārskatus. 

-Nodrošināt 

informācijas 

apmaiņu, 

izmantojot 

veselības 

nozares 

integrācijas 

platformu. 

Pēc veselības portāla 

izveides pakalpojums 

būs pieejams veselības 

portālā. 

Ar sistēmas lietotājiem 

tiks noslēgts līgums par 

sistēmas lietošanu 

pilota ietvaros. Tiks 

izmantota veselības 

nozares integrācijas 

platforma drošai 

informācijas apmaiņai 

ar citām saistītajām 

informācijas sistēmām. 

NVD būs šī 

pakalpojuma turētājs un 

nodrošinās šī 

pakalpojuma sniegšanu. 

x x x 

0 4 

  VRAA -Nodrošināt 

pakalpojuma 

sniegšanai 

nepieciešamo 

datu 

izplatīšanu 

standartizētā 

veidā, 

izmantojot E-

pakalpojumu 

infrastruktūru. 

-Paplašināt  

pieejamo 

elektronisko 

pakalpojumu 

klāstu. 

Tiks izmantots VRAA 

valsts informācijas 

sistēmu savietotājs un 

Latvijas valsts portāls, 

lai nodrošinātu 

elektroniskā 

pakalpojuma darbību. 

Pakalpojums tiks 

veidots saskaņā ar 

VRAA noteiktām e-

pakalpojumu izveides 

vadlīnijām. 
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9. Saņemt e-

konsultāciju 

no ģimenes 

ārsta 

NVD -Nodrošināt 

pacientam 

iespēju saņemt 

konsultāciju 

no sava 

ģimenes ārsta  

NVD būs šī 

pakalpojuma turētājs un 

nodrošinās šī 

pakalpojuma sniegšanu. 

x x 

n
ea

tt
ie

ca
s 

0 4 

  VRAA -Nodrošināt 

pakalpojuma 

sniegšanai 

nepieciešamo 

datu 

izplatīšanu 

standartizētā 

veidā, 

izmantojot E-

pakalpojumu 

infrastruktūru. 

-Paplašināt 

pieejamo 

elektronisko 

pakalpojumu 

klāstu. 

Tiks izmantots VRAA 

valsts informācijas 

sistēmu savietotājs un 

Latvijas valsts portāls, 

lai nodrošinātu 

elektroniskā 

pakalpojuma darbību. 

Pakalpojums tiks 

veidots saskaņā ar 

VRAA noteiktām e-

pakalpojumu izveides 

vadlīnijām. 

   

  

10. Pacienta 

profils 

NVD -Nodrošināt 

personai 

1)pieeju e-

veselības 

aplikācijām.  

2)iespēju 

ievadīt savu 

kontakta 

informāciju  

2)iespējas 

noteikt pieejas 

tiesības savai 

informācijai  

-Nodrošināt 

informācijas 

apmaiņu, 

izmantojot 

veselības 

nozares 

integrācijas 

platformu. 

 

Pēc veselības portāla 

izveides pakalpojums 

būs pieejams veselības 

portālā. 

 Tiks izmantota 

veselības nozares 

integrācijas platforma 

drošai informācijas 

apmaiņai ar citām 

saistītajām informācijas 

sistēmām. 

NVD būs šī 

pakalpojuma turētājs un 

nodrošinās šī 

pakalpojuma sniegšanu 

x 

n
ea

tt
ie

ca
s 

n
ea

tt
ie

ca
s 

0 4 

    .  
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11. Ārsta profils NVD -Nodrošināt 

ārstniecības 

personai : 

1)pieeju e-

veselības 

aplikācijām;  

2)iespēju 

ievadīt 

papildus 

informāciju 

par sevi; 

3)iespēju 

ievadīt 

papildus 

aprakstu par 

pakalpojumie

m. 

-Nodrošināt 

informācijas 

apmaiņu, 

izmantojot 

veselības 

nozares 

integrācijas 

platformu. 

 

Pēc veselības portāla 

izveides pakalpojums 

būs pieejams veselības 

portālā. 

 Tiks izmantota 

veselības nozares 

integrācijas platforma 

drošai informācijas 

apmaiņai ar citām 

saistītajām informācijas 

sistēmām. 

NVD būs šī 

pakalpojuma turētājs un 

nodrošinās šī 

pakalpojuma sniegšanu 

n
ea

tt
ie

ca
s 

X X 

0 4 
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12. Veselības 

informācija 

NVD Nodrošināt 

sabiedrībai 

iespēju 

iepazīties ar 1) 

klientu 

orientētu 

informāciju 

par veselības 

jautājumiem 

katrai 

sabiedrības 

grupai 

(jauniešiem, 

veciem 

cilvēkiem, 

cukura diabēta 

slimniekiem, 

u.c.); 2) 

informāciju 

par 

epidemioloģis

ko situāciju; 3) 

veselības 

veicināšanas 

pasākumiem; 

4) zāļu 

informāciju; 

u.c. 

-Radīt 

draudzīgu 

pakalpojuma 

sniegšanas 

vidi.  

- Nodrošināt 

informācijas 

apmaiņu, 

izmantojot 

veselības 

nozares 

integrācijas 

platformu. 

 

Tiks izmantota 

veselības nozares 

integrācijas platforma 

drošai informācijas 

apmaiņai ar citām 

saistītajām informācijas 

sistēmām.  

Pēc veselības portāla 

izveides pakalpojums 

būs pieejams veselības 

portālā. 

NVD būs šī 

pakalpojuma turētājs un 

nodrošinās šī 

pakalpojuma sniegšanu. 

x x x 

1 4 

13. Pieteikt 

Eiropas 

veselības 

apdrošināšanas 

karti (EVAK) 

NVD Nodrošināt 

iespēju 

personai 

1)uzzināt 

informāciju 

par personai 

izsniegtajām 

EVAK un 

citām E-

formām  

 to derīguma 

termiņiem; 

2)pasūtīt 

elektroniski e-

formu; 

 

NVD būs šī 

pakalpojuma turētājs un 

nodrošinās šī 

pakalpojuma sniegšanu 

x x x 

1 4 
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  VRAA -Nodrošināt 

pakalpojuma 

sniegšanai 

nepieciešamo 

datu 

izplatīšanu 

standartizētā 

veidā, 

izmantojot E-

pakalpojumu 

infrastruktūru. 

-Paplašināt 

pieejamo 

elektronisko 

pakalpojumu 

klāstu. 

Tiks izmantots VRAA 

valsts informācijas 

sistēmu savietotājs un 

Latvijas valsts portāls, 

lai nodrošinātu 

elektroniskā 

pakalpojuma darbību. 

Pakalpojums tiks 

veidots saskaņā ar 

VRAA noteiktām e-

pakalpojumu izveides 

vadlīnijām. 

   

  

*Aprakstīt katru projekta ietvaros izveidoto/uzlaboto e-pakalpojumu 

 

2.11. Aprakstīt visas 2.10.punktā ar „x” atzīmētās projekta mērķa grupas katram 

izveidotajam/uzlabotajam e-pakalpojumam atsevišķi: 

2.11.1.1. Projekta rezultāta mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.1 ”Ārstniecības personu un ārstniecības iestāžu katalogs” mērķa grupas lielums pret 

aptvertās teritorijas kopējo iedzīvotāju skaitu ir 55%.  

Saskaņā ar Latvijas Republikas Statistikas pārvaldes publicēto statistiku 2009.gada 1. janvārī  Latvijas 

Republikā ir 2 261 300 iedzīvotāji. Latvijas iedzīvotāji, kas pēdējo 6 mēnešu laikā lietoja Internetu ir 

55% (Mediju, tirgus un sociālo pētījumu aģentūra TNS Latvia  informācija 2008. gada decembrī) 

tātad  1 243 715 iedzīvotāju ir potenciālie pakalpojuma lietotāji. 

.  

2.11.1.2. Projekta rezultāta mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.3 ”Mani nosūtījumi” mērķa grupa ir Latvijas iedzīvotāji, sākot no 18 gadu vecuma. 

Šai mērķa grupai pieejama informācija par sevi un saviem nepilngadīgajiem bērniem. Saskaņā ar 

Latvijas Republikas Statistikas pārvaldes publicēto statistiku 2009.gada 1. janvārī  Latvijas Republikā 

ir 2 261 300 iedzīvotāji un 1 862 693 no tiem (www.csb.gov.lv par 2008. gadu)  ir  18 gadus veci un 

vecāki. Vidēji 55% ( 1024481) no tiem regulāri vismaz reizi nedēļā lieto internetu un ir potenciālie šī 

pakalpojuma lietotāji, t.i. mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo iedzīvotāju skaitu ir 

45%.  

 

2.11.1.3. Projekta rezultāta mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.5 ”Pakalpojuma izmaksas ” mērķa grupa ir Latvijas iedzīvotāji, sākot no 18 gadu 

vecuma. Šai mērķa grupai pieejama informācija par sevi un saviem nepilngadīgajiem bērniem. Saskaņā 

ar Latvijas Republikas Statistikas pārvaldes publicēto statistiku 2009.gada 1. janvārī  Latvijas 

Republikā ir 2 261 300 iedzīvotāji un 1 862 693 no tiem (www.csb.gov.lv par 2008. gadu)  ir  18 gadus 

veci un vecāki. Vidēji 55% ( 1024481) no tiem regulāri vismaz reizi nedēļā lieto internetu un ir 

potenciālie šī pakalpojuma lietotāji, t.i. mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu ir 45%. 

 

2.11.1.4. Projekta rezultāta mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.7 ”Mani pieraksti ” mērķa grupa ir Latvijas iedzīvotāji, sākot no 15 gadu vecuma. 

Šai mērķa grupai pieejama informācija par sevi un saviem nepilngadīgajiem bērniem. Saskaņā ar 

Latvijas Republikas Statistikas pārvaldes publicēto statistiku 2009.gada 1. janvārī  Latvijas Republikā 

ir 2 261 300 iedzīvotāji un 1 958 585 no tiem (www.scb.gov.lv par 2008. gadu)  ir  15 gadus veci un 

vecāki. Vidēji 55% (1077221) no tiem regulāri vismaz reizi nedēļā lieto internetu un ir potenciālie šī 

pakalpojuma lietotāji, t.i. mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo iedzīvotāju skaitu ir 

http://www.csb.gov.lv/
http://www.csb.gov.lv/
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47,44%. 

 

2.11.1.5. Projekta rezultāta mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.8 ”Reģistrēšanās pie ģimenes ārsta ” mērķa grupa ir Latvijas iedzīvotāji, sākot no 

18 gadu vecuma. Šai mērķa grupai pieejama informācija par sevi un saviem nepilngadīgajiem bērniem. 

Saskaņā ar Latvijas Republikas Statistikas pārvaldes publicēto statistiku 2009.gada 1. janvārī  Latvijas 

Republikā ir 2 261 300 iedzīvotāji un 1 862 693 no tiem (www.csb.gov.lv par 2008. gadu)  ir  18 gadus 

veci un vecāki. Vidēji 55% ( 1024481) no tiem regulāri vismaz reizi nedēļā lieto internetu un ir 

potenciālie šī pakalpojuma lietotāji, t.i. mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu ir 45%. 

 

2.11.1.6. Projekta rezultāta mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.9 ”e-konsultācija ” mērķa grupa ir Latvijas iedzīvotāji, sākot no 15 gadu vecuma. 

Šai mērķa grupai pieejama informācija par sevi un saviem nepilngadīgajiem bērniem. Saskaņā ar 

Latvijas Republikas Statistikas pārvaldes publicēto statistiku 2009.gada 1. janvārī  Latvijas Republikā 

ir 2 261 300 iedzīvotāji un 1 958 585 no tiem (www.scb.gov.lv par 2008. gadu)  ir  15 gadus veci un 

vecāki. Vidēji 55% ( 1077221) no tiem regulāri vismaz reizi nedēļā lieto internetu un ir potenciālie šī 

pakalpojuma lietotāji, t.i. mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo iedzīvotāju skaitu ir 

47,44%. 

 

2.11.1.7. Projekta rezultāta mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.10 ”Pacienta profils” mērķa grupa ir Latvijas iedzīvotāji, sākot no 18 gadu vecuma. 

Šai mērķa grupai pieejama informācija par sevi un saviem nepilngadīgajiem bērniem. Saskaņā ar 

Latvijas Republikas Statistikas pārvaldes publicēto statistiku 2009.gada 1. janvārī  Latvijas Republikā 

ir 2 261 300 iedzīvotāji un 1 862 693 no tiem (www.csb.gov.lv par 2008. gadu)  ir  18 gadus veci un 

vecāki. Vidēji 55% ( 1024481) no tiem regulāri vismaz reizi nedēļā lieto internetu un ir potenciālie šī 

pakalpojuma lietotāji, t.i. mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo iedzīvotāju skaitu ir 

45%. 

 

2.11.1.8. Projekta rezultāta mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.12 ”Veselības informācija” mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu ir 55%.  

Saskaņā ar Latvijas Republikas Statistikas pārvaldes publicēto statistiku 2009.gada 1. janvārī Latvijas 

Republikā ir 2 261 300 iedzīvotāji. Latvijas iedzīvotāji, kas pēdējo 6 mēnešu laikā lietoja Internetu ir 

55% (Mediju, tirgus un sociālo pētījumu aģentūra TNS Latvia  informācija 2008. gada decembrī) 

tātad  1 243 715 iedzīvotāju ir potenciālie pakalpojuma lietotāji. 

2.11.1.9. Projekta rezultāta mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.13 ”E-formas” mērķa grupa ir Latvijas iedzīvotāji, sākot no 18 gadu vecuma. Šai 

mērķa grupai pieejama informācija par sevi un saviem nepilngadīgajiem bērniem. Saskaņā ar Latvijas 

Republikas Statistikas pārvaldes publicēto statistiku 2009.gada 1. janvārī Latvijas Republikā ir 2 261 

300 iedzīvotāji un 1 862 693 no tiem (www.csb.gov.lv par 2008. gadu)  ir  18 gadus veci un vecāki. 

Vidēji 55% ( 1024481) no tiem regulāri vismaz reizi nedēļā lieto internetu un ir potenciālie šī 

pakalpojuma lietotāji, t.i. mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo iedzīvotāju skaitu ir 

45%. 

2.11.1.10. Projekta rezultāta mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.4 ”darba nespējas lapas ” mērķa grupa ir Latvijas iedzīvotāji, sākot no 18 gadu 

vecuma. Šai mērķa grupai pieejama informācija par sevi un saviem nepilngadīgajiem bērniem. Saskaņā 

ar Latvijas Republikas Statistikas pārvaldes publicēto statistiku 2009.gada 1. janvārī  Latvijas 

Republikā ir 2 261 300 iedzīvotāji un 1 862 693 no tiem (www.csb.gov.lv par 2008. gadu)  ir  18 gadus 

http://www.csb.gov.lv/
http://www.csb.gov.lv/
http://www.csb.gov.lv/
http://www.csb.gov.lv/
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veci un vecāki. Vidēji 55% ( 1024481) no tiem regulāri vismaz reizi nedēļā lieto internetu un ir 

potenciālie šī pakalpojuma lietotāji, t.i. mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo 

iedzīvotāju skaitu ir 45%. 

 

2.11.2.1.Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.1 „Ārstniecības personu un ārstniecības iestāžu katalogs ” mērķa grupa ir  

ārstniecības iestādes. Pēc Veselības statistikas un medicīnas tehnoloģiju valsts aģentūras (turpmāk – 

VSMTVA) Latvijas veselības aprūpes statistikas gadagrāmatas datiem par 2007. gadu uz 2008. gada 

1. janvāri ir reģistrētas 3139 ārstniecības iestādes Pēc Lursoft informācijas uz 2008. gada 29.decembri 

reģistrēti 66124 aktīvi komersanti. Šī pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta 

ietvaros aptverto uzņēmumu skaitu ir 4,74 %.  

 

2.11.2.2.Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.2 „Ārstniecības personas nosūtījums ” mērķa grupa ir ārstu prakses. Pēc VSMTVA 

Pēc VSMTVA Latvijas veselības aprūpes statistikas gadagrāmatas datiem par 2007. gadu uz 2008. 

gada 1. janvāri ir 3045 ambulatorās iestādes. Pēc Lursoft informācijas uz 2008. gada 29.decembri 

reģistrēti 66124 aktīvi komersanti. Šī pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta 

ietvaros aptverto uzņēmumu skaitu ir 4,60 %. 

 

2.11.2.3. Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.4 „Darba nespējas lapas ” mērķa grupa ir ārsti. Pēc VSMTVA Latvijas veselības 

aprūpes statistikas gadagrāmatas datiem par 2007. gadu uz 2008. gada 1. janvāri ir reģistrēti 8014 

praktizējoši ārsti. Pēc Lursoft informācijas uz 2008. gada 29.decembri reģistrēti 66124 aktīvi 

komersanti. Šī pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto uzņēmumu 

skaitu ir 12,11 %. 
 

2.11.2.4. Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.5 „Pakalpojuma izmaksas ” mērķa grupa ir ārstniecības iestādes. Pēc VSMTVA 

Latvijas veselības aprūpes statistikas gadagrāmatas datiem par 2007. gadu uz 2008. gada 1. janvāri ir 

reģistrētas 3139 ārstniecības iestādes Pēc Lursoft informācijas uz 2008. gada 29.decembri reģistrēti 

66124 aktīvi komersanti. Šī pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu ir 4,74 %.  

2.11.2.5. Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.6 „Ārsta pieraksts” mērķa grupa ir ārsti. Pēc VSMTVA Latvijas veselības aprūpes 

statistikas gadagrāmatas datiem par 2007. gadu uz 2008. gada 1. janvāri ir reģistrēti 8014 praktizējoši 

ārsti. Pēc Lursoft informācijas uz 2008. gada 29.decembri reģistrēti 66124 aktīvi komersanti. Šī 

pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto uzņēmumu skaitu ir 

12,11%. 
 

2.11.2.6. Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.8 „Reģistrēšanās pie ģimenes ārsta” mērķa grupa ir ģimenes ārsti. Pēc VSMTVA 

Latvijas veselības aprūpes statistikas gadagrāmatas datiem par 2007. gadu uz 2008. gada 1. janvāri ir 

reģistrēti 1250 ģimenes ārsti, 238 pediatri, 412 internisti, kopā - 1900.  Pēc Lursoft informācijas uz 

2008. gada 29.decembri reģistrēti 66124 aktīvi komersanti. Šī pakalpojuma mērķa grupas lielums 

attiecībā pret projekta ietvaros aptverto uzņēmumu skaitu ir 2,87 %. 
 

2.11.2.7. Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.9 „e-konsultācija ” mērķa grupa ir ārsti. Pēc VSMTVA Latvijas veselības aprūpes 
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statistikas gadagrāmatas datiem par 2007. gadu uz 2008. gada 1. janvāri ir reģistrēti 8014 praktizējoši 

ārsti. Pēc Lursoft informācijas uz 2008. gada 29.decembri reģistrēti 66124 aktīvi komersanti. Šī 

pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto uzņēmumu skaitu ir 12,11 

%. 
 

2.11.2.8. Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.11. „Ārsta profils ” mērķa grupa ir ārsti. Pēc VSMTVA Latvijas veselības aprūpes 

statistikas gadagrāmatas datiem par 2007. gadu uz 2008. gada 1. janvāri ir reģistrēti 8014 praktizējoši 

ārsti. Pēc Lursoft informācijas uz 2008. gada 29.decembri reģistrēti 66124 aktīvi komersanti. Šī 

pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto uzņēmumu skaitu ir 12,11 

%. 
 

2.11.2.9. Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.12 „Veselības informācija ” mērķa grupa ir ārstniecības iestādes. Pēc VSMTVA 

Latvijas veselības aprūpes statistikas gadagrāmatas datiem par 2007. gadu uz 2008. gada 1. janvāri ir 

reģistrētas 3139 ārstniecības iestādes. Pēc Lursoft informācijas uz 2008. gada 29.decembri reģistrēti 

66124 aktīvi komersanti. Šī pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu ir 4,74 %.  

2.11.2.10. Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu(<500): 
E-pakalpojuma Nr.13 „E-formas ” mērķa grupa ir ārstniecības iestādes. Pēc VSMTVA Latvijas 

veselības aprūpes statistikas gadagrāmatas datiem par 2007. gadu uz 2008. gada 1. janvāri ir 

reģistrētas 3139 ārstniecības iestādes Pēc Lursoft informācijas uz 2008. gada 29.decembri reģistrēti 

66124 aktīvi komersanti. Šī pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto uzņēmumu skaitu ir 4,74 %.  

2.11.3.1.  Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu (<500): 
E-pakalpojuma Nr.1 „Ārstniecības personu un ārstniecības iestāžu katalogs” mērķa grupa ir veselības 

nozares publiskās pārvaldes iestādes (15 aģentūras)  – pakalpojuma darbības rezultātu ieguvēji. Pēc 

valsts tiešās pārvaldes iestāžu datu bāzes informācijas kopējais valsts pārvaldes iestāžu skaits ieskaitot 

pakļautībā un pārraudzībā esošas institūcijas un citas institūcijas uz 23.02.2009 ir 249.  Šī 

pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto publiskās pārvaldes iestāžu 

skaitu ir 6,02 %. 

2.11.3.2.  Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu (<500): 
E-pakalpojuma Nr.2 „Ārstniecības personas nosūtījums  ” mērķa grupa ir  veselības nozares publiskās 

pārvaldes iestādes (15 aģentūras)  – pakalpojuma darbības rezultātu ieguvēji. Pēc valsts tiešās 

pārvaldes iestāžu datu bāzes informācijas kopējais valsts pārvaldes iestāžu skaits ieskaitot pakļautībā 

un pārraudzībā esošas institūcijas un citas institūcijas uz 23.02.2009 ir 249.  Šī pakalpojuma mērķa 

grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu ir 6,02 %. 
 

2.11.3.3. Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu (<500): 
E-pakalpojuma Nr.4 „Darba nespējas lapas ” mērķa grupa ir veselības nozares publiskās pārvaldes 

iestādes un VSAA (16 aģentūras)  – pakalpojuma darbības rezultātu ieguvēji. Pēc valsts tiešās 

pārvaldes iestāžu datu bāzes informācijas kopējais valsts pārvaldes iestāžu skaits ieskaitot pakļautībā 

un pārraudzībā esošās institūcijas un citas institūcijas uz 23.02.2009 ir 249. Šī pakalpojuma mērķa 

grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu ir 6,45 %. 
 

2.11.3.4. Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu (<500): 
E-pakalpojuma Nr.5 „Pakalpojuma izmaksas ” mērķa grupa ir  veselības nozares publiskās pārvaldes 

iestādes (15 aģentūras)  – pakalpojuma darbības rezultātu ieguvēji. Pēc valsts tiešās pārvaldes iestāžu 
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datu bāzes informācijas kopējais valsts pārvaldes iestāžu skaits ieskaitot pakļautībā un pārraudzībā 

esošas institūcijas un citas institūcijas uz 23.02.2009 ir 249.  Šī pakalpojuma mērķa grupas lielums 

attiecībā pret projekta ietvaros aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu ir 6,02 %. 
 

2.11.3.5.Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu (<500): 
E-pakalpojuma Nr.6 „Ārsta pieraksts ” mērķa grupa ir VI, NVD, VM (3 publiskās pārvaldes 

institūcijas) – pakalpojuma darbības rezultātu ieguvēji. Pēc valsts tiešās pārvaldes iestāžu datu bāzes 

informācijas kopējais valsts pārvaldes iestāžu skaits ieskaitot pakļautībā un pārraudzībā esošas 

institūcijas un citas institūcijas uz 23.02.2009 ir 249.  Šī pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā 

pret projekta ietvaros aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu ir 1,20 %. 
 

2.11.3.6.  Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu (<500): 
E-pakalpojuma Nr.8 „Reģistrēšanās pie ģimenes ārsta ” mērķa grupa ir NVD, Veselības 

ministrija(VM), Veselības inspekcija(VI), (3 tiešās pārvaldes iestādes)  – pakalpojuma darbības 

rezultātu ieguvēji. Pēc valsts tiešās pārvaldes iestāžu datu bāzes informācijas kopējais valsts pārvaldes 

iestāžu skaits ieskaitot pakļautībā un pārraudzībā esošas institūcijas un citas institūcijas uz 23.02.2009 

ir 249.  Šī pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto publiskās 

pārvaldes iestāžu skaitu ir 1,20 %. 

2.11.3.7.  Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu (<500): 
E-pakalpojuma Nr.11 „Ārsta profils ” mērķa grupa ir NVD, VM, VI  (3 tiešās pārvaldes iestādes)  – 

pakalpojuma darbības rezultātu ieguvēji. Pēc valsts tiešās pārvaldes iestāžu datu bāzes informācijas 

kopējais valsts pārvaldes iestāžu skaits ieskaitot pakļautībā un pārraudzībā esošas institūcijas un citas 

institūcijas uz 23.02.2009 ir 249.  Šī pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu ir 1,20 %. 

2.11.3.8  Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu (<500): 
E-pakalpojuma Nr.12 „Veselības informācija” mērķa grupa ir  veselības nozares publiskās pārvaldes 

iestādes un VSAA (16 aģentūras )  – pakalpojuma darbības rezultātu ieguvēji. Pēc valsts tiešās 

pārvaldes iestāžu datu bāzes informācijas kopējais valsts pārvaldes iestāžu skaits ieskaitot pakļautībā 

un pārraudzībā esošas institūcijas un citas institūcijas uz 23.02.2009 ir 249. Šī pakalpojuma mērķa 

grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu ir 6,45 %. 
 

2.11.3.9.  Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros 

aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu (<500): 
E-pakalpojuma Nr.13 „E-formas ” mērķa grupa ir NVD, Veselības ministrija, Veselības inspekcija,  (3 

tiešas pārvaldes iestādes)  – pakalpojuma darbības rezultātu ieguvēji. Pēc valsts tiešās pārvaldes 

iestāžu datu bāzes informācijas kopējais valsts pārvaldes iestāžu skaits ieskaitot pakļautībā un 

pārraudzībā esošas institūcijas un citas institūcijas uz 23.02.2009 ir 249. Šī pakalpojuma mērķa grupas 

lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto publiskās pārvaldes iestāžu skaitu ir 1,20 %. 
 

 

2.12. Projekta ietvaros izveidotā/uzlabotā e-pakalpojuma saskarnes formas izvietošana 

paredzēta (atzīmēt ar „x” atbilstošo): 

x VRAA pārziņā esošā vienotā publisko pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv)  

x Iestādes mājas lapā internetā 

x Citos elektroniskās saziņas līdzekļos – veselības portālā  

 

2.13.Projekta ietvaros izveidotā/uzlabotā e-pakalpojuma nodrošināšanai datu apmaiņa 

notiks (atzīmēt ar „x” atbilstošo): 

x Izmantojot esošu VISS (valsts informācijas sistēmu savietotājs) 

http://www.latvija.lv/
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 Veidojot jaunu VISS 

x Divpusēji  

 Vienas sistēmas ietvaros 

 

2.14.Aprakstīt, kā projekta ietvaros tiks nodrošināta projektā rezultātā radušās IS un e-

pakalpojumi atbilstība normatīvajos aktos noteiktajām datu drošības prasībām (<2000): 

 

Izstrādājot projekta tehniskās specifikācijas, tajās tiks iekļautas sadaļas, kas definē prasības IS 

un e-pakalpojumu lietošanas un darbināšanas drošībai saskaņā ar LR normatīvajos aktos, 

projekta iesniedzēja un uzturētāja iekšējos normatīvajos aktos (drošības politikā, plānos) 

noteiktām prasībām. Tiks izvēlētas tehnoloģijas, kas atbalsta definētās prasības, gan izstrādes 

platformas, gan produkta līmenī. Drošības prasību izpilde tiks uzraudzīta projekta īstenošanas 

laikā, veicot atbilstošus kvalitātes pārvaldības pasākumus un izstrādes akceptēšanas laikā 

veicot atbilstošus testus un dokumentējot testu rezultātus. Drošības prasību izpilde būs 

obligāts projekta akceptēšanas un kvalitātes kritērijs.  

 

2.15.Gadījumā, ja projekta ietvaros tiek izveidota/attīstīta IS, aprakstīt, kā projekts 

tiešā veidā veicina vienas vai vairāku no šādu IS uzturēto datu kvalitātes dimensiju - 

datu precizitāte, datu pilnība, datu konsistence, datu savlaicīgums, datu unikalitāte, 

datu pieļaujamība - uzlabošanu tā, lai projekta rezultātā IS uzturētie dati varētu tikt 

uzskatīti par kvalitatīviem vismaz attiecīgās kvalitātes dimensijas ietvaros 

Projekta ietvaros izveidotā IT atbalsta sistēma veicina: 

1. datu precizitāti – tiks izslēgta cilvēka kļūdas iespēja, ievadot datus no vienas sistēmas 

citā sistēmā, jo šo darbību veiks automātiski caur realizētām saskarnēm; 

2. datu pilnību - tiks realizēta tieša sasaiste ar dažādiem valsts reģistriem,  

klasifikatoriem un IS, kas nozīmē, ka tiks lietoti pilnīgi dati, kas iegūti no 

oriģinālajiem avotiem; 

3. datu konsistenci - klientu kontaktu informācija un sniegto pakalpojumu dati tiks 

uzturēti vienā instancē; 

4.  datu savlaicīgumu - pakalpojumi un informācija būs pieejami 24 stundas diennaktī un 

balstīsies uz aktuālajiem datiem; 

5. datu pieļaujamību – tiks uzlabota, īstenojot iebūvētus datu validācijas mehānismus 

(piem. ekrānformas), kā arī salīdzinot ievadītos datus ar valsts nozīmes reģistros un 

klasifikatoros esošo informāciju.  

 

 

2.16. Projekta sasniedzamie uzraudzības rezultāti atbilstoši normatīvajos aktos par 

attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu norādītajiem: 

 

 

 2.16.1. Iznākuma rādītāji: 

Rādītāja nosaukums: Skaits Mērvienība 
Izveidoti elektroniskie pakalpojumi (t.sk. 

publiski pieejamie elektroniskie pakalpojumi un 

publiskās pārvaldes elektroniskie pakalpojumi) 

13 E-pakalpojums 
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3. SADAĻA – PROJEKTA ĪSTENOŠANA  
 

3.1. Raksturot projekta īstenošanas un vadības kapacitāti:  

 projekta vadības struktūra un tās apraksts;  

 katra projektā iesaistītā darbinieka veicamo pienākumu apraksts;   

 norādīt, kuri no projektā iesaistītajiem darbiniekiem jau strādā iestādē un kā tiks 

piesaistīti trūkstošie darbinieki? (1500 – 2500 zīmes) 

Projekta priekšizpētes veikšanai, tehniskā projekta sagatavošanai , sistēmu izstrādes 

iepirkuma dokumentu izstrādei un izstrādes uzraudzībai tiks organizēts iepirkums.   

Projekta prasību specificēšanu un izstrādi un administratoru apmācību veiks atklāta 

konkursa kārtībā izraudzīta firma.  

 

Lai nodrošinātu efektīvu projekta īstenošanu atbilstoši līgumam par finansējuma 

piešķiršanu un projekta īstenošanu, Nacionālajā Veselības dienestā  tiks veidota šāda 

projekta vadības struktūra:  

Projekta uzraudzības padome, kuras sastāvā būs Nacionāla veselības dienesta 

direktors,  projekta vadītājs, pārstāvji no Veselības ministrijas , Izstrādātāja 

organizācijas(ām), eksperti. Uzraudzības padomes sēdēs tiks izvērtēta projekta 

valdes sniegtā informācija par projekta atbilstību izvirzītajiem stratēģiskajiem 

mērķiem un finanšu resursiem, saskaņoti projekta valdes sagatavotie dokumenti, 

pieņemti lēmumi par nepieciešamību veikt projektā grozījumus. Gadījumos, kad ir 

konstatētas domstarpības starp projekta uzraudzības padomi un sadarbības partneru 

izvirzītajiem speciālistiem, projekta uzraudzības padome rekomendēs optimālāko 

domstarpību risinājumu. Projekta uzraudzības padomes lēmumiem ir ieteikuma 

raksturs, par kuru pieņemšanu vai atcelšanu lemj Nacionālā veselības dienesta  

direktors.  

Projekta valde, Valdi vada dienesta direktors vai tā iecelta persona. Valdes sastāvu 

apstiprina ar NVD direktora rīkojumu. Valdes sastāvā no NVD puses tiek iekļauts – 

E- veselības un standartu departamenta E-veselības nodaļas vadītājs. Valdes sastāvā 

no Izpildītāja puses tiek iekļauta Izpildītāja lemttiesīgā persona vai tās pilnvarota 

persona un viens Izpildītāja nozīmēts pārstāvis .  

Projekta valdes sanāksmēs tiks izskatīta projekta vadības grupas sniegtā informācija 

par projekta īstenošanas progresu, analizēti potenciālie projekta aktivitāšu 

īstenošanas riski, analizētas problēmas projekta īstenošanā, kā arī pieņemtas 

rekomendācijas par nepieciešamību veikt projektā grozījumus.  

Projekta vadības grupas sastāvā ietilpst no projekta līdzekļiem finansēti un 

konkursa kārtībā pieaicināti: projekta vadītājs, projekta vadītāja asistents, kā arī 

projekta grāmatvedis uz 0,25 slodzi. Projekta vadības grupa ir atbildīga par projekta 

aktivitāšu īstenošanu, līguma par finansējuma piešķiršanu un projekta īstenošanu 

saistību izpildi. Projekta vadības grupa ir pakļauta tieši NVD  direktoram. 

Projekta vadības grupas darbinieku pienākumi būs šādi:  

 Projekta vadītāja pienākumi: projekta aktivitāšu plānošana un īstenošanas 

nodrošināšana, projekta uzraudzības padomes informēšana par projekta 

īstenošanas progresu; projekta dokumentācijas sagatavošana un uzglabāšana 

atbilstoši prasībām, projekta finanšu plūsmas plānošana un uzraudzība, 

projekta iepirkumu procedūru plānošana un citu ar projekta vadību saistīto 

funkciju nodrošināšana.   

 Projekta vadītāja asistenta pienākumi: projekta aktivitāšu īstenošanas 

koordinācija ar projekta izpildītājiem, projekta vadītāja deleģēto uzdevumu 

izpilde.  

  Projekta grāmatveža pienākumi: projekta finanšu plūsmas vadība  atbilstoši 

plānam un vienošanās par projekta īstenošanas nosacījumu nodrošināšana, 
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atmaksas pieprasījumu sagatavošana, atsevišķas projekta grāmatvedības 

uzskaites nodrošināšana, projekta vadītāja deleģēto uzdevumu izpilde. 

Iepirkuma procedūru organizēšanu nodrošinās projekta vadītājs sadarbībā ar 

Administratīvo nodaļu. Projekta publicitātes pasākumus nodrošinās projekta vadītājs 

sadarbībā ar sabiedrisko attiecību speciālistu.  

 

 

3.2. Plānotais kopējais projekta īstenošanas 

ilgums:  62 

 (pilnos 

mēnešos) 

 

3.3. Aprakstīt, kā tiks nodrošināta projekta sasniegto rezultātu uzturēšana vismaz 5 

gadus pēc projekta īstenošanas beigām (līdz 500 zīmēm):  

Projekta uzturēšanas mērķis ir IT atbalsta pieejamības nodrošināšana gala lietotājiem. 

Uzturēšana (vismaz 5 gadus) tiks nodrošināta no valsts budžeta līdzekļiem, veicot šādus 

pasākumus: 

1. turpmāko pakalpojumu elektronizāciju; 

2. centralizētu portāla uzturēšanu un informācijas aktualizēšanu tajā; 

3. IT atbalsta sistēmu attīstības plānošanu; 

4. IT atbalsta sistēmu tehnisko administrēšanu; 

5. IS lietotāju atbalsta nodrošināšanu (centralizēta palīdzības dienesta izveide); 

Uzturēšanas nodrošināšanai tiks definēta tās darbību izpildei nepieciešamās informācijas 

apmaiņa starp iesaistītajām pusēm, nosakot informācijas pieprasīšanas un saņemšanas 

kanālus, termiņus, atbildīgos.  

 

4. SADAĻA – PUBLICITĀTE  
 

4.1. Projekta ietvaros plānotie informācijas un publicitātes pasākumu veidi: 

 

Plāksne telpās x 

Preses relīzes x 

Informēšana masu medijos  

Informācijas stendi  

Informācijas plāksnes x 

Informācija mājas lapā 

internetā 

x 

Citi (lūdzu norādīt)  
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4.2. Raksturot pasākumus, kas tiks īstenoti, lai izpildītu Eiropas Savienības prasības 

attiecībā uz projekta publicitāti: 

Projekta ietvaros plānots nodrošināt šādus publicitātes pasākumus: 

1.  projekta īstenošanas gaitā NVD mājas lapā internetā www.vmNVD.gov.lv tiks 

publicēta aktuālā informācija par projekta īstenošanas gaitu – informācija tiks 

aktualizēta vismaz vienu reizi 3 mēnešos; 

2. projekta īstenošanas gaitā par projekta īstenošanu un projektā sasniedzamo rezultātu 

tiks publicētas preses relīzes valsts un reģionālās nozīmes laikrakstos; 

3. visos prezentācijas materiālos un citos informatīvos materiālos uz titullapas tiks 

ievietota norāde par projekta finansējumu no ERAF;  

4. NVD telpās tiks izvietota plāksne par elektronisko nosūtījumu IS izstrādi, elektronisko 

pierakstu IS izstrādi un veselības portāla izstrādi un šī projekta finansētāju ERAF.  

 

 
5. SADAĻA - SASKAŅA AR HORIZONTĀLAJĀM PRIORITĀTĒM  
 

5.1. Kā projekta rezultāti atsauksies uz horizontālo prioritāti „Teritorijas 

līdzsvarota attīstība”:  

(Aprakstīt, kāda ir projekta ietvaros veikto ieguldījumu teritoriālā ietekme: 

o Latvijas mērogā; 

o Vairāku plānošanas reģionu mērogā; 

o Viena plānošanas reģiona mērogā; 

o Mazāka par viena plānošanas reģiona mērogu.) (ne vairāk kā 1000 zīmes) 

Projekta realizācija ietekmēs visas Latvijas ārstniecības personas un Latvijas iedzīvotājus. 

Teritorijas līdzsvarotu attīstību veicinās projekta funkcionalitāte, kas nodrošinās iedzīvotājam 

pierakstīšanos pie ārsta elektroniski un ārstam veikt elektroniski nosūtīšanu uz izmeklējumiem 

visā Latvijas teritorijā tā nodrošinot visā valstī vienotu pakalpojumu līmeni kā iedzīvotājam tā 

ārstniecības personai.  

 

  5.2.  Raksturot projekta ietekmi uz horizontālo prioritāti „Vienlīdzīgas iespējas”:  

o Projektā paredzētas 3 un vairāk specifiskas aktivitātes vienādu iespēju 

nodrošināšanai; 

o Projektā paredzētas 1-2 specifiskas aktivitātes vienādu iespēju nodrošināšanai; 

o Projektā nav paredzētas specifiskas aktivitātes vienādu iespēju nodrošināšanai. 

   (Lūdzam aprakstīt, kādas specifiskas aktivitātes projektā ir paredzētas vienādu iespēju 

principa īstenošanai, nodrošinot elektroniskā pakalpojuma izmantošanas iespējas personām 

ar funkcionāliem traucējumiem (ne vairāk kā 1000 zīmes) 

Projektā paredzēts vismaz uz vienu no semināriem par veselības portāla izstrādi 

uzaicināt personas ar funkcionāliem traucējumiem.    

  

 

 

http://www.vmnvd.gov.lv/
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6. SADAĻA – PROJEKTA IZMAKSAS UN FINANSĒŠANAS AVOTI 
 

6.1. Projekta finansēšanas plāns (skat. 2.pielikumu). 

 

6.2. Projekta budžeta kopsavilkums, tai skaitā indikatīvais projekta izmaksu plāns (skat. 

3.pielikumu).  

 

6.3. Indikatīvais iepirkumu plāns: 

 
Iepir 

kuma 

Nr 

Līguma priekšmets  
Paredzamā 

līgumcena  

Iepirkuma 

procedūra 

Iepirkuma procedūras 

izsludināšanas termiņš 

1 

Projekta sagatavošana 

un tehnisko projektu 

sagatavošana. 

Tehniskās 

specifikācijas izstrāde 

un iepirkuma 

dokumentu 

sagatavošana, ekspertu 

pakalpojumi, 

informācijas drošības 

un personas datu 

aizsardzības 

nodrošināšana 

ārstniecības iestādēs. 

92535.05 EUR  

 

Atklāta sarunu 

procedūra 
2009. gada februāris 

2 

Informācija sistēmu 

izveide, attīstība, 

integrācija, e-

pakalpojumu izstrāde, 

administratoru 

apmācība 

1603687.51 EUR 

 

 

 

Slēgts konkurss 2010. gada aprīlis 

3 
Vadības informācijas 

sistēmas attīstība  

186581.18 EUR 

 
Sarunu procedūra 2011. gada marts 

4. 

Integrācijas 

papildinājumu veikšana 

vienotās veselības 

nozares elektroniskās 

informācijas sistēmas 

izveidei  

417360.97 EUR  

(finansējums no 

projekta  

71750.92 EUR) * 

 Atklāts konkurss  2014.gada februāris 

5 

Veselības nozares 

pakalpojumu 

klasifikācijas sistēmas 

izstrāde.  

116533.20 EUR Atklāts konkurss 2011. gada decembris 

6. 
Datu uzglabāšanas 

masīva iegāde 

240606.31 EUR 

 
Atklāts konkurss 2012.gada marts 

7. 

Veselības portāla 

sākotnējā satura 

piepildīšana.  

23446.08 EUR 

 

Publisko iepirkumu 

likuma 8.1 panta 

kārtībā  

2012. gada marts 

8.  

Veselības portāla 

sākotnējā satura 

piepildīšanas iepirkuma 

dokumentācijas 

sagatavošana 

4197.47 EUR 

 

Līgumcena ir ārpus 

Publisko iepirkumu 

likuma regulējuma.  

 

2012.gada februāris 

9. 

Datu rezerves 

kopēšanas iekārtas 

iegāde 

38183.19 EUR 

 
Atklāts konkurss 2012.gada marts  

10. 
Informācijas sistēmas 

drošības un veiktspējas 

195017.20 EUR 

(finansējums no 
Atklāts konkurss 

2013.gada jūnijs 
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testēšanas, sistēmas 

drošības 

dokumentācijas un 

darbināšanas procedūru 

izstrādes un datu 

drošības un personas 

datu aizsardzības audita 

pakalpojumi.  

projekta  

38755.29EUR) 

** 

11. 

Aparatūras iegāde un 

garantijas 

nodrošinājums e-

veselības informācijas 

sistēmu vajadzībām 

310731.06 EUR 

(finansējums no 

projekta  

147140.60 EUR) 

*** 

Atklāts konkurss 
2013.gada septembris 

 

12. 

Drošības risinājumu 

iegāde informācijas 

sistēmas informācijas 

fiziskās plūsmas 

pārvaldībai un 

tiešsaistes uzraudzībai 

170448.92 EUR 

(finansējums no 

projekta  

56619.18 EUR) 

**** 

 

Atklāts konkurss 2014.gada jūlijs 

13. 

Publicitātes pasākums 

projekta rezultātu 

popularizēšanai 

176.37 EUR 

(finansējums no 

projekta  

176.37 EUR) 

*****  

Līgumcena ir ārpus 

Publisko iepirkumu 

likuma regulējuma.  

 

2014. gada novembris 

 

Skaidrojums par atsevišķu iepirkumu plānā iekļauto paredzamo līgumsummu veidošanos: 

 

* – NVD rīkots centralizēts iepirkums (kopējais finansējums 417360.97 EUR bez PVN) visiem 

3 (trīs) e-veselības projektiem un NVD budžeta, kur: 

1) 72739.05 EUR no projekta „Elektronisko recepšu informācijas sistēmas izveides pirmais 

posms”, vienošanās ID.Nr.3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003; 

2) 134855.33 EUR no projekta „Elektroniskās veselības kartes un integrācijas platformas 

informācijas sistēmas izveide, 1.posms”, vienošanās 

ID.Nr.3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/019; 

3) 71750.92 EUR no projekta „Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas izveide (e-booking), 

veselības aprūpes darba plūsmu elektronizēšana (e-referrals) - 1.posms, sabiedrības veselības 

portāla izveide, informācijas drošības un personas datu aizsardzības nodrošināšana”, vienošanās 

ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015; 

4) 138015.67 EUR no NVD budžeta. 

 

** – NVD rīkots centralizēts iepirkums (kopējais finansējums 195017.20 EUR bez PVN) 

visiem 3 (trīs) e-veselības projektiem, kur: 

1) 107390.38 EUR no projekta „Elektronisko recepšu informācijas sistēmas izveides pirmais 

posms”, vienošanās ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003; 

2) 48871.53 EUR –no projekta „Elektroniskās veselības kartes un integrācijas platformas 

informācijas sistēmas izveide, 1.posms”, vienošanās 

ID.Nr.3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/019; 

 3) 38755.29  EUR –no  projekta „Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas izveide (e-booking), 

veselības aprūpes darba plūsmu elektronizēšana (e-referrals) - 1.posms, sabiedrības veselības 

portāla izveide, informācijas drošības un personas datu aizsardzības nodrošināšana”, vienošanās 

ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015.  

 

*** – NVD rīkots centralizēts iepirkums (kopējais finansējums 310731.06 EUR bez PVN). 

Iepirkuma rezultātā noslēgti divi līgumi, kur finansējuma avoti ir no diviem e-veselības 

projektiem un no NVD budžeta: 
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1) 71325.74 EUR no projekta „Elektronisko recepšu informācijas sistēmas izveides pirmais 

posms”, vienošanās ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003; 

2) 147140.60 EUR no projekta „Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas izveide (e-booking), 

veselības aprūpes darba plūsmu elektronizēšana (e-referrals) - 1.posms, sabiedrības veselības 

portāla izveide, informācijas drošības un personas datu aizsardzības nodrošināšana”, 

vienošanās ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015; 

3) 92264.72 EUR no NVD budžeta. 

 

**** – NVD rīkots centralizēts iepirkums (kopējais finansējums 170448.92 EUR bez PVN), 

kur finansējuma avoti ir no viena e-veselības projekta un no NVD budžeta:  

1) 56619.18 EUR no projekta „Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas izveide (e-booking), 

veselības aprūpes darba plūsmu elektronizēšana (e-referrals) - 1.posms, sabiedrības veselības 

portāla izveide, informācijas drošības un personas datu aizsardzības nodrošināšana”, vienošanās 

ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015; 

2) 113829.74 EUR (80000.00) LVL no NVD budžeta 

 

***** – Dienesta rīkots centralizēts iepirkums (kopējais finansējums 176.37 EUR bez PVN) 3 

(trīs) e-veselības projektiem, kur: 

1) 58.79 EUR „Elektronisko recepšu informācijas sistēmas izveides pirmais posms”, 

vienošanās ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003; 

2) 58.79 EUR „Elektroniskās veselības kartes un integrācijas platformas informācijas sistēmas 

izveide, 1.posms”, vienošanās ID.Nr.3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/019; 

3) 58.79 EUR „Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas izveide (e-booking), veselības 

aprūpes darba plūsmu elektronizēšana (e-referrals) - 1.posms, sabiedrības veselības portāla 

izveide, informācijas drošības un personas datu aizsardzības nodrošināšana”, vienošanās 

ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015 
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7. SADAĻA – APLIECINĀJUMS 
 

Es, apakšā parakstījies (-usies), 

 

projekta iesniedzējs Nacionālais veselības dienests  

 projekta iesniedzēja nosaukums 

atbildīgā amatpersona, Daina Mūrmane-Umbraško  

 vārds, uzvārds 

 Direktore     

 amata nosaukums 

apliecinu, ka uz projekta iesnieguma iesniegšanas brīdi, 09/10/2015 

 dd/mm/gggg 

 projekta iesniedzējs nav pasludināts par maksātnespējīgu, neatrodas likvidācijas stadijā 

un tā saimnieciskā darbība nav apturēta vai pārtraukta; 

 projekta iesniedzējam nav nodokļu un/vai valsts sociālās apdrošināšanas obligāto 

iemaksu parādu; 

 projekta iesniedzējam ir atbilstošs juridiskais statuss; 

 projekta iesniedzēja rīcībā ir pietiekami un stabili finanšu resursi; 

 projekta iesniegumā un tā pielikumos iekļautā informācija atbilst patiesībai un projekta 

īstenošanai pieprasītais Eiropas Reģionālās attīstības fonda līdzfinansējums tiks 

izmantots saskaņā ar projekta iesnieguma aprakstu; 

 nav zināmu iemeslu, kādēļ šis projekts nevarētu tikt īstenots vai varētu tikt aizkavēta tā 

īstenošana, un apstiprinu, ka projektā noteiktās saistības iespējams veikt normatīvajos 

aktos par attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu noteiktajos termiņos; 

 projekts netiek un nav ticis finansēts vai līdzfinansēts no citiem Eiropas Savienības 

finanšu avotiem, kā arī valsts un pašvaldību budžeta līdzekļiem, kā arī projekta ietvaros 

plānotās darbības nepārklājas ar darbībām, kas tiek finansētas citu Eiropas Savienības 

fondu aktivitāšu un citu finanšu instrumentu ietvaros; 

 projekta apstiprinājuma gadījumā tieši šis projekta iesniegums netiks iesniegts 

finansēšanai/līdzfinansēšanai no citiem Eiropas Savienības finanšu avotiem, kā arī valsts 

un pašvaldību budžeta līdzekļiem. 

 

Apzinos, ka projektu var neapstiprināt līdzfinansēšanai no Eiropas Reģionālās attīstības fonda, 

ja projekta iesniegums, ieskaitot šo sadaļu, nav pilnībā un kvalitatīvi aizpildīts, kā arī, ja 

normatīvajos aktos par attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu plānotais Eiropas 

Reģionālās attīstības fonda finansējums (kārtējam gadam/plānošanas periodam) projekta 

apstiprināšanas brīdī ir izlietots. 

 

Apzinos, ka nepatiesas apliecinājumā sniegtās informācijas gadījumā administratīva un 

finansiāla rakstura sankcijas var tikt uzsāktas gan pret mani, gan arī pret augstākminēto 

juridisko personu – projekta iesniedzēju. 
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Apliecinu, ka projekta iesniegumam pievienotās kopijas atbilst manā rīcībā esošiem 

dokumentu oriģināliem un projekta iesnieguma kopijas un elektroniskā versija atbilst 

iesniegtā projekta iesnieguma oriģinālam. 

 

Paraksts:  

Datums:  

 

Zīmoga vieta 

 

 

Dokumenta rekvizītus „Datums”, „Paraksts” un „Zīmoga vieta” („z.v.”) 

neaizpilda, ja elektroniskais dokuments ir noformēts atbilstoši elektronisko dokumentu 

noformēšanai normatīvajos aktos noteiktajām prasībām. 



44 
 

Grozij _Nr 17_Projekta iesniegums.doc 

                  1. pielikums 

 
Projekta īstenošanas laika grafiks 

         

  

        

Atbilstošās 

aktivitātes 

Nr.[1]  
Projekta īstenošanas laiks (ceturkšņos)         

  

    

  2009    2010    2011    2012    2013  
  

2014    

  1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 
3 4 

1 2 3 4 

1.    X X X X X X                

1.1.    X                     

1.2.    X                     

1.3.    X X X X X X                

2.    X X X  X                 

3.         X X X X X X X X X X X X     

3.1.         X X X X X X X X X X X X     

3.2.                         

4.         X X X X X X X X X X X X     

4.1.         X X X X X X X X X X X X     

4.2.                         

5.         X X X X X X X X X X X X     

5.1.         X X X X X X X X X X X X     

5.2.              X X X X        

5.3.                         

5.4.           X X X X X          

6.          X X X X X X X X X       

7.        X X X X X X X X          

8.     X X X X X X X X X X X X         

9.             X X X X X      X X 

9.1.             X X X X X        

9.2.                       X X 
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9.3.             X X X X X  
  

    

9.4.                       X X 

9.5.             X X X X X        

9.6.                       X X 

10.        X  X X X X X X X X X X X X    

10.1.        X  X X X X X X X X X X X X    

11.            X X X X X X X X X X X X X 

11.1.             X X X X         

11.2.            X X X X          

11.3                  X X X X    

11.4                   X X X X X X 

12.                    X X X X X 

13.                     X X X X 

14.                X X X X X X X X X 

 
 

                   

  

  
______________________________________ 
15 – Jāsakrīt ar 2.7. un 2.8. punktā norādītās aktivitātes numuru. 
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2.pielikums 

Finansēšanas plāns 

 

Gads 
Kopējās 
izmaksas 

Neattiecinām
ās izmaksas 

Kopējās 

attiecināmās 

izmaksas 

Kopējās attiecināmās 
izmaksas 

Publiskās izmaksas 

        

Publiskās 

attiecināmās 

izmaksas 

Privātās 

attiecinā

mās iz 

maksas 

ERAF finansējums Pārējais finansējums 

  

              
Attiecināmais valsts 

budžeta finansējums 

Valsts budžeta 

dotācija 
pašvaldībām 

Attiecināmais 

pašvaldības budžeta 
finansējums 

Cits publiskais 

finansējums* 

              %   %   %   %   % 

  
1=2+3 2 3=4+5 

4=6+8+10+12+1

4 
5 6 7=6/3 8 9=8/3 10 11=10/3 12 13=12/3 14 15=14/3 

2009 63 153.62 0.00 63 153.62 63 153.62    63 153.62 100% 0.00 0%             

2010 4 377.79 0.00 4 377.79 4 377.79    4 377.79 100% 0.00 0%             

2011 932 537.48 0.00 932 537.48 932 537.48   932 537.48 100% 0.00 0%             

2012 825 770.62  0.00 825 770.62 825 770.62   825 770.62 100% 0.00 0%             

2013 516 415.43 0.00 516 415.43 516 415.43   516 415.43 100% 0.00 0%             

2014 438 304.40 76 109.00 362 195.40  362 195.40    362 195.40  100% 0.00  0%              

20xx                               

20xx                               

Kopā 2 780 559.34 76 109.00 2 704 450.34  2 704 450.34    2 704 450.34                  

 
                

*Piemēram Kultūrkapitāla fonda vai Eiropas Investīciju bankas finansējums 
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3.pielikums 

 

 

Projekta budžeta kopsavilkums , tai skaitā indikatīvais projekta izmaksu plāns , EUR: 

 

 

NR.p.k. Izmaksu pozīcijas nosaukums* 

Daudzu

ms Kopējā summa   Izmaksas   

      EUR % attiecināmās neattiecināmās  

1. Projekta sagatavošanas izmaksas   65379.71 2.35% 65379.71   

1.1. Pakalpojuma līgumu izmaksas   65379.71   65379.71  

1.1.1. 

Priekšizpētes veikšana esošās situācijas 

apzināšanai  1 14869.01   14869.01   

1.1.2. 

Tehniskā projekta (biznesa un tehniskās 

arhitektūras ) izstrāde 3 44601.08   44601.08   

1.1.3. 

IS tehniskās specifikācijas izstrāde un iepirkuma 

dokumentācijas sagatavošana 2 2901.83   2901.83   

1.1.4. 

Veselības portāla sākuma satura piepildīšanas  

tehniskās specifikācijas izstrāde un iepirkuma 

dokumentācijas sagatavošana 

1 

 3007.79   3007.79   

1.1.5. 

IKT iepirkuma tehniskās specifikācijas izstrāde , 

iepirkuma dokumentācijas sagatavošana un 

atbalsts iepirkuma procesā.  2 0   0   

2. Projekta administrēšanas izmaksas   0.00 0.00 %   0.00 

2.1. Uzņēmuma un darba līguma izmaksas   0.00     0.00 

2.1.1. Projekta vadītājs 1 0.00     0.00 

2.1.2. Projekta vadītāja asistents 1 0.00      0.00 

2.1.3. Grāmatvedis 0,25sl 1  0.00     0.00 
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2.2. Valsts sociālās apdrošināšanas obligātās iemaksas    0.00     0.00 

3. 

Valsts informācijas sistēmu izstrāde, attīstība, 

integrācija, e-pakalpojumu izstrāde, 

informatīvā satura nodrošināšana   
 

2038505.59 73.31 % 2038505.59   

3.1 Pakalpojuma līgumu izmaksas    2038505.59   1038505.59   

3.1.1. 

Informācijas drošības un personas datu 

aizsardzības nodrošināšana ārstniecības iestādēs  10  5698.76    5698.76   

3.1.2. E-nosūtījumu informācijas sistēmas izstrāde 5  552894.12   552894.12   

3.1.3. E-pieraksta informācijas sistēmas  izstrāde 4  164720.30    164720.30   

3.1.4. Pakalpojumu klasifikācijas sistēmas izveide 3  141520.20    141520.20   

3.1.5. Vadības informācijas sistēmas attīstība  94  227010.60    227010.60   

3.1.6. Veselības portāla izstrāde    786883.52   786883.52   

3.1.6.1. Veselības portāla izstrāde 7  758513.76   758513.76   

3.1.6.2. Veselības portāla sākotnējā satura piepildīšana 1  28369.76    28369.76   

3.1.7. 

Informācijas sistēmu izveides uzraudzības un  

kvalitātes kontrole 5   44192.82    44192.82   

3.1.8. 

Informācijas sistēmu integrācijas papildinājumu 

izstrāde  2 68691,37   68691,37   

3.1.9. 

E-nosūtījumu IS,  E-pierakstu IS un Veselības 

portāla IS datu drošības un personas datu 

aizsardzības prasību ievērošanas audits  1 46893.90  46893.90  

4. 

Administratoru apmācības projekta ietvaros 

izveidotās informācijas sistēmas darbības 

nodrošināšanai   15396.77 0.55% 15396.77   

4.1. Pakalpojuma līgumu izmaksas   15396.77   15396.77   



 

Grozij _Nr 17_Projekta iesniegums.doc 

49  

4.1.1. Apmācības e-nosūtījumu IS administratoriem  12 3310.31   3310.31   

4.1.2. Apmācības e-pierakstu  IS administratoriem  12 3310.31   3310.31   

4.1.3. Apmācības veselības portāla  administratoriem  20  8776.15   8776.15   

5. Sistēmu lietotāju apmācība   76109.00 2.74 %   76109.00 

5.1.1. 

Apmācības e-nosūtījumu IS lietotājiem 

(elektroniska apmācību kursa izveide, vides 

nodrošināšana, kur tiks veikta elektroniska 500 

cilvēku apmācība)  14 33952.60     33952.60 

5.1.2. Apmācības e-pierakstu IS lietotājiem  10 21078.20      21078.20 

5.1.3. Apmācības veselības portāla lietotājiem 10 21078.20     21078.20 

6. Pārējās attiecināmās izmaksas kopā    250.63 0.01% 250.63   

6.1. Pakalpojuma līguma izmaksas   250.63   250.63   

6.1.1 Plāksne 2 250.63   250.63   

7. 

IKT aparatūras un licenču (izņemot gala 

lietotāju infrastruktūra) iegāde projekta 

ietvaros izveidoto vai attīstīto  informācijas 

sistēmu darbības nodrošināšanai   584917.64 21.04 % 584917.64   

7.1. Materiāltehnisko līdzekļu un aprīkojuma izmaksas      584917.64   584917.64   

7.1.1. 

E-nosūtījumu  IS, E-pierakstu IS, Veselības portāla  

darbības nodrošināšanai nepieciešamā 

infrastruktūra 3  338368.31    338368.31   

7.1.2. 

Attīstītās Vadības informācijas sistēmas darbības 

nodrošināšanai nepieciešamā infrastruktūra 1 178040.12  178040.12  

7.1.3. 

Ielaušanās atklāšanas risinājuma un papildus 

neatkarīgu autorizācijas līmeņu nodrošināšanas 

risinājuma  iegāde administratoriem 1 68509.21  68509.21  

8. Neparedzētie izdevumi    0    0.00%     

  Kopā    2780559.34 100.00% 2704450.34 76109.00 

 

 

 

* Izmaksu pozīcijas norāda saskaņā ar normatīvajos aktos par attiecīgās Eiropas Savienības fonda aktivitātes īstenošanu norādītajām izmaksu pozīcijām  



 

 

Eiropas Reģionālās attīstības fonda 

projekta iesnieguma veidlapa 
 

Projekta nosaukums: 

Elektroniskās veselības kartes un 

integrācijas platformas informācijas 

sistēmas izveide, 1.posms 
 

Darbības programmas 2007.-

2013.gadam nosaukums: 
Infrastruktūra un pakalpojumi 

Prioritātes numurs un nosaukums: 
3.2.Teritoriju pieejamības un 

sasniedzamības veicināšana 

Pasākuma numurs un nosaukums: 3.2.2.IKT infrastruktūra un pakalpojumi 

Aktivitātes numurs un nosaukums: 

3.2.2.1.Publiskās pārvaldes elektronisko 

pakalpojumu un informācijas sistēmu 

attīstība 

Apakšaktivitātes numurs un 

nosaukums: 

3.2.2.1.1.Informācijas sistēmu un 

elektronisko pakalpojumu attīstība 

Projekta iesniedzējs: Nacionālais veselības dienests  

Aizpilda atbildīgā iestāde /sadarbības iestāde:  

Projekta identifikācijas Nr.: 3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/019 

Projekta iesniegšanas datums:  

 

Projektu atlases veids: 

ierobežota X atklāta  
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1. SADAĻA – PAMATINFORMĀCIJA PAR PROJEKTA IESNIEDZĒJU  

1.1 Projekta iesniedzējs: 

1.1.1. Nosaukums:  Nacionālais veselības dienests  

1.1.2. Reģistrācijas numurs: 90009649337 

1.1.3. Nodokļu maksātāja 

reģistrācijas numurs: 

LV 90009649337 

 

1.1.4.1. iela, mājas numurs Cēsu iela 31 k-3 

1.1.4.2. pilsēta, rajons Rīga 

1.1.4.3. valsts Latvija 

1.1.4.4. pasta indekss LV-1012 

 

 

1.1.5. Kontaktpersonas:  

 

1.1.5.1. Atbildīgā persona  

1.1.5.1.1. vārds, uzvārds Inga Milaševiča 

1.1.5.1.2. amats Direktora p.i. 

1.1.5.1.3. tālrunis +371 67043727 

1.1.5.1.4. fakss +371 67043701 

1.1.5.1.5. e-pasts nvd@vmnvd.gov.lv 

 

1.1.6. Atbildīgā persona:* 

 

1.1.6.1. Atbildīgā persona  

1.1.6.1.1. vārds, uzvārds Linda Freimane 

1.1.6.1.2. amats E-veselības un starptautiskās sadarbības departamenta 

E-veselības un standartu nodaļas projekta vadītāja 

1.1.6.1.3. tālrunis +371 67686329 

1.1.6.1.4. fakss +371 67043701 

1.1.6.1.5. e-pasts linda.freimane@vmnvd.gov.lv 

*aizpilda, ja atšķiras no atbildīgās personas 

 

 

 

 

mailto:linda.freimane@vmnvd.gov.lv
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1.1.6. Projekta iesniedzēja tips (lūdzam atzīmēt atbilstošo):1  

 

  Kods Nosaukums 

X  I-15 Valsts pārvaldes iestāde  
 

 

1.1.7. Projekta iesniedzēja Vispārējās ekonomiskās darbības klasifikācijas NACE kods 

(lūdzam ierakstīt atbilstošo):  

 

86.90  Pārējā darbība veselības aizsardzības jomā 

kods  nosaukums 

1.2 Pamatinformācija par sadarbības partneri, ja paredzēts (ja projekta īstenošanā 

paredzēts piesaistīt vairākus partnerus, informāciju norāda par katru partneri) 

 

1.2.1. Projekta partnera tips (lūdzam atzīmēt atbilstošo, kā arī, ja projektā iesaistīti viena 

veida sadarbības partneri, norādīt to skaitu pretī attiecīgajam nosaukumam, kodam):2  

 

 

  Kods Nosaukums 

  I-10 Valsts aģentūra  

5  I-15 Valsts pārvaldes iestāde  
 

 

1.2.2. Nosaukums:  Valsts reģionālās attīstības aģentūra  

1.2.3. Reģistrācijas 

numurs: 

90001733697 

1.2.4. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90001733697 

1.2.5. Juridiskā adrese: Elizabetes iela 19, Rīga, LV-1010, Latvija 

 

 

1.2.6. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67079000 

 

67079001 rinalds.mucins@vraa.gov.lv 

Vārds, uzvārds 

Rinalds Muciņš 

Ieņemamais amats 

direktors 

                                                 

1
 Saskaņā ar normatīvajiem aktiem par attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu 

2
 Saskaņā ar normatīvajiem aktiem par attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu 

mailto:rinalds.mucins@vraa.gov.lv
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Kontaktpersona: 67079043 

 

 

 

67079001 gunars.dislers@vraa.gov.lv 

Vārds, uzvārds 

Gunārs Dišlers 

Ieņemamais amats 

Elektronisko pakalpojumu 

departamenta 

Elektronisko pakalpojumu 

attīstības nodaļas vadītājs 

 

 

1.2.7. Nosaukums:  Pilsonības un migrācijas lietu pārvalde 

1.2.8. Reģistrācijas 

numurs: 

90000054163 

1.2.9. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90000054163 

1.2.10. Juridiskā 

adrese: 

Čiekurkalna 1.līnija 1, k.3 , Rīga, LV-1026, Latvija 

 

1.2.11. Kontaktpersonas: Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67829700 67829728 Uldis.Apsitis@pmlp.gov.lv  

Vārds, uzvārds 

Uldis Apsītis 

Ieņemamais amats 

PMLP Iedzīvotāju reģistra 

departamenta direktora 

pienākumu izpildītājs 

Kontaktpersona: 67829729 67829728 junara.engele@pmlp.gov.lv 

Vārds, uzvārds 

Junāra Eņģele 

Ieņemamais amats 

PMLP IRD Informācijas sistēmu 

attīstības nodaļa 

 

1.2.12. Nosaukums:  Slimību profilakses un kontroles centrs 

1.2.13. Reģistrācijas 

numurs: 

90009756700 

1.2.14. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90009756700 

1.2.15. Juridiskā adrese: Duntes iela 22, Rīga, LV-1005, Latvija 

 

1.2.16. Kontaktpersonas: Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

mailto:gunars.dislers@vraa.gov.lv
mailto:Uldis.Apsitis@pmlp.gov.lv
mailto:junara.engele@pmlp.gov.lv
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Atbildīgā persona 67501590 67501591 iveta.gavare@spkc.gov.lv 

 Vārds, uzvārds 

Iveta Gavare 

Ieņemamais amats 

Direktora p.i. 

 

Kontaktpersona: 67387654 67501591 jana.lepiksone@spkc.gov.lv 

Vārds, uzvārds 

Jana Lepiksone 

Ieņemamais amats 

Pētniecības un veselības 

statistikas departamenta 

direktora vietniece 

 

 

1.2.17. Nosaukums:  Zāļu valsts aģentūra 

1.2.18. Reģistrācijas 

numurs: 

90001836181 

1.2.19. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90001836181 

1.2.20. Juridiskā 

adrese: 

Jersikas iela 15, Rīga LV-1003 

 

1.2.21. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67078424 67078428 info@zva.gov.lv  

Vārds, uzvārds 

Inguna Adoviča 

Ieņemamais amats 

Direktore 

Kontaktpersona: 67078412 67078428 Ingmars.Briedis@zva.gov.lv  

Vārds, uzvārds 

Ingmārs Briedis 

Ieņemamais amats 

IT nodaļas vadītājs 

 

 

1.2.27. Nosaukums:  Valsts zemes dienests 

1.2.28. Reģistrācijas 

numurs: 

90000030432 

mailto:iveta.gavare@spkc.gov.lv
mailto:jana.lepiksone@spkc.gov.lv
mailto:info@zva.gov.lv
mailto:Ingmars.Briedis@zva.gov.lv
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1.2.29. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV 90000030432 

1.2.30. Juridiskā 

adrese: 

11.novembra krastmala 31, Rīga, LV-1050 

 

1.2.31. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67038608 67038829 vzd@vzd.gov.lv 

Vārds, uzvārds 

Elita Baklāne-Ansberga 

Ieņemamais amats 

Ģenerāldirektore 

Kontaktpersona: 67038806 67038829 dap_help@vzd.gov.lv 

Vārds, uzvārds 

Nataļja Smirnova 

Ieņemamais amats 

Kadastra un reģistru 

departamenta Datu analīzes un 

apmaiņu daļas vadītāja 

 

  

mailto:dap_help@vzd.gov.lv
mailto:%20Kadastra%20un%20reģistru%20departamenta%20Datu
mailto:%20Kadastra%20un%20reģistru%20departamenta%20Datu
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2. SADAĻA - PROJEKTA APRAKSTS 

 

2.1 Kopsavilkums par Eiropas Reģionālās attīstības fonda projekta ietvaros 

veicamajām darbībām 

 (minētā informācija Informācijas atklātības likumā noteiktajā kārtībā un apjomā būs pieejama 

pēc tam, kad būs stājies spēkā lēmums par Eiropas Savienības fonda projekta iesniegumu) 

(1000 – 1500 zīmes): 

 

Projekts „Elektroniskās veselības kartes un integrācijas platformas informācijas sistēmas 

izveide” ir viena no pamatnostādņu „e-veselība Latvijā” īstenošanās plānā paredzētajām 

aktivitātēm (apstiprināts ar Ministru kabineta 2007.gada 24.oktobra rīkojumu Nr.660). 

Projekta virsmērķis ir veselības aprūpes pakalpojumu efektivitātes un kvalitātes uzlabošana 

izveidojot un ieviešot Elektroniskās veselības kartes informācijas sistēmu (EVK IS), kā arī e-

veselības sistēmu sadarbības (integrācijas) platformas informācijas sistēmu (EVSSP IS ). 

EVK IS nodrošinās centralizētu pacientu veselības informācijas uzglabāšanu, nodrošinot tās 

operatīvu pieejamību ārstniecības procesā iesaistītajām ārstniecības personās un pacientiem, 

kas savukārt palielinās ārstniecības personu darba efektivitāti un uzlabos veselības aprūpes 

pakalpojumu kvalitāti. 

EVSSP IS ietvaros tiks izveidoti centralizēti servisi un koplietošanas komponentes, kā arī tiks 

izstrādāti datu apmaiņas mehānismi, kas nodrošinās drošu un efektīvu informācijas apmaiņu 

starp visiem veselības aprūpes sistēmas dalībniekiem (ārstniecības personām un iestādēm, 

pacientiem, nozares politikas veidotājiem, veselības nozares valsts pārvaldes iestādēm u.c.).  

Projekta ietvaros tiks īstenotas šādas galvenās aktivitātes:  

 Elektroniskās veselības kartes informācijas sistēmas (EVK IS) un e-Veselības sadarbības 

platformas (EVSSP) detalizētas procesu un tehniskās arhitektūras izstrāde; 

 Elektroniskās veselības kartes informācijas sistēmas (EVK IS) izstrāde; 

 E-veselības sistēmu sadarbības platformas (EVSSP) IS izstrāde; 

 EVK un EVSSP IS izveidei nepieciešamo organizatorisko pasākumu īstenošana; 

 e-veselības informācijas sistēmu sadarbības tehnisko vadlīniju izstrāde; 

 EVK IS un EVSSP IS lietotāju un administratoru apmācība; 

 projekta rezultātu lietošanas veicināšana un popularizēšana; 

 EVK IS un EVSSP IS datu drošības un personas datu aizsardzības prasību ievērošanas 

neatkarīgā audita veikšana. 

Projekta rezultātā ir plānots izveidot 8 e-pakalpojumus pacientiem, ārstniecības personām un 

veselības aprūpes nozares iestādēm. 

Projekta galvenie ieguvumi: 

 nodrošināta ātra un operatīva pieeja pacienta veselības informācijai ārstniecības procesā; 

 pieejama detalizēta un precīza informācija politikas veidotājiem un īstenotājiem; 

 palielinās pacienta informētības un motivācijas rūpēties par savu veselību; 

 nodrošināta droša un efektīva informācijas apmaiņa starp veselības aprūpes dalībniekiem. 
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2.2 Projekta īstenošanas vieta: 

Lūdzam norādīt: 

 

Projekta īstenošanas 

vietas adrese (ja 

iespējams norādīt): 

Cēsu iela 31, k-3, Rīga, Latvija 

LV 1012 

Pašvaldība: Rīgas pilsēta 

Plānošanas reģions 

(atzīmēt): 

 

Kurzeme  

Latgale   

Zemgale   

Vidzeme  

Rīga   

Rīgas reģions  

Visa Latvija x 

 

2.3 Projekta klasifikācija (lūdzam norādīt projekta saturam atbilstošo Vispārējās 

ekonomiskās darbības klasifikācijas NACE kodu): 

86.90  Pārējā darbība veselības aizsardzības jomā 

kods  nosaukums 

 

2.4 Projekta ietvaros tiks risināta vismaz viena no nosauktajām problēmām (atzīmēt 

ar „x” atbilstošo): 

 

X Nepietiekama informācijas sistēmu attīstība, sadarbspēja un integrācija 

X Nepietiekami elektronizēti publiskās pārvaldes pakalpojumi 

X Nepietiekami attīstīta elektronisko pakalpojumu sniegšanas tehniskā bāze 

X Pārāk augsts administratīvais slogs uz iedzīvotājiem un komersantiem 

 

2.5 Norādīt projekta nepieciešamības pamatojumu jeb sniegt konstatētās problēmas 

aprakstu (1000 – 2000 zīmes):-  

Saistībā ar projekta jomu var identificēt šādas galvenās problēmas: 

 Nepietiekama pacientu medicīniskās informācijas pieejamība ārstniecības procesā. 

Savlaicīga medicīniskās informācijas pieejamība par pacienta veselību ir priekšnoteikums 

sekmīgai un efektīvai ārstēšanai. Pacienta veselības informācijas pieejamības jautājums ir 

īpaši svarīgs, sniedzot neatliekamo medicīnisko palīdzību. Ir svarīgi, lai visa būtiskā 

informācija par pacientu būtu savlaicīgi, ātri, droši un ērti pieejama. Tā kā šobrīd pamatā 

visa medicīniskā informācija tiek uzglabāta papīra formā, tad ārstam ārpus ārstniecības 

iestādes, kurā šī informācija glabājas, tā faktiski nav pieejama. Papīra veidā uzkrātie 

medicīniskie ieraksti neļauj pietiekoši ātri un efektīvi meklēt informāciju, tās uzglabāšana 

nav pietiekami droša. Ārsti patērē ārstēšanai nepieciešamās informācijas iegūšanai 

ievērojamu daļu no sava darba laika (no 15%-25% pēc dažādu aptauju rezultātiem). Lai 
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nodotu papīra medicīniskos ierakstus no vienas ārstniecības iestādes citai, nereti kā kurjers 

tiek izmantots pats pacients. Atsevišķos gadījumos pats pacients arī uzglabā savus 

medicīniskos ierakstus. 

Aprakstītā problēma izriet no šādam pieteikuma 2.4. punktā minētām problēmām: 

o Nepietiekama informācijas sistēmu attīstība, sadarbspēja un integrācija 

o Nepietiekami elektronizēti publiskās pārvaldes pakalpojumi 

o Nepietiekami attīstīta elektronisko pakalpojumu sniegšanas tehniskā bāze 

 Nepilnīga un neprecīza informācija par veselības aprūpi kopumā. Šobrīd valstī 

informācija par veselības aprūpes nozari tiek apkopota vai nu balstoties uz statistikas 

pārskatiem, kurus Nacionālajam veselības dienestam (NVD) iesniedz ārstniecības iestādes 

vai arī no NVD Vadības informācijas sistēmas (VIS). Informācija bieži ir iegūstama ar 

novēlošanos (nav aktuāla), tā ir nepilnīga un nav pilnvērtīgi izmantojama veselības aprūpes 

nozares politikas plānošanā un tās rezultātu izvērtēšanā.  

Aprakstītā problēma izriet no šādam pieteikuma 2.4. punktā minētām problēmām: 

o Nepietiekama informācijas sistēmu attīstība, sadarbspēja un integrācija 

o Nepietiekami elektronizēti publiskās pārvaldes pakalpojumi 

o Nepietiekami attīstīta elektronisko pakalpojumu sniegšanas tehniskā bāze 

 Neefektīvs, uz papīra dokumentiem balstīts veselības informācijas apkopošanas un 

aprites process. Šobrīd veselības aprūpē liela daļa informācijas apmaiņas notiek papīra 

formā. Ir vairāki desmiti dažādu formu, ko ārstiem nākas aizpildīt. Tādejādi tiek veikta 

atkārtota informācijas ievade, kā arī nozīmīga daļa no ārstu darba laika tiek patērēta šo 

formu aizpildīšanai. Papīra dokumentu glabāšanai un apstrādei ir nepieciešami papildus 

resursi, nav iespējams nodrošināt informācijas pieejamību un rezerves glabāšanu, rezultātā 

ir ļoti liels svarīgas informācijas zaudēšanas risks. 

Aprakstītā problēma izriet no šādam pieteikuma 2.4. punktā minētām problēmām: 

o Nepietiekama informācijas sistēmu attīstība, sadarbspēja un integrācija 

o Nepietiekami elektronizēti publiskās pārvaldes pakalpojumi 

o Nepietiekami attīstīta elektronisko pakalpojumu sniegšanas tehniskā bāze 

o Pārāk augsts administratīvais slogs uz iedzīvotājiem un komersantiem 

 Atsevišķās veselības aprūpes IS nav integrētas, nav vienotu informācijas apmaiņas 

vadlīniju. Šobrīd elektroniska datu apmaiņa starp sistēmām tiek veidota sadrumstaloti, 

katrai datu plūsmai atsevišķi, neveidojot vienotu datu apmaiņas mehānismu. Tādejādi nākas 

katrai sistēmai izstrādāt un uzturēt atsevišķu saskarni. Tāpat šādā situācijā ir apgrūtināta 

vienotu pieejas tiesību medicīniskai informācijai principu ieviešana un datu drošības 

kontrole visās veselības aprūpes iestādēs. Vienotas datu apmaiņas kārtības neesamība 

palielina kļūdas datu pārveidošanā un datu semantiskajā interpretācijā. 

Aprakstītā problēma izriet no šādam pieteikuma 2.4. punktā minētām problēmām: 

o Nepietiekama informācijas sistēmu attīstība, sadarbspēja un integrācija 

o Nepietiekami attīstīta elektronisko pakalpojumu sniegšanas tehniskā bāze 

 

2.6 Sniegt izvēlētās projekta problēmas risinājuma aprakstu (1000 – 2000 zīmes): 

Iepriekš minētās problēmas projekta ietvaros ir paredzēts novērst ar šādu risinājumu 

palīdzību: 

 Pacientu veselības informācijas uzkrāšana centralizētā datu bāzē (EVK IS) un tās 

pieejamības nodrošināšana visiem veselības aprūpes procesu dalībniekiem. 

Centralizētā datu bāzē tiks uzglabāta visa būtiskā informācija par pacienta veselības stāvokli 

(EVK IS uzglabājamās informācijas apjoms un detalizācijas pakāpe tiks precizēta projekta 

gaitā), t.sk.:  
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o pacienta personas dati (vārds, uzvārds, dzimšanas gads, tālruņa numurs, deklarētā 

dzīvesvieta, u.c.); 

o signālatzīmes (asins grupa, alerģijas, reakcijas tips, asins pārliešanas, u.c.) un 

informācija par medicīniskajām ierīcēm; 

o informācija par pacienta ģimenes ārstu; 

o kopsavilkuma informācija par veselības aprūpes gadījumiem ar norādi uz 

detalizētās informācijas atrašanās vietu; 

o kopsavilkuma informācija par izmeklējumiem; 

o norādes uz vizuālās un klīniskās diagnostikas izmeklējumu informācijas atrašanās 

vietu; 

o cita dokumentētā medicīniskā informācija par pacientu, saņemtā no ārstniecības 

iestādēm; 

o pacienta ievadītā informācija (komentāri un piezīmes) par EVK ierakstiem. 

 EVK IS uzkrātā informācija būs pieejama: 

o autorizētajām ārstniecības personām, kuras piedalīsies pacienta ārstēšanā; 

o pacientam - pieeja informācijai par sevi un saviem nepilngadīgajiem bērniem; 

nepersonalizētā veidā veselības aprūpes nozares politikas veidotājiem un īstenotājiem, kā 

arī zinātniskajam un pētnieciskajam darbam. EVK IS datu bāze tiks veidota ar elastīgu 

struktūru, kas nodrošinās iespēju laika gaitā papildināt un mainīt EVK IS glabājamās 

informācijas saturu un detalizācijas pakāpi. Ārstniecības personām pieeja EVK IS tiks 

nodrošināta izmantojot Web saskarni interneta vietnē www.eveseliba.gov.lv, pacientiem 

interneta vietnē www.latvija.lv un www.eveseliba.gov.lv, vai arī ar ārstniecības iestādes 

informācijas sistēmas starpniecību, kura sazināsies ar EVK IS, izmantojot programmatūras 

saskarnes. 

Aprakstītais risinājums novērš šādas pieteikuma 2.5. punktā minētās problēmas: 

o nepietiekama pacientu medicīniskās informācijas pieejamība ārstniecības procesā; 

o nepilnīga un neprecīza informācija par veselības aprūpi kopumā; 

o neefektīvs, uz papīra dokumentiem balstīts veselības informācijas apkopošanas un 

aprites process. 

 Veselības informācijas plūsmas elektronizācija un saistīto procesu izmaiņas. Lai 

nodrošinātu pacienta veselības informācijas ievadi EVK IS, kā arī lai samazinātu ārstu 

nelietderīgo darbu saistībā ar dažādu formu un pārskatu aizpildīšanu, ir paredzēts veikt 

izmaiņas veselības aprūpes informācijas plūsmās un saistītajos procesos. Paredzēts aizvietot 

papīra formas un sūtījumus ar elektroniskiem sūtījumiem uz EVK IS. Elektroniskie 

ziņojumi saturēs informāciju, kas nepieciešama dažādām veselības aprūpes pārvaldības 

iestādēm (t.sk. NVD). Tādejādi būtiski samazināsies ārstu nelietderīgais darba laiks, kas 

šobrīd tiek veltīts dažādu formu un pārskatu gatavošanai, tiks optimizētas veselības nozares 

informācijas plūsmas. 

Aprakstītais risinājums novērš šādas pieteikuma 2.5. punktā minētās problēmas: 

o nepietiekama pacientu medicīniskās informācijas pieejamība ārstniecības procesā; 

o nepilnīga un neprecīza informācija par veselības aprūpi kopumā; 

o neefektīvs, uz papīra dokumentiem balstīts veselības informācijas apkopošanas un 

aprites process. 

 e-Veselības sistēmu sadarbības (integrācijas) platformas izmantošana informācijas 

apmaiņai un e-veselības sistēmu integrācijai. Lai nodrošinātu drošu un efektīvu datu 

apmaiņu starp veselības aprūpes dalībnieku IS, tiks izveidota centralizēta e-Veselības 

sistēmu sadarbības (integrācijas) platforma, kura nodrošinās gan vienotu tehnoloģiskos 

risinājumus (izmantojot tīmekļa servisus), gan centralizētu ziņojumu pārsūtīšanas vidi 

informācijas apmaiņai. Sadarbības (integrācijas) platforma nodrošinās arī centralizētus 

servisiem un komponentes, kurus izmantos citas e-Veselības informācijas sistēmas, t.sk. 

centralizētu lietotāju autentifikācijas servisu, centralizētu pacienta autorizācijas datu bāzi un 

http://www.eveseliba.gov.lv/
http://www.latvija.lv/
http://www.eveseliba.gov.lv/
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saistītos servisus informācijas pieejas tiesību pārbaudei, centralizētu auditācijas pierakstu 

uzkrāšanas moduli, klasifikatoru izplatīšanas servisus, adapterus darbam ar citiem valsts 

nozīmes reģistriem u.c. 

Aprakstītais risinājums novērš šādas pieteikuma 2.5. punktā minētās problēmas: 

o neefektīvs, uz papīra dokumentiem balstīts veselības informācijas apkopošanas un 

aprites process; 

o atsevišķās veselības aprūpes IS nav integrētas, nav vienotu informācijas apmaiņas 

vadlīniju. 

 Vienota datu apmaiņas kārtība un informācijas sistēmu sadarbības tehniskās 

vadlīnijas. Lai nodrošinātu izstrādājamo e-veselības IS savietojamību, kā arī novērstu 

funkcionalitātes dublēšanos starp sistēmām, tiks izstrādātas datu apmaiņas kārtība un 

tehnisko vadlīniju kopa, kas būs saistoša visiem e-veselības IS veidotājiem. Tiks izstrādātās 

arī vadlīnijas ziņojumu apmaiņas shēmu izstrādei, kā arī tiks noteikts organizatoriskais 

ietvars ziņojumu shēmu saskaņošanai un apstiprināšanai. 

Aprakstītais risinājums novērš šādas pieteikuma 2.5. punktā minētās problēmas: 

o neefektīvs, uz papīra dokumentiem balstīts veselības informācijas apkopošanas un 

aprites process; 

o atsevišķās veselības aprūpes IS nav integrētas, nav vienotu informācijas apmaiņas 

vadlīniju. 

2.7 Norādīt projekta mērķi (līdz 500 zīmēm): 

Projekta mērķi ir: 

 nodrošināt centralizētu pacientu veselības informācijas uzkrāšanu un tās operatīvu 

pieejamību ārstniecības procesa dalībniekiem, tādejādi palielinot ārstniecības pakalpojumu 

kvalitāti un efektivitāti; 

 pilnveidot veselības informācijas apkopošanas un pārsūtīšanas procesus, optimizējot un 

elektronizējot esošās papīra dokumentu plūsmas; 

 nodrošināt politikas veidotājus, īstenotājus, kā arī citus interesentus ar kvalitatīvu un 

savlaicīgu informāciju par veselības aprūpi; 

 palielināt pacientu informētību par savu veselības stāvokli; 

 nodrošināt drošu un efektīvu informācijas apmaiņu starp veselības aprūpes informācijas 

sistēmām, ieviešot centralizētu e-veselības sistēmu sadarbības (integrācijas) platformu. 

2.8 Lūdzam aprakstīt projekta īstenošanas laikā plānotās aktivitātes un 

apakšaktivitātes: 

Aktivitātes/ 

apakšaktivit

ātes 

numurs* 

Aktivitātes/apakšaktiv

itātes nosaukums 

Aktivitātes/ apakšaktivitātes ietvaros 

plānotās darbības 

1.  Tehniskā projekta 

izstrāde 

 

1.1.  EVK IS un EVSSP IS 

detalizētas procesu un 

tehniskās arhitektūras 

izstrāde 

 EVK IS un EVSSP IS detalizētas procesu 

arhitektūras izstrāde un saskaņošana ar 

ieinteresētajām pusēm; 

 EVK IS un EVSSP IS tehniskās arhitektūras 

izstrāde un saskaņošana ar ieinteresētājām 

pusēm; 

 EVK IS uzglabājamās informācijas satura un 

detalizācijas pakāpes precizēšana. 
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Apakšaktivitātes laikā tiek izstrādāts un 

saskaņots EVK IS un EVSSP IS procesu 

arhitektūras dokuments, kas ietvers tai skaitā 

šādu jautājumu izklāstu: 

 ar EVK IS saistīto procesu un informācijas 

plūsmu izmaiņu apraksts; 

 ar EVK IS izveidi saistīto organizatorisko 

izmaiņu un normatīvo aktu izmaiņu apraksts; 

 EVK IS un EVSSP IS uzturēšanas un 

attīstības modelis; 

 procesu un organizatorisko izmaiņu 

ieviešanas plāns. 

Apakšaktivitātes laikā tiek izstrādāts un 

saskaņots EVK IS un EVSSP IS tehniskās 

arhitektūras dokuments, kas ietvers tai skaitā 

šādu jautājumu izklāstu: 

 EVK IS un EVSSP IS aplikāciju 

(funkcionālā) arhitektūra (EVK IS sadalījums pa 

funkcionāliem moduļiem); 

 sistēmas komponenšu līmeņa projektējums; 

 EVK IS un EVSSP IS ārējo un iekšējo 

saskarņu projektējums; 

 datu bāzes konceptuālais projektējums; 

 EVK IS un EVSSP IS tehniskā arhitektūra 

(izmantotās platformas un tehnoloģijas, uzbūves 

u.c.); 

 EVK IS un EVSSP IS darbināšanai 

nepieciešamais infrastruktūras projektējums. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar EVK IS 

piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 1.1.1. 

1.2.  Procesu un tehniskās 

arhitektūras uzraudzība 

IS izstrādes un 

ieviešanas laikā 

 EVK IS un EVSSP IS procesu un tehniskās 

arhitektūras aktualizācija; 

 EVK IS un saistīto e-veselības IS (sadarbības 

platformas IS, e-pierakstu IS, e-recepšu IS u.c.) 

projektu rezultātu un nodevumu izvērtēšana un 

komentēšana; 

 saistīto e-veselības IS izstrādātāju 

konsultēšana un atbalsts saistībā ar attiecīgo 

informācijas sistēmu integrāciju ar EVK IS un 

EVSSP IS. 

Šīs apakšaktivitātes mērķis ir nodrošināt to, ka 

EVK IS, kā arī saistītās informācijas sistēmas 

tiktu izstrādātās atbilstoši EVK IS un EVSSP IS 

arhitektūrā noteiktajiem risinājumiem, kas ir 

būtisks priekšnoteikums šo sistēmu sekmīgai 

izveidei, kā arī integrācijai savā starpā. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar EVK IS 
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piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 1.1.2. 

2.  EVK un EVSSP IS 

izveidei nepieciešamo 

organizatorisko 

pasākumu īstenošana 

 

2.1.  E-veselības 

koplietošanas vienumu 

datu shēmu 

sagatavošana 

 Veselības aprūpes informācijas plūsmu 

analīze, standartizējamo vienumu apzināšana; 

  e-veselības koplietošanas standartizējamo 

vienumu shēmu sagatavošana (adaptējot citu 

valstu izstrādes un sagatavojot Latvijas 

apstākļiem nepieciešamo ziņojumu un datu 

elementu shēmas). 

Pamatojoties uz veselības aprūpes informācijas 

plūsmu analīzi tiek noteikti informācijas 

vienumi (ziņojumi, formās u.c.), kas ir 

standartizējami un atbilstoši izvēlētajai 

standartizācijas pieejai, tiek sagatavotas datu 

shēmas, kas nepieciešamas informācijas 

apmaiņai starp EVK IS un citām e-veselības 

informācijas sistēmām, kā arī galvenajiem datu 

vienumiem, kas izmantojami arī citās e-

veselības informācijas sistēmās (koplietošanas 

datu vienumi). 

Atkarībā no pieņemtā standarta tiek veikta 

arhetipu kataloga prasību vai Valsts 

Informācijas Sistēmu Savietotāja XML shēmu 

kataloga papildināšanas nepieciešamās 

funkcionalitātes analīze un projektēšana. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar EVK IS 

piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 2.1.1. 

2.2.  Ar EVK ieviešanu 

saistīto procesu un datu 

plūsmu izmaiņu 

projektēšana 

 esošo veselības aprūpes procesu un 

informācijas plūsmu detalizēta izpēte; 

 izmaiņu un pilnveidojumu noteikšana 

veselības aprūpes procesos un informācijas 

plūsmās (t.sk. semināru organizēšana ar visu 

ieinteresēto pušu līdzdalību); 

 nākotnes procesu un informācijas plūsmu 

shēmu un aprakstu sagatavošana (aptverot tos 

biznesa procesus, kas nepieciešami sekmīgai 

EVK IS un EVSSP IS izveidei un ieviešanai); 

 nākotnes procesu ieviešanas plāna 

sagatavošana. 

EVK IS sekmīga ieviešana ir iespējama tikai 

reizē ar attiecīgu izmaiņu veikšanu veselības 

aprūpes procesos un informācijas plūsmās. Šajā 
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apakšaktivitātē, balstoties uz arhitektūrā 

noteiktajiem konceptuālajiem risinājumiem, tiek 

sagatavoti detalizēti nākotnes procesu apraksti 

(ar shēmām), kas kalpos par pamatu attiecīgo 

izmaiņu ieviešanai dzīvē. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar EVK IS 

piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 2.1.2. 

2.3.  Nākotnes procesu un 

organizatorisko izmaiņu 

ieviešana 

 Nākotnes procesu ieviešana NVD u.c. 

saistītajās iestādēs; 

 Vienkāršoto medicīnas dokumentu izstrāde 

Aktivitātes laikā tiek sniegts atbalsts EVK IS 

saistītajām pusēm organizatorisko izmaiņu 

veikšanā, lai varētu ieviest jaunos biznesa 

procesus. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD ar EVK IS 

piegādātāja konsultatīvu atbalstu. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 2.1.3. 

3.  E-veselības informācijas 

sistēmu sadarbības 

tehnisko vadlīniju 

izstrāde  

 

3.1.  E-veselības informācijas 

sistēmu sadarbības 

tehnisko vadlīniju 

izstrāde  

 E-veselības koplietošanas komponenšu un 

servisu vadlīniju izstrāde (autentifikācija/ 

autorizācija, audita pierakstu veidošana, 

ziņapmaiņa u.c.); 

 datu apmaiņas vienumu shēmu izstrādes 

vadlīniju sagatavošana (t.sk. izmantojamo 

izstrādes rīku rekomendācijas).  

Šīs apakšaktiviātes ietvaros tiks izprojektētas 

visas tehniskās komponentes un servisi, kuri tiks 

realizēti EVSSP ietvaros un kuri paredzēti 

izmantošanai citās e-veselības IS. Tāpat tiks 

sagatavotas šo koplietošanas komponenšu 

izmantošanas vadlīnijas, kas jāievēro citu e-

veselības IS izstrādātājiem, lai nodrošinātu to 

sekmīgu sadarbspēju ar EVSSP. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar EVSSP IS 

piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 2.1.4. 

3.2.  Tehnisko vadlīniju 

aktualizācija un citu 

projektu atbalsts 

 Tehnisko vadlīniju dokumentu aktualizācija; 

 ziņojumu shēmu izstrādes tehniskais atbalsts 

(konsultācijas, izstrādāto shēmu izvērtēšana); 

 citu e-veselības projektu atbalsts un 

konsultēšana par tehniskajām vadlīnijām. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar EVSSP IS 
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piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 2.1.5. 

4.  EVK IS izveide  

4.1.  EVK IS 

programmatūras izstrāde 
 Programmatūras prasību specifikācijas 

izstrāde; 

 programmatūras projektējuma apraksta 

izstrāde; 

 programmatūras izstrāde un testēšana; 

 lietotāju un administratoru rokasgrāmatu 

sagatavošana; 

 programmatūras kvalitātes testēšana. 

Šīs apakšaktivitātes rezultātā ir paredzēts 

izstrādāt EVK IS 1. posma programmatūru. 

EVK IS sastāvēs no šādām galvenajām 

komponentēm: 

 EVK IS datubāze, kas nodrošinās veselības 

informācijas uzglabāšanu par pacientu. Datu 

bāzes uzbūvei ir jābūt tādai, kas ļautu bez 

papildus programmēšanas darbiem paplašināt 

EVK glabājamās informācijas vienumus, kā arī 

to atribūtus (t.sk. norādes uz citām IS, kur 

glabājas detalizētā pacienta slimības vēsture). 

 Pārskati un analīze, kas nodrošina iespēju 

dažādām lietotāju grupām iegūt dažādus 

statistikas pārskatus izmantojot EVK IS datu 

bāzē uzglabājamo informāciju, kā arī rīkus lai 

izpildītu dinamiskus vaicājumus un veiktu 

dažādus informācijas analīzes uzdevumus. 

 Procesu loģikas slānis. Procesu loģikas slānis 

satur biznesa loģiku visiem e-pakalpojumiem, 

kā arī drošības sistēmai un citiem servisiem. 

 Web klients, kas paredzēts kā saskarne 

plašam lietotāju lokam, kas sistēmu lieto 

epizodiski: 

o pacientiem, kuri caur Web izmantos e-

pakalpojumus; 

o ārstniecības personām, kurām ir jāveic 

neliela ierakstu daudzuma ievade EVK IS. 

 Web (tīmekļa) servisi - saskarne ar 

ārstniecības iestāžu informācijas sistēmām. Ar 

Web servisu palīdzību iestādes sistēmas varēs 

saintegrēt ar EVK, ļaujot ārstniecības personām 

no vienas sistēmas iegūt e-pakalpojumus un 

pildīt savus darba pienākumus.  

 Ārstniecības personu reģistrs. Ir paredzēta 

ārstniecības personu reģistra iekļaušana EVK IS. 

Ārstniecības personu reģistrs tiks izmantots, lai 

identificētu, vai lietotājs ir ārstniecības persona, 

un noteiktu ārstniecības personas lomu, un ir 
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paredzēts kā centralizēts lietojums visiem e-

veselības projektiem. Gala lēmums par 

ārstniecības personu reģistra iekļaušanu EVK IS 

tiks pieņemts projekta gaitā. 

 Pacientu reģistrs. Ir paredzēta pacientu 

reģistra iekļaušana EVK IS. Tas kalpos kā 

centralizēts lietojums visiem e-veselības 

projektiem. Gala lēmums par pacientu reģistra 

iekļaušanu EVK tiks pieņemts projekta gaitā. 

 Drošības sistēma. EVK drošības sistēma tiks 

veidota integrēti ar EVSSP drošības servisiem . 

EVK IS drošības sistēma nodrošinās: 

o visu lietotāju viennozīmīgu 

autentifikāciju un atbilstošu autorizāciju 

pēc principa, lai katrs lietotājs var piekļūt 

tikai tai informācijai, kas tam ir 

nepieciešama savu uzdevumu veikšanai;  

o autorizācijas risinājums balstās uz 

Ārstniecības personu reģistra un pacientu 

reģistra datiem, kā arī uz pacienta 

norādītajām izņēmuma tiesībām, gan 

atļaujošajām, gan aizliedzošajām; 

o medicīniskās informācijas 

parakstīšanu;  

o auditācijas pierakstu veidošanu;  

o datu šifrēšanu. 

Saistībā ar EVK IS izstrādi tiks izveidoti 7 e-

pakalpojumi: 

  

 pacienta medicīnas pamatdati; 

 pacientam noteiktās diagnozes; 

 pacientam veiktie izmeklējumi; 

 pacienta saņemto medicīnas pakalpojumu 

rezultāti; 

 atgādinājumi pacientam; 

 noteikt piekļuvi ārstiem maniem medicīnas 

datiem; 

 kas skatījies manus medicīnas datus. 

Izstrādājamās programmatūras specifikācijās 

tiks iekļauta prasība nodrošināt teksta izmēra 

izvēli, lai nodrošinātu e-pakalpojumu 

pieejamību vājredzīgām personām. 

EVK IS izstrādi ir plānots īstenot trīs kārtās. 

Katra izstrādes kārta tiek pabeigta ar attiecīgās 

kārtas funkcionalitātes akcepttestēšanu. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar EVK IS 

piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 2.1.6. 



 
1.pielikums: 

 
„Projekts „Elektroniskās veselības kartes un  integrācijas platformas informācijas sistēmas  izveide, 1.posms”” 

17 

4.2.  EVK IS 

pilotdarbināšana un 

ieviešana ekspluatācijā 

 EVK IS integrēšana un datu konvertēšana 

ar/no saistītajām sistēmām. 

 e-pakalpojumu pieejamības nodrošināšana 

portālā www.latvija.lv. 

 EVK IS ieviešana pilotdarbināšanā. 

 EVK IS uzturēšana un lietotāju atbalsts 

pilotdarbināšanas laikā. 

Ir paredzēts, ka līdz ar atsevišķas EVK IS 

funkcionalitātes izstrādi tā tiek ieviesta 

pilotdarbināšanā ierobežotam lietotāju skaitam 

ar mērķi notestēt un pilnveidot attiecīgo 

funkcionalitāti apstākļos tuvu reālajiem. 

Šī apakšaktivitāte ilgst sākot ar pirmās 

izstrādājamās funkcionalitātes izstrādes beigām 

līdz pat sistēmas nodošanai ekspluatācijā. 

Līdz nodošanai ekspluatācijā šīs aktivitātes 

ietvaros Izstrādātājs nodrošina attiecīgus 

sistēmas uzturēšanas pakalpojumus. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar VRAA un 

EVK IS piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 3.1.1. 

4.3.  EVK lietotāju e-

apmācību kursa izveide 

Apakšaktivitātes ietvaros tiks izstrādāts e-

apmācības kurss ievietošanai veselības portālā. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar EVK IS 

piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 2.1.7. 

5.  E-veselības sadarbības 

(integrācijas) platformas 

IS izveide 

  

5.1.  EVSSP IS 

programmatūras izstrāde  
 Programmatūras prasību specifikācijas 

izstrāde 

 Programmatūras projektējuma apraksta 

izstrāde 

 Programmatūras izstrāde un testēšana 

 Administratoru rokasgrāmatas sagatavošana 

 Programmatūras kvalitātes testēšana 

Šīs apakšaktivitātes ietvaros ir paredzēts 

izstrādāt e-veselības sadarbības (integrācijas) 

platformas (EVSSP) informācijas sistēmas 

programmatūru. 

EVSSP IS sastāvēs no šādām galvenajām 

komponentēm: 

 Ziņojumu transporta un apstrādes modulis: 

o ziņojumu maršrutizācija; 

o procesu izpildes rīki; 

o darbību auditāciju un shēmu validāciju 
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utt. 

 Medicīnisko klasifikatoru katalogs. 

Medicīnisko klasifikatoru katalogs ir paredzēts 

kā centralizēts risinājums, kas nodrošinās 

koplietošanas medicīnisko klasifikatoru 

uzturēšanu. Risinājums sastāv no datu bāzes, 

lietotāju saskarnes un web servisu saskarnes. Uz 

šī reģistra pamata tiks realizēti klasifikatoru datu 

izplatīšanas pakalpojumi visiem ārējiem 

lietotājiem. Kopumā ir apzināti apmēram 60 

dažādu medicīnisko klasifikatoru. Klasifikatoru 

datus paredzēts izplatīt ārējām iestādēm 

izmantojot VISS datu izplatīšanas tīklu. 

 Klientu katalogs un to tiesību pārvaldības 

risinājums. 

 SP lietotāju autentifikācijas un autorizācijas 

risinājums: 

o koplietošanas servisi lietotāju 

autentifikācijai; 

o koplietošanas servisi lietotāju 

autorizācijai. 

 Arhetipu vai XML shēmu katalogs.  

 Drošības risinājums. Nodrošina, ka visas e-

veselības sistēmas: 

o „atzīst un uzticas” viena otrai; 

o veic drošu medicīnisko ziņojumu 

pārraidi un apstrādi; 

o realizē sensitīvo datu šifrēšanu 

pārraides laikā un dešifrēšanu to apstrādes 

laikā; 

o veic aizdomīgo darījumu 

identificēšanu. 

 Auditācijas risinājums;  

 EVSSP Web klients, kuru izmantos dažādu 

e-veselības sistēmu izstrādātāji un uzturētāji.  

 Adapteri un atvērtās saskarnes: 

o Standartizēta saskarne ar citām 

centralizētām e-veselības projekta 

sistēmām: 

 e-recepte IS; 

 e-pieraksta IS; 

 e-nosūtījumu IS; 

 EVK IS; 

 NVD VIS; 

 ārstniecības iestāžu IS 

o Standartizēti adapteri, kurus paredzēts 

izmantot e-veselības projekta realizācijai, 

t.sk. 

 pieslēgumi caur VISS pie valsts 

reģistriem; 

 adapteris uz VISS publisko 
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pakalpojumu katalogu; 

 adapteris uz VISS datu 

izplatīšanas tīkla moduli; 

 adapteris uz VISS 

autentifikācijas pakalpojumu 

sniedzējiem; 

 adapteris uz e-paraksta 

risinājumu. 

Saistībā ar EVSSP IS tiks izveidoti šādi e-

pakalpojumi: 

 Veselības aprūpē izmantojamo klasifikatoru 

izplatīšana. 

 EVSSP IS izstrādi ir plānots īstenot divās 

kārtās. Katra izstrādes kārta tiek pabeigta ar 

attiecīgās kārtas funkcionalitātes 

akcepttestēšanu. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar EVSSP IS 

piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 2.1.8. 

5.2.  EVSSP IS 

pilotdarbināšana 
 Sistēmas integrēšana un sadarbības 

nodrošināšana ar saistītajām sistēmām (EVK, 

VISS u.c.) 

 EVSSP IS komponentu testēšana un darbības 

stabilizācija 

 IS ieviešana pilotdarbināšanā 

  IS uzturēšana un lietotāju atbalsts 

pilotdarbināšanas laikā 

Ir paredzēts, ka līdz ar atsevišķas Sistēmas 

funkcionalitātes izstrādi tā tiek ieviesta 

pilotdarbināšanā ierobežotam lietotāju skaitam 

ar mērķi notestēt un pilnveidot attiecīgo 

funkcionalitāti apstākļos tuvu reālajiem. 

Aktivitātes laikā izveidotā EVSSP IS pirmā 

versija tiek uzstādīta pilotdarbināšanas vidē, tiek 

stabilizēta un tiek veikta integrācija ar citām 

sistēmām. 

Šī apakšaktivitāte ilgst sākot ar pirmās 

izstrādājamās funkcionalitātes izstrādes beigām 

līdz pat sistēmas nodošanai ekspluatācijā. 

Līdz nodošanai ekspluatācijā šīs aktivitātes 

ietvaros Izstrādātājs nodrošina attiecīgus 

sistēmas uzturēšanas pakalpojumus. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar VRAA un 

EVSSP IS piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 3.1.2. 

6.  Infrastruktūras un 

licenču piegāde 
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6.1.  EVK IS darbināšanas 

vajadzībām 

nepieciešamās 

infrastruktūras un 

licenču iegāde 

Apakšaktivitātes ietvaros ir paredzēts piegādāt 

un sakonfigurēt EVK IS nepieciešamās 

infrastruktūras komponentes, t.sk. 

 aparatūras platforma (resursdatori); 

 datu bāzu, lietojumu serveru u.c. 

programmatūras licences; 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar EVK IS 

piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 5.1.1. 

6.2.  EVSSP IS vajadzībām 

nepieciešamās 

infrastruktūras un 

licenču iegāde 

Apakšaktivitātes ietvaros ir paredzēts piegādāt 

un sakonfigurēt EVSSP IS nepieciešamās 

infrastruktūras komponentes, t.sk. 

 aparatūras platforma (resursdatori); 

 datu bāzu , lietojumu serveru u.c. standarta 

programmatūras licences;. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar EVSSP IS 

piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 5.1.2. 

7.  Apmācību 

nodrošināšana 

 

7.1.  EVK IS administratoru 

apmācība 
 EVK IS administratoru apmācības 

programmas izstrāde; 

 EVK IS administratoru apmācība 

Apakšaktivitātes ietvaros balstoties uz 

administratoru apmācības programmu tiks 

apmācīti EVK IS administrēšanai 5 NVD 

administratori. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar EVK IS 

piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 4.1.1. 

7.2.  EVSSP IS 

administratoru apmācība 
 SP apmācības programmas izstrāde; 

 SP administratoru apmācība. 

Apakšaktivitātes ietvaros tiks izstrādāta un 

apmācības programma, balstoties uz kuru SP 

administrēšanai tiks apmācīti 5 NVD 

administratori. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar EVSSP IS 

piegādātāju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 4.1.2. 

8.  Publicitātes pasākumu 

organizēšana projekta 

rezultātu 

popularizēšanai 

 plāksnes izgatavošana un uzstādīšana; 

 informācijas publicēšana portālos un masu 

mēdijos; 

 pastāvīgas informatīvās plāksnes 
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izgatavošana un uzstādīšana. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 6.1.1. 

9.  Projekta īstenošanas 

uzraudzība un 

konsultatīvais atbalsts 

 EVK IS un EVSSP IS iepirkumu tehnisko 

specifikāciju aktualizācija, iepirkuma 

dokumentācijas sagatavošana; 

 EVK IS un EVSSP IS iepirkuma procesa un 

līgumu slēgšanas atbalsts; 

 e-veselības standartizācijas organizatoriskā 

ietvara dokumentu sagatavošana un atbalsts 

standartizācijas organizācijas izveidē un 

darbībā;  

 projekta kvalitātes pārvaldība (sniedz 

projekta vadītājam atzinumus par izvēlētajiem 

risinājumiem, to iespējamo ietekmi, pārbauda 

izstrādāto nodevumu atbilstību līgumam un 

projekta dokumentācijai); 

 IS piegādātāju precizēto darba uzdevumus 

sagatavošana; 

 EVK IS un EVSSP informācijas apmaiņas un 

savstarpējās  sadarbības ar citām e-veselības 

informācijas sistēmām (ne mazāk kā piecām), 

kas izmanto sadarbības platformas koplietošanas 

komponentes un infrastruktūru, uzraudzība un 

konsultatīvais atbalsts; 

 līdzdalība izstrādātās programmatūras 

akcepttestēšanā; 

 projekta progresa un risku novērtēšana, 

priekšlikumu sniegšana korektīvajām un 

preventīvajām darbībām; 

 ekspertu dalība IS izstrādes projektu darba 

grupās, darba grupu izstrādāto dokumentu 

izskatīšana un komentēšana. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar piesaistīto 

konsultācijas pakalpojumu sniedzēju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 6.1.2. un 6.1.3. 

10.  Datu drošības un 

personas datu 

aizsardzības prasību 

ievērošanas audits 

Aktivitātes laikā tiek veikts Datu drošības un 

personas datu aizsardzības prasību ievērošanas 

audits. 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar piesaistīto 

ārējo audita pakalpojumu sniedzēju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 6.1.4 

11.  Integrācijas 

papildinājumu veikšana 

Aktivitātes laikā tiks veiktas šādas darbības: 

 izpētīt un identificēt nepieciešamos 

papildinājumus; 

 izstrādāt attiecīgos papildinājumus EVK 
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un EVSSP IS, lai nodrošinātu to 

integrāciju par pārējām Dienesta 

izstrādātājām informācijas sistēmām.  

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar piesaistīto  

pakalpojuma sniedzēju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta 

tāmes koda Nr. 2.1.9. 

12.  Izstrādāto e-pakalpojumu 

pielāgošana 

www.latvija.lv jaunajai 

videi 

Aktivitātes ietvaros plānotās darbības: 

 esošo izstrādāto vecajā testa vidē 

izvietoto e-pakalpojumu migrācija uz jauno 

www.latvija.lv testa vidi; 

 e-pakalpojumu testēšana; 

 nepieciešamo papildinājumu 

identificēšana, pasūtīšana un izstrāde; 

 piegādāto papildinājumu 

akcepttestēšana; 

 izvietošana jaunajā www.latvija.lv 

produkcijas vidē. 

 

Apakšaktivitāti īsteno NVD kopā ar piesaistīto  

pakalpojuma sniedzēju. 

Apakšaktivitātes finansējums no budžeta tāmes 

koda Nr. 2.1.9. 

 

*Aktivitātēm jāsakrīt ar projekta īstenošanas laika grafikā (1.pielikums) norādītajām.  

2.9 Sasniedzamie rezultāti aktivitāšu/ apakšaktivitāšu ietvaros: 

Aktivitātes

/apakš-

aktivitātes 

Nr.* 

Projekta aktivitātes/ 

apakšaktivitātes 

nosaukums 

Rezultāts  Rezultāts skaitliskā 

izteiksmē 

Skaits Mērvienība 

1.  Tehniskā projekta 

izstrāde 

   

1.1.  EVK IS un EVSSP 

IS detalizētas procesu 

un tehniskās 

arhitektūras izstrāde 

 Izstrādāts un saskaņots 

EVK IS procesu 

arhitektūras dokuments 

 Izstrādāts un saskaņots 

EVK IS tehniskās 

arhitektūras dokuments 

1 

 

 

 

1 

Dokuments 

 

 

 

Dokuments 

1.2.  Procesu un tehniskās 

arhitektūras 

uzraudzība IS 

izstrādes un 

ieviešanas laikā 

 Aktualizēti un 

saskaņoti EVK IS 

procesu  arhitektūras 

dokumenti  

 Aktualizēts un 

saskaņots EVK IS 

tehniskās arhitektūras 

dokuments 

 Veikta izstrādātāju 

izstrādāto nodevumu 

1 

 

 

 

1 

 

 

8 

 

Dokumentu 

komplekts  

 

 

Dokuments 

 

 

 

Izvērtējuma 

dokuments 
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izvērtēšana 

 Veiktas izstrādātāju 

konsultācijas 

 

4 

 

Konsultācija  

2.  EVK un EVSSP IS 

izveidei 

nepieciešamo 

organizatorisko 

pasākumu īstenošana 

   

2.1.  E-veselības 

koplietošanas 

vienumu datu shēmu 

sagatavošana 

 Izstrādāts un saskaņots 

dokuments „E-veselības 

informācijas plūsmu un 

informācijas vienumu 

pārskats” 

 Izstrādātas datu 

vienumu datu shēmas 

1 

 

 

 

1 

Dokuments 

 

 

 

XML datu shēmu 

bibliotēka 

2.2.  Ar EVK ieviešanu 

saistīto procesu un 

datu plūsmu izmaiņu 

projektēšana 

Izstrādāts un saskaņots 

dokuments „Veselības 

aprūpes procesu 

pilnveidojumi un 

nākotnes procesu 

apraksts” 

1 Dokuments 

2.3.  Nākotnes procesu un 

organizatorisko 

izmaiņu ieviešana 

 Sagatavoti iesaistīto 

iestāžu iekšējo procesu 

apraksti, kas saistīti ar 

EVK IS; 

1 Dokumentu 

komplekts 

 

3.  E-veselības 

informācijas sistēmu 

sadarbības tehnisko 

vadlīniju izstrāde  

   

3.1.  E-veselības 

informācijas sistēmu 

sadarbības tehnisko 

vadlīniju izstrāde  

 Izstrādāti un saskaņoti 

vadlīniju / standartu 

dokumenti 

1 

 

 

Dokumentu 

komplekts 

3.2.  Tehnisko vadlīniju 

aktualizācija un citu 

projektu atbalsts 

 Aktualizēti un 

saskaņoti vadlīniju / 

standartu dokumenti 

 Veiktas citu projektu 

izstrādātāju konsultācijas 

1 

 

 

1 

Dokumentu 

komplekts 

 

Apliecinājumu 

komplekts 

4.  EVK IS izveide    

4.1.  EVK IS 

programmatūras 

izstrāde 

 Izstrādātas un 

saskaņotas 

Programmatūras prasību 

specifikācijas 

 Izstrādāti un saskaņoti 

Programmatūras 

projektējuma apraksti 

 Izstrādātas un 

saskaņotas IS lietotāju 

1 

 

 

 

 

1 

 

1 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

 

 

Dokumentu 

komplekts 

Dokumentu 

komplekts 
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rokasgrāmatas 

  Izstrādātas un 

saskaņotas IS 

administratora 

rokasgrāmatas 

 Sagatavota un nodota 

IS instalācijas pakotne 

 IS notestēta un 

darbojas testa vidē 

 Izveidoti e-

pakalpojumi testa režīmā 

 

1 

 

 

 

 

1 

 

1 

 

7 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

 

 

Instalācijas 

pakotne 

Sistēma 

 

e-pakalpojums 

4.2.  EVK IS 

pilotdarbināšana un 

ieviešana 

ekspluatācijā 

 IS ieviesta 

pilodarbināšanas vidē un 

pieejama 

pilotdarbināšanas 

dalībniekiem 

 IS akceptēta un 

ieviesta ekspluatācijā 

  izveidoti un pieejami 

e-pakalpojumi  

1 

 

 

 

 

1 

 

7 

Sistēma 

 

 

 

 

Sistēma 

 

e-pakalpojums 

4.3.  EVK lietotāju e-

apmācību kursa 

izveide 

 Izstrādāts un Sistēmas 

lietotājiem pieejams e-

apmācību kurss 

1 e-apmācību kurss 

5.  E-veselības 

sadarbības 

(integrācijas) 

platformas IS izveide 

   

5.1.  EVSSP IS 

programmatūras 

izstrāde  

 Izstrādātas un 

saskaņotas 

Programmatūras prasību 

specifikācijas 

 Izstrādāts un saskaņots 

Programmatūras 

projektējuma apraksts 

 Izstrādātas un 

saskaņotas IS lietotāju 

rokasgrāmatas 

  Izstrādātas un 

saskaņotas IS 

administratora 

rokasgrāmatas 

 Sagatavota un nodota 

IS instalācijas pakotne 

 IS notestēta un 

darbojas testa vidē 

 Izveidoti e-

pakalpojumi testa režīmā 

 

1 

 

 

 

1 

 

 

1 

 

 

1 

 

 

 

1 

 

 

1 

 

1 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

 

Instalācijas 

pakotne 

 

Sistēma 

 

e-pakalpojums 

5.2.  EVSSP IS 

pilotdarbināšana 
 IS ieviesta 

pilodarbināšanas vidē un 

1 

 

Sistēma 

 



 
1.pielikums: 

 
„Projekts „Elektroniskās veselības kartes un  integrācijas platformas informācijas sistēmas  izveide, 1.posms”” 

25 

pieejama 

pilotdarbināšanas 

dalībniekiem 

 IS akceptēta un 

ieviesta ekspluatācijā 

  izveidoti un pieejami 

e-pakalpojumi  

 

 

 

1 

 

1 

 

 

 

Sistēma 

 

e-pakalpojums 

6.  Infrastruktūras un 

licenču piegāde 

   

6.1.  EVK IS darbināšanas 

vajadzībām 

nepieciešamās 

infrastruktūras un 

licenču iegāde 

 piegādāta un 

sakonfigurēta aparatūra, 

kas nepieciešama EVK 

IS darbināšanai 

 piegādātas licences, 

uzinstalēta un 

sakonfigurēta 

programmatūra, kas 

nepieciešanas EVK IS 

darbināšanai 

1 

 

 

 

1 

Aparatūras 

platforma 

 

 

Programmatūras 

platforma 

6.2.  EVSSP IS 

vajadzībām 

nepieciešamās 

infrastruktūras un 

licenču iegāde 

 piegādāti un 

sakonfigurēta aparatūra, 

kas nepieciešama EVSSP 

IS darbināšanai 

 piegādātas licences, 

uzinstalēta un 

sakonfigurēta 

programmatūra, kas 

nepieciešanas EVSSP IS 

darbināšanai 

1 

 

 

 

 

1 

Aparatūras 

platforma 

 

 

 

Programmatūras 

platforma 

7.  Apmācību 

nodrošināšana 

   

7.1.  EVK IS 

administratoru 

apmācība 

 sagatavoti apmācību 

materiāli 

 apmācīti IS 

administratori 

1 

 

 

5 

Apmācības 

materiālu 

komplekts 

IS Administratori 

7.2.  EVSSP IS 

administratoru 

apmācība 

 sagatavoti apmācību 

materiāli 

 apmācīti IS 

administratori 

1 

 

 

5 

Apmācības 

materiālu 

komplekts 

IS administratori 

8.  Publicitātes 

pasākumu 

organizēšana projekta 

rezultātu 

popularizēšanai 

 izgatavotas un 

uzstādītas plāksnes 

 

 

 

2 

 

 

Plāksne 

 

9.  Projekta īstenošanas 

uzraudzība un 

konsultatīvais atbalsts 

 Aktualizētas tehniskā 

specifikācijas un 

izstrādāta iepirkuma 

dokumentācija 

2 

 

 

Iepirkuma 

dokumentācijas 

komplekts 
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 Veikts iepirkums, 

noslēgts iepirkuma 

līgums 

 E-veselības 

standartizācijas 

organizatoriskā ietvara 

dokumenti 

 Atzinumi par 

piedāvātajiem 

risinājumiem, 

iesniegtajiem 

nodevumiem.  

 Projekta progresa un 

risku novērtējums, 

priekšlikumi 

korektīvajām un 

preventīvajām darbībām. 

 Problēmjautājumu 

padziļināta izpēte un 

rekomendāciju 

sagatavošana EVK IS un 

EVSSP saistībā ar 

informācijas apmaiņu ar 

citām IS  

 Informācijas sistēmas 

piegādātāju precizēto 

darba uzdevumu 

sagatavošana  

 EVK un EVSSP 

testēšanas stratēģijas un 

plāna izvērtēšana, 

akcepttestēšanas rezultātu 

izskatīšana un risku 

izvērtēšana, citu EVK un 

EVSSP, testēšanas 

rezultātu izskatīšana, 

metodoloģiskas dabas 

konsultācijas par 

testēšanas jautājumiem 

 

 

2 

 

1 

 

 

34 

 

 

 

 

 

3 

 

 

 

 

8 

 

 

 

4 

 

 

 

 

8 

 

 

 

 

 

 

 

Iepirkuma līgums  

 

Dokumentācijas 

komplekts 

 

Atzinums par 

kvalitātes 

pārraudzību 

 

 

 

Konsultanta 

ziņojums 

 

 

 

Konsultanta 

ziņojums 

 

 

 

Pasūtījuma 

līgumu projekts 

 

 

 

Konsultanta 

ziņojums 

 

 

 

 

 

 

10.  Datu drošības un 

personas datu 

aizsardzības prasību 

ievērošanas audits 

 sagatavoti audita 

ziņojumi 

1 Dokumentu 

komplekts 

11.  Integrācijas 

papildinājumu 

veikšana 

 izpētīti, identificēti un 

izstrādāti EVK un 

EVSSP IS papildinājumi 

1 Programmatūras 

nodevumu 

komplekts 

12.  Izstrādāto e-

pakalpojumu 

pielāgošana 

www.latvija.lv jaunajai 

 e-pakalpojumi 

migrēti uz jauno 

www.latvija.lv testa 

1 Programmatūras 

nodevumu 

komplekts 

http://www.latvija.lv/
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videi vidi, veikta testēšana, 

identificēti, pasūtīti un 

izstrādāti nepieciešamie 

papildinājumi, veikta 

akcepttestēšana un e-

pakalpojumu izvietošana 

www.latvija.lv 

produkcijas vidē 

*Aktivitātēm/apakšaktivitātēm jāsakrīt ar projekta īstenošanas laika grafikā (1.pielikums) 

norādītajām. Vienai aktivitātei/apakšaktivitātei var būt vairāki rezultāti. 

http://www.latvija.lv/


2.10 Aprakstīt projekta ietvaros izveidoto/uzlaboto e-pakalpojumu*: 

Nr. 
E-pakalpojuma 

nosaukums 

Institūcijas, kas 

iesaistītas 

e-pakalpojuma 

sniegšanā 

E-pakalpojuma 

Mērķis 

Institūcijas loma 

e-pakalpojuma 

sniegšanā 

E-pakalpojuma 

mērķa grupa 

(atzīmēt ar „x” 

atbilstošo)3 

E-pakalpojuma 

līmenis 

(Norādīt no 0-

5) 

Ie
d

zī
v
o
tā

ji
 

U
zņ

ēm
ē
ji

 

V
a
ls

ts
 

p
ā
rv

a
ld

es
 

in
st

it
ū

ci
ja

s 

P
ro

je
k

ta
 

sā
k

u
m

ā
 

P
ro

je
k

ta
 

b
ei

g
ā
s 

1.  

Pacienta 

medicīnas 

pamatdati 

NVD, 

Ārstniecības 

iestādes, Ģimenes 

ārsti, VRAA, 

PMLP, SPKC, 

VZD 

Nodrošina pacientam iespēju apskatīt 

savus personas datus un savu 

veselības informāciju, sauktu arī par 

signālatzīmēm (informācija par 

alerģijām, asins pārliešanām, 

vakcinācijām, diabētu, ķirurģiskās 

iejaukšanās, infekcijas slimības). un 

medicīniskajām ierīcēm (stripiem, 

maisiem pie nieru mazspējas, 

katetriem utml.) gan e-veselības 

portālā, gan Latvijas valsts portālā.  

NVD nodrošina 

pakalpojuma sniegšanu. 

Ārstniecības iestādes, 

ģimenes ārsti nodrošina 

datu ievadi (manuāli vai 

ar IS starpniecību). 

VRAA nodrošina VISS 

un Latvija.lv atbalstu. 

PMLP nodrošina 

personas datu pārbaudi. 

SPKC nodrošina datus no 

PREDA un jaundzimušo 

reģistriem.  

VZD nodrošina adrešu 

pārbaudi. 

X X 

n
ea

tt
ie

ca
s 

0 4 

                                                 
3
 Sistēmas kontekstā ar Iedzīvotājiem jāsaprot pacienti, ar Uzņēmējiem ārsti neatkarīgi no to piederības ārstniecības iestādēm. 



 
1.pielikums: 

 
„Projekts „Elektroniskās veselības kartes un  integrācijas platformas informācijas sistēmas  izveide, 1.posms”” 

29 

Nr. 
E-pakalpojuma 

nosaukums 

Institūcijas, kas 

iesaistītas 

e-pakalpojuma 

sniegšanā 

E-pakalpojuma 

Mērķis 

Institūcijas loma 

e-pakalpojuma 

sniegšanā 

E-pakalpojuma 

mērķa grupa 

(atzīmēt ar „x” 

atbilstošo)3 

E-pakalpojuma 

līmenis 

(Norādīt no 0-

5) 

Ie
d

zī
v
o
tā

ji
 

U
zņ

ēm
ē
ji

 

V
a
ls

ts
 

p
ā
rv

a
ld

es
 

in
st

it
ū

ci
ja

s 

P
ro

je
k

ta
 

sā
k

u
m

ā
 

P
ro

je
k

ta
 

b
ei

g
ā
s 

2.  

Pacientam 

noteiktās 

diagnozes 

VZA, 

NVD, 

Ārstniecības 

iestādes, Ģimenes 

ārsti, VRAA, 

PMLP, SPKC, 

VZD 

Nodrošina iespēju pacientam apskatīt 

informāciju par savām slimībām un 

informācija par lietojamajiem 

medikamentiem gan e-veselības 

portālā, gan Latvijas valsts portālā.  

NVD nodrošina 

pakalpojuma sniegšanu. 

Ārstniecības iestādes, 

ģimenes ārsti nodrošina 

datu ievadi (manuāli vai 

ar IS starpniecību). 

VRAA nodrošina VISS 

un Latvija.lv atbalstu. 

PMLP nodrošina 

personas datu pārbaudi. 

SPKC nodrošina datus no 

PREDA un jaundzimušo 

reģistriem.  

VZD nodrošina adrešu 

pārbaudi. 

X X 

n
ea

tt
ie

ca
s 

0 4 
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Nr. 
E-pakalpojuma 

nosaukums 

Institūcijas, kas 

iesaistītas 

e-pakalpojuma 

sniegšanā 

E-pakalpojuma 

Mērķis 

Institūcijas loma 

e-pakalpojuma 

sniegšanā 

E-pakalpojuma 

mērķa grupa 

(atzīmēt ar „x” 

atbilstošo)3 

E-pakalpojuma 

līmenis 

(Norādīt no 0-

5) 

Ie
d

zī
v
o
tā

ji
 

U
zņ

ēm
ē
ji

 

V
a
ls

ts
 

p
ā
rv

a
ld

es
 

in
st

it
ū

ci
ja

s 

P
ro

je
k

ta
 

sā
k

u
m

ā
 

P
ro

je
k

ta
 

b
ei

g
ā
s 

3.  
Pacientam veiktie 

izmeklējumi 

NVD, 

Ārstniecības 

iestādes, Ģimenes 

ārsti, VRAA, 

PMLP 

Nodrošina iespēju pacientam apskatīt 

informāciju par saviem 

izmeklējumiem, diagnostikas 

rezultātiem un slēdzieniem gan e-

veselības portālā, gan Latvijas valsts 

portālā. 

NVD nodrošina 

pakalpojuma sniegšanu. 

Ārstniecības iestādes, 

ģimenes ārsti nodrošina 

datu ievadi (manuāli vai 

ar IS starpniecību). 

VRAA nodrošina VISS 

un Latvija.lv atbalstu. 

PMLP nodrošina 

personas datu pārbaudi 

X X 

n
ea

tt
ie

ca
s 

0 4 

4.  

Pacienta saņemto 

medicīnas 

pakalpojumu 

rezultāti 

NVD, VRAA, 

PMLP 

Nodrošina iespēju pacientam apskatīt 

informāciju par viņa reģistrētajiem 

veselības aprūpes gadījumiem EVK 

IS - stacionāra dokumentu 

kopsavilkumi, ārsta apmeklējumiem, 

neatliekamās medicīniskās palīdzības 

brigādes izsaukumiem, utt. 

slēdzieniem gan e-veselības portālā, 

gan Latvijas valsts portālā.  

NVD nodrošina 

pakalpojuma sniegšanu. 

Ārstniecības iestādes, 

ģimenes ārsti nodrošina 

datu ievadi (manuāli vai 

ar IS starpniecību). 

VRAA nodrošina VISS 

un Latvija.lv atbalstu. 

PMLP nodrošina 

personas datu pārbaudi 

X X 

n
ea

tt
ie

ca
s 

0 4 
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Nr. 
E-pakalpojuma 

nosaukums 

Institūcijas, kas 

iesaistītas 

e-pakalpojuma 

sniegšanā 

E-pakalpojuma 

Mērķis 

Institūcijas loma 

e-pakalpojuma 

sniegšanā 

E-pakalpojuma 

mērķa grupa 

(atzīmēt ar „x” 

atbilstošo)3 

E-pakalpojuma 

līmenis 

(Norādīt no 0-

5) 

Ie
d

zī
v
o
tā

ji
 

U
zņ

ēm
ē
ji

 

V
a
ls

ts
 

p
ā
rv

a
ld

es
 

in
st

it
ū

ci
ja

s 

P
ro

je
k

ta
 

sā
k

u
m

ā
 

P
ro

je
k

ta
 

b
ei

g
ā
s 

5.  
Atgādinājumi 

pacientam 
NVD, VRAA 

Nodrošina iespēju sistēmai 

automātiski sūtīt pacientam e-pasta 

un ziņojumu veidā atgādinājumus 

par notikumiem veselības aprūpes un 

vakcināciju plānos, un atbilstoši 

citiem atgādinājumu ierakstiem EVK 

IS. 

NVD nodrošina 

pakalpojuma sniegšanu. 

Ārstniecības iestādes, 

ģimenes ārsti nodrošina 

datu ievadi (manuāli vai 

ar IS starpniecību). 

VRAA nodrošina VISS 

un Latvija.lv atbalstu.  

X 

n
ea

tt
ie

ca
s 

n
ea

tt
ie

ca
s 

0 5 

6.  

Noteikt piekļuvi 

ārstiem maniem 

medicīnas datiem 

NVD, VRAA, 

PMLP 

Nodrošina iespēju pacientam vadīt 

trešo personu pieejas tiesības piekļūt 

par viņu uzkrātai informācijai EVK 

IS gan e-veselības portālā, gan 

Latvijas valsts portālā. 

NVD nodrošina 

pakalpojuma sniegšanu. 

VRAA nodrošina VISS 

un Latvija.lv atbalstu. 

PMLP nodrošina 

personas datu pārbaudi 

X 

n
ea

tt
ie

ca
s 

n
ea

tt
ie

ca
s 0 4 

7.  

Kas skatījies 

manus medicīnas 

datus 

NVD, VRAA, 

PMLP 

Nodrošina iespēju pacientam apskatīt 

personas datu apskates vēsturi 

atbilstoši Fizisko personu datu 

aizsardzības likuma prasībām gan e-

veselības portālā, gan Latvijas valsts 

portālā. 

NVD nodrošina 

pakalpojuma sniegšanu. 

VRAA nodrošina VISS 

un Latvija.lv atbalstu. 

PMLP nodrošina 

personas datu pārbaudi 

X 

n
ea

tt
ie

ca
s 

n
ea

tt
ie

ca
s 0 4 
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Nr. 
E-pakalpojuma 

nosaukums 

Institūcijas, kas 

iesaistītas 

e-pakalpojuma 

sniegšanā 

E-pakalpojuma 

Mērķis 

Institūcijas loma 

e-pakalpojuma 

sniegšanā 

E-pakalpojuma 

mērķa grupa 

(atzīmēt ar „x” 

atbilstošo)3 

E-pakalpojuma 

līmenis 

(Norādīt no 0-

5) 

Ie
d

zī
v
o
tā

ji
 

U
zņ

ēm
ē
ji

 

V
a
ls

ts
 

p
ā
rv

a
ld

es
 

in
st

it
ū

ci
ja

s 

P
ro

je
k

ta
 

sā
k

u
m

ā
 

P
ro

je
k

ta
 

b
ei

g
ā
s 

8.  

Veselības aprūpē 

izmantojamo 

klasifikatoru 

izplatīšana 

NVD, 

VRAA, veselības 

aprūpes iestādes, 

SPKC, VZD, 

VZA 

Nodrošina visas veselības nozares 

datu apstrādes sistēmas ar aktuālām 

veselības aprūpē izmantojamo 

klasifikatoru versijām, to izmaiņām. 

NVD nodrošina piekļuvi 

aktuāliem datiem un to 

izmaiņām un tālāku datu 

izplatīšanu caur EVSSP 

IS un VISS datu 

izplatīšanas tīklu. 

VRAA nodrošina VISS 

atbalstu. 

SPKC, VZD, VZA 

nodrošina ar datiem. n
ea

tt
ie

ca
s 

X X 0 4 

 

*Aprakstīt katru projekta ietvaros izveidoto/uzlaboto e-pakalpojumu 



2.11 Aprakstīt visas 2.10.punktā ar „x” atzīmētās projekta mērķa grupas katram 

izveidotajam/uzlabotajam e-pakalpojumam atsevišķi: 

2.11.1. Projekta rezultāta mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo iedzīvotāju 

skaitu(<500): 

Zemāk minēto e-pakalpojumu mērķa grupa ir visi Latvijas iedzīvotāji, sākot no 18. gadu vecuma 

(uzskatot, ka visiem Latvijas iedzīvotājiem potenciāli pieejams internets): 

1. pacienta medicīnas pamatdati; 

2. pacientam noteiktās diagnozes; 

3. pacientam veiktie izmeklējumi; 

4. pacienta saņemto medicīnas pakalpojumu rezultāti; 

5. atgādinājumi pacientam; 

6. noteikt piekļuvi ārstiem maniem medicīnas datiem; 

7. kas skatījies manus medicīnas datus. 

Šai mērķa grupai tiks nodrošināta informācija par sevi un saviem nepilngadīgajiem bērniem, kā arī 

aktualizēt šo informāciju (e-pakalpojumiem, kur tas paredzēts). 

Saskaņā ar Latvijas Republikas Statistikas pārvaldes publicēto statistiku 2009.gada 1. janvārī Latvijas 

Republikā ir 2 261 300 iedzīvotāji un 1 862 693 no tiem ( Latvijas statistikas gadagrāmata par 2007. 

gadu) ir 18 gadus veci un vecāki. 

Tātad minēto e-pakalpojumu mērķa grupas lielums pret aptvertās teritorijas kopējo iedzīvotāju skaitu ir 

82.37%. 

2.11.2.Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto 

uzņēmumu skaitu(<500): 

Zemāk minēto e-pakalpojumu mērķa grupa ir ārstniecības iestādes: 

1. pacienta medicīnas pamatdati; 

2. pacientam noteiktās diagnozes; 

3. pacientam veiktie izmeklējumi; 

4. pacienta saņemto medicīnas pakalpojumu rezultāti; 

8. Veselības aprūpē izmantojamo klasifikatoru izplatīšana  

Pēc VSMTVA Latvijas veselības aprūpes statistikas gadagrāmatas datiem par 2007. gadu uz 

2008. gada 1. janvāri ir reģistrētas 3139 ārstniecības iestādes. Pēc Lursoft informācijas uz 2008. 

gada 29.decembri reģistrēti 66124 aktīvi komersanti. 

Tātad minēto pakalpojumu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto 

uzņēmumu skaitu ir 4.75%.  

2.11.3. Projekta rezultātu mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto 

publiskās pārvaldes iestāžu skaitu (<500): 

E-pakalpojuma „8.Veselības aprūpē izmantojamo klasifikatoru izplatīšana„ mērķa grupa ir 

veselības nozares publiskās pārvaldes iestādes (15 aģentūras) – pakalpojuma darbības rezultātu 

ieguvēji. 

Pēc valsts tiešās pārvaldes iestāžu datu bāzes informācijas kopējais valsts pārvaldes iestāžu 

skaits ieskaitot pakļautībā un pārraudzībā esošas institūcijas un citas institūcijas uz 23.02.2009 

ir 249.  

Tātad šī pakalpojuma mērķa grupas lielums attiecībā pret projekta ietvaros aptverto publiskās 

pārvaldes iestāžu skaitu ir 6,02 %. 

2.12 Projekta ietvaros izveidotā/uzlabotā e-pakalpojuma saskarnes formas izvietošana 

paredzēta (atzīmēt ar „x” atbilstošo): 

x VRAA pārziņā esošā vienotā publisko pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv)  

http://www.latvija.lv/
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 Iestādes mājas lapā internetā 

x Citos elektroniskās saziņas līdzekļos –veselības portālā  

2.13 Projekta ietvaros izveidotā/uzlabotā e-pakalpojuma nodrošināšanai datu apmaiņa 

notiks (atzīmēt ar „x” atbilstošo): 

x Izmantojot esošu VISS (valsts informācijas sistēmu savietotājs) 

x Veidojot jaunu VISS 

 Divpusēji  

 Vienas sistēmas ietvaros 

2.14 Aprakstīt, kā projekta ietvaros tiks nodrošināta projektā rezultātā radušās IS un e-

pakalpojumi atbilstība normatīvajos aktos noteiktajām datu drošības prasībām 

(<2000): 

Izstrādājot projekta tehniskās specifikācijas, tajās tiks iekļautas sadaļas, kas definē prasības IS 

un e-pakalpojumu lietošanas un darbināšanas drošībai saskaņā ar LR normatīvajos aktos, 

projekta iesniedzēja un uzturētāja iekšējos normatīvajos aktos (drošības politikā, plānos) 

noteiktām prasībām. Tiks izvēlētas tehnoloģijas, kas atbalsta definētās prasības, gan izstrādes 

platformas, gan produkta līmenī. Drošības prasību izpilde tiks uzraudzīta projekta īstenošanas 

laikā, veicot atbilstošus kvalitātes pārvaldības pasākumus un izstrādes akceptēšanas laikā veicot 

atbilstošus testus un dokumentējot testu rezultātus. Drošības prasību izpilde būs obligāts 

projekta akceptēšanas un kvalitātes kritērijs. 

Projektā ir paredzēts veikt gan datu drošības, gan personas datu aizsardzības auditu. 

2.15 Gadījumā, ja projekta ietvaros tiek izveidota/attīstīta IS, aprakstīt, kā projekts tiešā 

veidā veicina vienas vai vairāku no šādu IS uzturēto datu kvalitātes dimensiju - datu 

precizitāte, datu pilnība, datu konsistence, datu1 savlaicīgums, datu unikalitāte, datu 

pieļaujamība - uzlabošanu tā, lai projekta rezultātā IS uzturētie dati varētu tikt 

uzskatīti par kvalitatīviem vismaz attiecīgās kvalitātes dimensijas ietvaros 

Projekta ietvaros izveidotā IT atbalsta sistēma veicina: 

 datu precizitāti – tiks izslēgta cilvēka kļūdas iespēja, ievadot datus no vienas sistēmas citā 

sistēmā, jo šo darbību veiks automātiski caur realizētām saskarnēm; 

 datu pilnību - tiks realizēta tieša sasaiste ar dažādiem valsts reģistriem un klasifikatoriem, IS, 

kas nozīmē, ka tiks lietoti pilnīgi dati, kas iegūti no oriģinālajiem avotiem ; 

 datu konsistenci - klientu kontaktu informācija un sniegto pakalpojumu dati tiks uzturēti 

vienā instancē; 

  datu savlaicīgumu - pakalpojumi un informācija būs pieejama 24 stundas diennaktī un 

balstīsies uz aktuālajiem datiem ; 

 datu pieļaujamību – tiks uzlabota, īstenojot iebūvētus datu validācijas mehānismus (piem. 

ekrānformas), kā arī salīdzinot ievadītos datus ar valsts nozīmes reģistros un klasifikators esošo 

informāciju.  
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2.16 Projekta sasniedzamie uzraudzības rezultāti atbilstoši normatīvajos aktos par 

attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu norādītajiem: 

 2.16.1. Iznākuma rādītāji: 

Rādītāja nosaukums: 

Skaits Mērvienība 

Izveidoti elektroniskie 

pakalpojumi (t.sk. publiski 

pieejamie elektroniskie 

pakalpojumi un publiskās 

pārvaldes elektroniskie 

pakalpojumi) 

8 E-pakalpojums 

 

 

 

 

  



 
1.pielikums: 

 
„Projekts „Elektroniskās veselības kartes un  integrācijas platformas informācijas sistēmas  izveide, 1.posms”” 

36 

3. SADAĻA – PROJEKTA ĪSTENOŠANA  

3.1 Raksturot projekta īstenošanas un vadības kapacitāti:  

 projekta vadības struktūra un tās apraksts;  

 katra projektā iesaistītā darbinieka veicamo pienākumu apraksts;  

 norādīt, kuri no projektā iesaistītajiem darbiniekiem jau strādā iestādē un kā tiks 

piesaistīti trūkstošie darbinieki? (1500 – 2500 zīmes) 

Lai nodrošinātu sekmīgu projekta īstenošanu tiks izveidotas sekojošas projekta pārvaldības 

institūcijas: 

Institūcija  Uzdevumi Sastāvs 

Projekta uzraudzības 

padome (PUP) 
 projekta plāna un 

budžeta, kā arī to izmaiņu 

izskatīšana un 

apstiprināšana; 

 projekta veiksmīgai 

izpildei nepieciešamo 

resursu nodrošināšana un 

tai nepieciešamo lēmumu 

ierosināšana; 

 projekta īstenošanas 

gaitas uzraudzība vismaz 

reizi trijos mēnešos 

uzklausot Projekta vadītāja 

ziņojumus par Projekta 

īstenošana gaitu; 

 zemākajos līmeņos 

neatrisināto problēmu un 

izmaiņu pieprasījumu 

izskatīšana; 

 projekta risku un to 

mazināšanas pasākumu 

izskatīšana un 

apstiprināšana; 

 citu ar Projekta 

veiksmīgu norisi 

stratēģisku jautājumu 

risināšana 

 NVD direktors – 

projekta uzraudzība 

padomes (PUP) 

priekšsēdētājs; 

 citu iesaistīto iestāžu 

vadības pārstāvji 

 Veselības ministrijas 

pārstāvis; 

 NVD  E-veselības un 

starptautiskās sadarbības  

departamenta direktors; 

 IS piegādātāju 

vadības pārstāvji 

 projekta vadītājs 

Projekta darba grupa 

(PDG) 
 projekta plāna un 

budžeta, kā arī to izmaiņu 

izskatīšana un to virzīšana 

apstiprināšanai PUP  

 projekta īstenošanas 

detalizēto plāna 

apstiprināšana; 

 projekta īstenošanas 

gaitas uzraudzība; 

 projektu nodevumu 

izskatīšana un 

 projekta vadītājs – 

darba grupas 

priekšsēdētājs; 

 projekta 

administrators 

 NVD funkcionālo 

struktūrvienību 

pārstāvji, kuri saistīti ar 

IS izstrādi; 

 citu iesaistīto iestāžu 

pārstāvji; 
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apstiprināšana; 

 projekta īstenošanas 

risku apzināšana, 

izskatīšanas un risku 

mazināšanas pasākumu 

noteikšana; 

 citu ar Projekta 

operatīvo vadību un 

koordināciju saistītu 

jautājumu risināšana. 

 

 projekta vadītāji no 

IS piegādātāju puses; 

 citi piegādātāju 

darbinieki 

 

Projekta īstenošanā piedalīsies darbinieki ar šādām projekta lomām: 

Projekta loma Uzdevumi Piezīmes 

Projekta vadītājs  projekta vadīšana nodrošinot 

projekta rezultātu, termiņu un budžeta 

mērķu sasniegšanu; 

 projekta progresa ziņojumu 

sagatavošana un iesniegšana 

 projekta problēmu un izmaiņu 

pieprasījumu apzināšana un uzskaite; 

 projekta risku apzināšana, uzskaite 

un to mazināšanas pasākumu 

plānošana un īstenošana; 

 projekta darba grupas sanāksmju 

vadīšana; 

 projekta pārvaldības dokumentu 

sagatavošana un aktualizēšana; 

 projekta dokumentācijas 

uzglabāšana un pieejamības 

nodrošināšana 

Tiks nozīmēts kāds no 

iestādē strādājošiem 
darbiniekiem. 

 (pilnas slodzes darbs). 

Tiks finansēts no iestādes 
budžeta. 

Projekta turētājs  projekta mērķu un uzdevumu 

noteikšana; 

 projekta rezultātu lietotāju 

vajadzību formulēšana; 

 nepieciešamo savas 

struktūrvienības resursu iesaistīšana 

projektā;  

 projekta nodevumu pieņemšana 

Tiks nozīmēts kāds no 

iestādē strādājošiem 

darbiniekiem. 

Šie pienākumi tiks pildīti 

apvienojot ar tiešajiem 
darba pienākumiem. 

Tiks finansēts no iestādes 
budžeta. 

Projekta administrators  projekta sanāksmju nodrošināšana 

(uzaicinājumu izsūtīšana, 

protokolēšana u.tml.); 

 informācijas aprites nodrošināšana 

starp Programmas dalībniekiem; 

 risku, problēmziņojumu un 

izmaiņu pieprasījumu reģistru 

uzturēšana; 

 projekta dokumentācijas 

Tiks nozīmēts kāds no 

iestādē strādājošiem 

darbiniekiem. 

Šie pienākumi tiks pildīti 

apvienojot ar tiešajiem 
darba pienākumiem. 

Tiks finansēts no iestādes 
budžeta. 



 
1.pielikums: 

 
„Projekts „Elektroniskās veselības kartes un  integrācijas platformas informācijas sistēmas  izveide, 1.posms”” 

38 

uzturēšana; 

 citu projekta uzdevumu pildīšana. 

Projekta grāmatvedis  projekta finanšu plūsmas uzskaite 

atbilstoši normatīvajos aktos 

noteiktajām prasībām; 

 projekta finanšu atskaišu un 

prognožu sagatavošana; 

 maksājumu pieprasījumu 

sagatavošana 

Tiks nozīmēts kāds no 

iestādē strādājošiem 
darbiniekiem. 

Šie pienākumi tiks pildīti 

apvienojot ar tiešajiem 
darba pienākumiem. 

Tiks finansēts no iestādes 
budžeta. 

Darba grupas locekļi  līdzdalība IS prasību formulēšanā; 

 projekta nodevumu izskatīšana un 

komentēšana; 

 IS testēšana 

Tiks nozīmēti iestādē 

strādājoši darbinieki. 

Šie pienākumi tiks pildīti 

apvienojot ar tiešajiem 

darba pienākumiem. 

Tiks finansēts no iestādes 
budžeta. 

Jurists  iepirkuma dokumentācijas 

sagatavošana; 

 juridisko jautājumu risinājumu 

sagatavošana; 

 līgumu projektu sagatavošana 

Tiks nozīmēts kāds no 

iestādē strādājošiem 
darbiniekiem. 

Šie pienākumi tiks pildīti 

apvienojot ar tiešajiem 
darba pienākumiem. 

Tiks finansēts no iestādes 
budžeta. 

Sabiedrisko attiecību 

speciālists 
 publicitātes pasākumu plānošana, 

koordinēšana un nodrošināšana 

Tiks nozīmēts kāds no 

iestādē strādājošiem 

darbiniekiem. 

Šie pienākumi tiks pildīti 

apvienojot ar tiešajiem 
darba pienākumiem. 

Tiks finansēts no iestādes 
budžeta. 

Eksperti  izstrādājamo IS vajadzību 

formulēšana; 

 procesu izmaiņu risinājumu 

noteikšana un izvērtēšana; 

 piegādātāju nodevumu izvērtēšana 

 projekta vadības konsultēšana par 

veselības aprūpes nozares 

jautājumiem; 

 analoģisko projektu ārvalstīs izpēte 

un ieteikumu un salīdzinājums 

Projektā tiks iesaistīti 

(uz uzņēmuma līguma 

pamata) nozares eksperti 

dažādās veselības 

aprūpes jomās. 

  

3.2 Plānotais kopējais projekta īstenošanas ilgums: 

 54 

 (pilnos mēnešos) 
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3.3 Aprakstīt, kā tiks nodrošināta projekta sasniegto rezultātu uzturēšana vismaz 5 

gadus pēc projekta īstenošanas beigām (līdz 500 zīmēm):  

Projekta ietvaros izveidoto informācijas sistēmu un e-pakalpojumu uzturēšana vismaz 5 gadus 

no pēc projekta beigām tiks nodrošināta no valsts budžeta līdzekļiem, veicot šādus pasākumus: 

 IS darbības nodrošināšana izmantojot IS izmitināšanas un administrēšanas ārpakalpojumus; 

 IS komponenšu uzturēšana (atjauninājumu piegāde, IS pielāgošana jaunām procesu un 

tehniskajām prasībām) balstoties uzturēšanas līgumu ar IS izstrādātājiem; 

 Lietotāju atbalsta (telefoniska, izmantojot e-pastu un klātienes), palīdzības dienesta darbības 

nodrošināšana balstoties uz uzturēšanas līgumu ar IS izstrādātājiem 

Lai nodrošinātu prognozējamu uzturēšanas izmaksu lielumu, kā arī izvairītos no riska, ka 

konkursā tiek izvēlēts risinājums ar lētām izveides, bet dārgām uzturēšanas izmaksām, IS 

izveides iepirkumos pretendentu piedāvājumi tiks vērtēti ņemot vērā gan IS izveides, gan arī 

uzturēšanas izmaksas. Uzturēšanas līgumi tiks slēgti balstoties uz pretendentu piedāvājumiem, 

kurus tie piedāvās IS izveides iepirkumā.  

 

4. SADAĻA – PUBLICITĀTE  

 

4.1 Projekta ietvaros plānotie informācijas un publicitātes pasākumu veidi: 

 

Plāksne telpās X 

Preses relīzes  

Informēšana masu medijos  

Informācijas stendi  

Informācijas plāksnes X 

Informācija mājas lapā 

internetā 

X 

Citi (lūdzu norādīt)  

 

4.2 Raksturot pasākumus, kas tiks īstenoti, lai izpildītu Eiropas Savienības prasības 

attiecībā uz projekta publicitāti: 

Projekta publicitātes pasākumu ietvaros paredzēts informēt sabiedrību un iesaistītās puses par 

projekta gala rezultātā izveidotajām IS, izveidotajiem e-pakalpojumiem, to izmantošanas 

iespējām, kā arī nodrošināt projekta publicitāti atbilstoši MK 2011.gada 4.oktobra noteikumu 

Nr.749 „Kārtība, kādā nodrošina Eiropas Savienības struktūrfondu un Kohēzijas fonda 

publicitātes un vizuālās identitātes prasības, kā arī publisko informāciju par šo fondu 

projektiem” noteiktajām prasībām.  

Projekta ietvaros plānots nodrošināt šādus publicitātes pasākumus: 

 Ārstniecības iestādēs, pašvaldībās u.c. tiks uzstādīti plakāti telpās , lai iestādes darbinieki un 

apmeklētāji būtu informēti par jaunajām iespējām un e-pakalpojumiem saistībā projekta 

īstenošanu; 

  projekta īstenošanas gaitā NVD mājas lapā tiks publicēta aktuālā informācija par projekta 

īstenošanas gaitu – informācija tiks aktualizēta vismaz vienu reizi 3 mēnešos; 
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 visos prezentācijas materiālos un citos informatīvos materiālos uz titullapas tiks ievietota 

norāde par projekta finansējumu no ERAF. 

 

5. SADAĻA - SASKAŅA AR HORIZONTĀLAJĀM PRIORITĀTĒM  

 

5.1 Kā projekta rezultāti atsauksies uz horizontālo prioritāti „Teritorijas līdzsvarota 

attīstība”:  

(Aprakstīt, kāda ir projekta ietvaros veikto ieguldījumu teritoriālā ietekme: 

o Latvijas mērogā; 

o Vairāku plānošanas reģionu mērogā; 

o Viena plānošanas reģiona mērogā; 

o Mazāka par viena plānošanas reģiona mērogu.) (ne vairāk kā 1000 zīmes) 

Projekta realizācija ietekmēs visas Latvijas ārstniecības personas un Latvijas iedzīvotājus. 

Ņemot vērā to, ka projekta ietvaros izveidotie e-pakalpojumi būs pieejami attāli izmantojot 

elektroniskos datu pārraides līdzekļus, tas nodrošinās vienotu ārstniecības pakalpojumu līmeni 

visā valstī, kas savukārt tiešā veidā atstāj pozitīvu ietekmi uz teritoriju līdzsvarotu attīstību.  

 

5.2 Raksturot projekta ietekmi uz horizontālo prioritāti „Vienlīdzīgas iespējas”:  

o Projektā paredzētas 3 un vairāk specifiskas aktivitātes vienādu iespēju 

nodrošināšanai; 

o Projektā paredzētas 1-2 specifiskas aktivitātes vienādu iespēju nodrošināšanai; 

o Projektā nav paredzētas specifiskas aktivitātes vienādu iespēju nodrošināšanai. 

 (Lūdzam aprakstīt, kādas specifiskas aktivitātes projektā ir paredzētas vienādu iespēju principa 

īstenošanai, nodrošinot elektroniskā pakalpojuma izmantošanas iespējas personām ar 

funkcionāliem traucējumiem (ne vairāk kā 1000 zīmes) 

Projektā paredzētas šādas aktivitātes vienādu iespēju nodrošināšanai: 

 Izstrādājamās programmatūras specifikācijās tiks iekļauta prasība sniegt e-pakalpojumu 

lietotājiem teksta izmēra izvēles iespējas, lai nodrošinātu e-pakalpojumu pieejamību 

vājredzīgām personām (projekta apakšaktivitāte 4.1.). 
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6. SADAĻA – PROJEKTA IZMAKSAS UN FINANSĒŠANAS AVOTI 

6.1 Projekta finansēšanas plāns (skat. 2.pielikumu). 

6.2 Projekta budžeta kopsavilkums, tai skaitā indikatīvais projekta izmaksu plāns (skat. 

3.pielikumu).  

6.3 Indikatīvais iepirkumu plāns: 

Iepir-

kuma 

Nr. 

Līguma priekšmets  
Paredzamā 

līgumcena 

Iepirkuma 

procedūra 

Iepirkuma procedūras 

izsludināšanas termiņš 

1. Konsultāciju pakalpojumu 

iepirkums 
143283.19 

Sarunu 

procedūra 

Līgums noslēgts 

2010.gada 24.augustā 

2. 
Elektronisko veselības karšu 

informācijas sistēmas izveide 
1667200.80 

Slēgts 

konkurss 

Līgums noslēgts 

2011.gada 11.februārī 

3. E-veselības integrācijas 

platformas (sadarbības 

platformas) informācijas 

sistēmas izveide 

941707.22 
Slēgts 

konkurss 

Līgums noslēgts 

2011.gada 11.februārī 

4. 
Ekspertu pakalpojumi  3950.52 

Atklāts 

konkurss 

Līgums noslēgts 

2012.gada 2.maijā 

5. Integrācijas papildinājumu 

veikšana vienotās veselības 

nozares elektroniskās 

informācijas sistēmas 

izveidei * 

134855.33 
Atklāts 

konkurss 

Līgums noslēgts 

2014.gada 9.jūnijā (EVK 

sadaļa) / Līgums 

noslēgts 26.jūnijā (IP 

sadaļa) 

6. 

Publicitātes pasākumu 

īstenošana 
168.61 

Līgumcena 

ir ārpus 

Publisko 

iepirkumu 

likuma 

regulējuma 

Līgums noslēgts 

2012.gada 22.jūnijā 

7. Informācijas sistēmas 

drošības un veiktspējas 

testēšanas, sistēmas drošības 

dokumentācijas un 

darbināšanas procedūru 

izstrādes un datu drošības un 

personas datu aizsardzības 

audita pakalpojumi ** 

48871.53 

 

Atklāts 

konkurss 

Līgums noslēgts 

2014.gada 12.martā 

8. 

Publicitātes pasākumu 

īstenošana *** 
58.79 

Līgumcena 

ir ārpus 

Publisko 

iepirkumu 

likuma 

regulējuma 

2014.gada novembris 
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* – Dienesta rīkots centralizēts iepirkums visiem 3 (trīs) e-veselības projektiem un no NVD budžeta (kopējais pieejamais 

finansējums 423333.76 EUR bez PVN, kopējais iesniegto piedāvājumu apjoms – 527652.00 EUR bez PVN), kur: 

1) 71437.57 EUR no projekta „Elektronisko recepšu informācijas sistēmas izveides pirmais posms”, vienošanās 

ID.Nr.3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003; 

2) 134855.33 EUR no projekta „Elektroniskās veselības kartes un integrācijas platformas informācijas sistēmas izveide, 

1.posms”, vienošanās ID.Nr.3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/019; 

3) 77723.71 EUR no projekta „Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas izveide (e-booking), veselības aprūpes darba plūsmu 

elektronizēšana (e-referrals) - 1.posms, sabiedrības veselības portāla izveide, informācijas drošības un personas datu 

aizsardzības nodrošināšana”, vienošanās ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015; 

4) 139317.15 EUR no NVD budžeta. 

 

** Dienesta rīkots centralizēts iepirkums (kopējais pieejamais finansējums 179114.47 EUR bez PVN, kopējais iesniegto 

piedāvājumu apjoms – 181266.75 EUR) 3 (trīs) e-veselības projektiem, kur: 

1) 101787.87 EUR „Elektronisko recepšu informācijas sistēmas izveides pirmais posms”, vienošanās ID.Nr. 

3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003; 

2) 48871.53 EUR „Elektroniskās veselības kartes un integrācijas platformas informācijas sistēmas izveide, 1.posms”, 

vienošanās ID.Nr.3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/019; 

3) 28455.07 EUR „Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas izveide (e-booking), veselības aprūpes darba plūsmu 

elektronizēšana (e-referrals) - 1.posms, sabiedrības veselības portāla izveide, informācijas drošības un personas datu 

aizsardzības nodrošināšana”, vienošanās ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015 

 

*** Dienesta rīkots centralizēts iepirkums (kopējais finansējums 176.37 EUR bez PVN) 3 (trīs) e-veselības projektiem, 

kur: 

1) 58.79 EUR „Elektronisko recepšu informācijas sistēmas izveides pirmais posms”, vienošanās ID.Nr. 

3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/003; 

2) 58.79 EUR „Elektroniskās veselības kartes un integrācijas platformas informācijas sistēmas izveide, 1.posms”, 

vienošanās ID.Nr.3DP/3.2.2.1.1/09/IPIA/IUMEPLS/019; 

3) 58.79 EUR „Elektroniska apmeklējumu rezervēšanas izveide (e-booking), veselības aprūpes darba plūsmu 

elektronizēšana (e-referrals) - 1.posms, sabiedrības veselības portāla izveide, informācijas drošības un personas datu 

aizsardzības nodrošināšana”, vienošanās ID.Nr. 3DP/3.2.2.1.1./09/IPIA/IUMEPLS/015 
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7. SADAĻA – APLIECINĀJUMS 

 

Es, apakšā parakstījies (-usies), 

 

projekta iesniedzēja Nacionālais veselības dienests 

 projekta iesniedzēja nosaukums 

atbildīgā amatpersona, Inga Milaševiča 

 vārds, uzvārds 

 Direktora p.i. 

 amata nosaukums 

apliecinu, ka uz projekta iesnieguma iesniegšanas brīdi, 14/01/2015 

 dd/mm/gggg 

 projekta iesniedzējs nav pasludināts par maksātnespējīgu, neatrodas likvidācijas stadijā un tā 

saimnieciskā darbība nav apturēta vai pārtraukta; 

 projekta iesniedzējam nav nodokļu un/vai valsts sociālās apdrošināšanas obligāto iemaksu parādu; 

 projekta iesniedzējam ir atbilstošs juridiskais statuss; 

 projekta iesniedzēja rīcībā ir pietiekami un stabili finanšu resursi; 

 projekta iesniegumā un tā pielikumos iekļautā informācija atbilst patiesībai un projekta īstenošanai 

pieprasītais Eiropas Reģionālās attīstības fonda līdzfinansējums tiks izmantots saskaņā ar projekta 

iesnieguma aprakstu; 

 nav zināmu iemeslu, kādēļ šis projekts nevarētu tikt īstenots vai varētu tikt aizkavēta tā īstenošana, un 

apstiprinu, ka projektā noteiktās saistības iespējams veikt normatīvajos aktos par attiecīgās Eiropas 

Savienības aktivitātes īstenošanu noteiktajos termiņos; 

 projekts netiek un nav ticis finansēts vai līdzfinansēts no citiem Eiropas Savienības finanšu avotiem, kā 

arī valsts un pašvaldību budžeta līdzekļiem, kā arī projekta ietvaros plānotās darbības nepārklājas ar 

darbībām, kas tiek finansētas citu Eiropas Savienības fondu aktivitāšu un citu finanšu instrumentu 

ietvaros; 

 projekta apstiprinājuma gadījumā tieši šis projekta iesniegums netiks iesniegts 

finansēšanai/līdzfinansēšanai no citiem Eiropas Savienības finanšu avotiem, kā arī valsts un pašvaldību 

budžeta līdzekļiem. 

Apzinos, ka projektu var neapstiprināt līdzfinansēšanai no Eiropas Reģionālās attīstības fonda, ja projekta 

iesniegums, ieskaitot šo sadaļu, nav pilnībā un kvalitatīvi aizpildīts, kā arī, ja normatīvajos aktos par 

attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu plānotais Eiropas Reģionālās attīstības fonda 

finansējums (kārtējam gadam/plānošanas periodam) projekta apstiprināšanas brīdī ir izlietots. 

Apzinos, ka nepatiesas apliecinājumā sniegtās informācijas gadījumā administratīva un finansiāla rakstura 

sankcijas var tikt uzsāktas gan pret mani, gan arī pret augstākminēto juridisko personu – projekta 

iesniedzēju. 

Apliecinu, ka projekta iesniegumam pievienotās kopijas atbilst manā rīcībā esošiem dokumentu oriģināliem 

un projekta iesnieguma kopijas un elektroniskā versija atbilst iesniegtā projekta iesnieguma oriģinālam. 

 

Paraksts:  

Datums: 14/01/2015 

dd/mm/gggg 

Zīmoga vieta 

 

Dokumenta rekvizītus „Datums”, „Paraksts” un „Zīmoga vieta” („z.v.”) neaizpilda, ja elektroniskais 

dokuments ir noformēts atbilstoši elektronisko dokumentu noformēšanai normatīvajos aktos 

noteiktajām prasībām. 
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PROJEKTA ĪSTENOŠANAS LAIKA GRAFIKS 

 

Atbilstošās 

aktivitātes Nr.[1]  

Projekta īstenošanas laiks (ceturkšņos)  

2010 2011 2012 2013 2014 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1.                                     

1.1.     X X X  X  X X                   

1.2.           X X X X X X  X X  X X X X X X X 

2.                                   

2.1.     X X X  X  X X  X  X X X  X X X X     

2.2.         X X X  X  X X              

2.3.                    X X X X      

3.                                   

3.1.     X X  X  X X  X                   

3.2.         X X X X X X X  X X  X X X X X X X 

4.                                   

4.1.     X X X X X X X X X X  X  X X X     

4.2.         

  

     X X X X X X X X X 

4.3.                  X X X X  X  X X X     

5.                                   

5.1.     X X X X X X X X  X  X  X X       

5.2.         

  

     X X X       

6.                                   

6.1.           X X X  X  X              

6.2.           X  X  X                  

7.                                   

7.1.                 X  X X            

7.2.                      X  X X         

8.                 X         X 

9.     X X X X X X X X X X X X X X     

10.                     X X X  X X X X X X X 

11.              X X X X X X X 

12.                X X X X X 
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2.pielikums 

 

FINANSĒŠANAS PLĀNS, LVL/EUR 

 

 

Gads Kopējās izmaksas 

Neattieci

nāmās 
izmaksas 

Kopējās 

attiecināmās 
izmaksas 

Kopējās attiecināmās izmaksas Publiskās izmaksas 

Publiskās 
attiecināmās 

izmaksas 

Privātās 
attiecināmās 

izmaksas 

ERAF finansējums 

Pārējais finansējums 

Attiecināmais 

valsts budžeta 
finansējums 

Valsts budžeta 

dotācija 
pašvaldībām 

Attiecināmais 
pašvaldības 

budžeta 

finansējums 

Cits publiskais 

finansējums* 

               %   %   %   %   % 

  

1=2+3 

LVL 

1=2+3 

EUR 
2 3=4+5 

4=6+8+10+12

+14 
5 6 7=6/3 8 9=8/3 10 11=10/3 12 13=12/3 14 15=14/3 

2009 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 
 

0.00 
 

0.00 
 

      

2010 43071.16 61284.74 0.00 61284.74 61 284.74 
 

61284.74 100.00% 0.00 0.00%       

2011 947534.04 1348219.47 0.00 1348219.47 1348219.47 
 

1348219.47 100.00% 0.00 0.00%       

2012 514916.82 732660.63 0.00 732660.63 732660.63 
 

732660.63 100.00% 0.00 0.00%       

2013 812758.14 1156450.65 0.00 1156450.65 1156450.65 
 

1156450.65 100.00% 0.00 0.00%       

2014 136037.00 193563.21 0.00 193563.21 193563.21 
 

193563.21 100.00% 0.00 0.00%       

20xx                 

20xx                 

Kopā 2454317.16 3492178.70 0.00 3492178.70 3492178.70 0.00 3492178.70 
 

0.00              
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„Elektroniskās veselības kartes un integrācijas platformas informācijas 

sistēmas izveide, 1.posms” 
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Vienošanās individuālās daļas 2.pielikums 

PROJEKTA BUDŽETA KOPSAVILKUMS, TAI SKAITĀ INDIKATĪVAIS PROJEKTA IZMAKSU PLĀNS, EUR: 

NR.p.k. Aktivitātes/apakšaktivitātes nosaukums Daudzums 

 
Kopējā summa Izmaksas 

EUR % attiecināmās neattiecināmās  

1. Priekšizpētes un projekta tehniskā projekta izstrādes izmaksas   328 105.13 9.40 328 105.13 0.00 

1.1. Pakalpojuma līgumu izmaksas   328 105.13 9.40 328 105.13   

1.1.1. EVK IS un EVSSP IS detalizētas procesu un tehniskās arhitektūras 

izstrāde 

2 dokumenti 278 438.94 7.98 278 438.94   

1.1.2. Procesu  un tehniskās arhitektūras uzraudzība IS izstrādes un 

ieviešanas laikā 

1 dokumentu komplekts, 9 

dokumenti 
4 konsultācijas,  

49 666.19 1.42 49 666.19   

2. Valsts informācijas sistēmu izstrāde, attīstība, integrācija, e-

pakalpojumu izstrāde, informatīvā satura nodrošināšana 

  2384717.73 68.29 2384717.73 0.00 

2.1 Pakalpojuma līgumu izmaksas   2384717.73 68.29 2384717.73   

2.1.1. E-veselības koplietošanas vienumu datu shēmu sagatavošana 1 dokuments 

1 XML shēmu bibliotēka 

193 279.26 5.53 193 279.26   

2.1.2. Ar EVK ieviešanu saistīto procesu un datu plūsmu izmaiņu 

projektēšana 

1 dokuments 43 038.94 1.23 43 038.94   

2.1.3. Nākotnes procesu un organizatorisko izmaiņu ieviešana 1 dokumentu komplekts 37 056.27 1.06 37 056.27   

2.1.4 E-veselības informācijas sistēmu sadarbības tehnisko vadlīniju 

izstrāde  

1 dokumentu komplekts 42 182.46 1.21 42 182.46   

2.1.5 Tehnisko vadlīniju aktualizācija un citu projektu atbalsts 1 dokuments 

1 apliecinājumu komplekts 

4 656.20 0.13 4 656.20   

2.1.6 EVK IS programmatūra izstrāde 4 dokumentu komplekti 

1 instalācijas pakotne 

1 sistēmas instalācija 
7 e-pakalpojumi 

1 079 894.71 30.93 1 079 894.71   

2.1.7 EVK gala lietotāju e-apmācību kursa izveide 1 e-apmācību kurss 31 468.23 0.90 31 468.23   

2.1.8 EVSSP IS  programmatūras izstrāde  4 dokumentu komplekti 

1 instalācijas pakotne 

1 sistēma 
1 e-pakalpojums 

812 391.50 23.26 812 391.50   
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NR.p.k. Aktivitātes/apakšaktivitātes nosaukums Daudzums 

 
Kopējā summa Izmaksas 

EUR % attiecināmās neattiecināmās  

2.1.9 Integrācijas papildinājumu veikšana vienotās veselības nozares 

elektroniskās informācijas sistēmas izveidei 

2 programmatūras nodevumu 

komplekti 

140750.16 4.04 140750.16  

3. Projekta ietvaros izveidotas informācijas sistēmas uzturēšanas 

izmaksas no tās izstrādes brīža līdz palaišanai produktīvā 

darbībā  

  143 135.21 4.10 143 135.21 0.00 

3.1. Pakalpojuma līgumu izmaksas   143 135.21 4.10 143 135.21   

3.1.1. EVK IS  pilotdarbināšana un ieviešana ekspluatācijā 2 sistēmas 

7 e-pakalpojumi 

108 644.80 3.11 108 644.80   

3.1.2. EVSSP IS  pilotdarbināšana 2 sistēmas  34 490.41 0.99 34 490.41   

4. Administratoru apmācības projekta ietvaros izveidotās 

informācijas sistēmas darbības nodrošināšanai 

  43 821.61 1.25 43 821.61 0.00 

4.1. Pakalpojuma līgumu izmaksas   43 821.61 1.25 43 821.61   

4.1.1. EVK IS administratoru apmācība 1 apmācības materiālu komplekts 

1 apmācību kurss 

5 apmācīti administratori 

29 163.18 0.83 29 163.18   

4.1.2. EVSSP IS  administratoru apmācība 1 apmācības materiālu komplekts 

1 apmācību kurss 

5 apmācīti administratori 

14 658.43 0.42 14 658.43   

5. IKT aparatūras un iekārtu, izņemot gala lietotāju 

infrastruktūras, iegāde projekta ietvaros izveidotas vai  attīstītas 

informācijas sistēmas darbības nodrošināšanai 

  396 757.77 11.36 396 757.77 0.00 

5.1. Materiāltehnisko līdzekļu un aprīkojuma izmaksas   396 757.77 11.36 396 757.77   

5.1.1. EVK IS darbināšanas vajadzībām nepieciešamās infrastruktūras un 

licenču iegāde 

1 aparatūras platforma 

1 programmatūras platforma 

170 631.33 4.88 170 631.33   

5.1.2. EVSSP IS vajadzībām nepieciešamās infrastruktūras un licenču 
iegāde 

1 aparatūras platforma 
1 programmatūras platforma 

226 126.44 6.48 226 126.44   

6. Pārējās attiecināmās izmaksas kopā    195641.25 5.60 195641.25 0.00 

6.1. Pakalpojuma līguma izmaksas   195641.25 5.60 195641.25   
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NR.p.k. Aktivitātes/apakšaktivitātes nosaukums Daudzums 

 
Kopējā summa Izmaksas 

EUR % attiecināmās neattiecināmās  

6.1.1. Publicitātes pasākumu organizēšana projekta rezultātu 

popularizēšanai 

1 publicitātes aktivitāšu kopums 264.85 0.01 264.85   

6.1.2. Projekta īstenošanas uzraudzība un konsultatīvais atbalsts 2 iepirkuma dokumentācijas 
komplekts 

2 iepirkuma līgumi 

1 dokumentācijas komplekts 

34 atzinumi par kvalitātes 
pārraudzību 

19 konsultantu ziņojumi 

4 pasūtījuma līgumu projekti 

141 782.30 4.06 141 782.30   

6.1.3. Ekspertu atbalsts 841.87 0.02 841.87   

6.1.4. Datu drošības un personas datu aizsardzības prasību ievērošanas 

audits 

1 dokumentu komplekts 52752.23 1.51 52752.23   

6.1.5. Neparedzētie izdevumi   0.00 0.00% 0.00   

  Kopā    3492178.70 100.00% 3492178.70 0.00 

 

* Izmaksu pozīcijas norāda saskaņā ar normatīvajos aktos par attiecīgās Eiropas Savienības fonda aktivitātes īstenošanu norādītajām izmaksu pozīcijām  
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Eiropas Reģionālās attīstības fonda 
projekta iesnieguma veidlapa 

 
 

Projekta nosaukums: 
„E-veselības integrētās informācijas 

sistēmas attīstība” 

 

Darbības programmas 2007.-

2013.gadam nosaukums: 
Infrastruktūra un pakalpojumi 

Prioritātes numurs un nosaukums: 
3.2.Teritoriju pieejamības un 

sasniedzamības veicināšana 

Pasākuma numurs un nosaukums: 3.2.2.IKT infrastruktūra un pakalpojumi 

Aktivitātes numurs un nosaukums: 

3.2.2.1.Publiskās pārvaldes elektronisko 

pakalpojumu un informācijas sistēmu 

attīstība 

Apakšaktivitātes numurs un 

nosaukums: 

3.2.2.1.1.Informācijas sistēmu un 

elektronisko pakalpojumu attīstība 

Projekta iesniedzējs: Nacionālais veselības dienests 

Aizpilda atbildīgā iestāde /sadarbības iestāde:  

Projekta identifikācijas Nr.: 3DP/3.2.2.1.1/13/IPIA/CFLA/008 

Projekta iesniegšanas datums:  

 

Projektu atlases veids: 

ierobežota X atklāta  
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1. SADAĻA – PAMATINFORMĀCIJA PAR PROJEKTA IESNIEDZĒJU  

 

1.1. Projekta iesniedzējs: 

1.1.1. Nosaukums:  Nacionālais veselības dienests 

1.1.2. Reģistrācijas numurs: 90009649337 

1.1.3. Nodokļu maksātāja 

reģistrācijas numurs: 

LV90009649337 

1.1.4. Juridiskā adrese: 

 

 

Cēsu iela 31 k-3 
Rīga 
Latvija 
LV-1012 

 

1.1.5. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67043700 67201701 Daina.murmane-

umbrasko@vmnvd.gov.lv Daina Mūrmane - Umbraško 

 

Nacionālā veselības dienesta 

direktors 

 

Kontaktpersona:*  67686329 67043701  Linda.Freimane@vmnvd.gov.lv 

Linda Freimane 

 

E-veselības un starptautiskās 

sadarbības departamenta E-

veselības un standartu nodaļas  

Projektu vadītāja 

 

*aizpilda, ja atšķiras no atbildīgās personas 

 

1.1.6. Projekta iesniedzēja tips (lūdzam atzīmēt atbilstošo):
1
  

 
  Kods Nosaukums 

  I-10 Valsts aģentūra 
x  I-15 Valsts pārvaldes iestāde 
  I-27 Valsts sociālās apdrošināšanas struktūras 
  I-29 Plānošanas reģioni 

 

 

1.1.7. Projekta iesniedzēja Vispārējās ekonomiskās darbības klasifikācijas NACE kods 

(lūdzam ierakstīt atbilstošo): 

 
86.90  Pārējā darbība veselības aizsardzības jomā 

kods  nosaukums 

 

 

                                                 
1
 Saskaņā ar normatīvajiem aktiem par attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu 
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1.2. Pamatinformācija par sadarbības partneri, ja paredzēts (ja projekta īstenošanā 

paredzēts piesaistīt vairākus partnerus, informāciju norāda par katru partneri) 

1.2.1. Projekta partnera tips (lūdzam atzīmēt atbilstošo, kā arī, ja projektā iesaistīti viena 

veida sadarbības partneri, norādīt to skaitu pretī attiecīgajam nosaukumam, kodam):
2
  

 
  Kods Nosaukums 

  I-10 Valsts aģentūra 
  I-11 Pašvaldības aģentūra 

11  I-15 Valsts pārvaldes iestāde 
  I-16 Pašvaldību iestāde 
  I-27 Valsts sociālās apdrošināšanas struktūras 
  I-28 Pašvaldība 
  I-29 Plānošanas reģioni 

 

 

1.3.1. Nosaukums:  Valsts reģionālās attīstības aģentūra  

1.3.2. Reģistrācijas 

numurs: 

90001733697 

1.3.3. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90001733697 

1.3.4. Juridiskā adrese: Elizabetes iela 19, Rīga, LV-1010, Latvija 

 

1.3.5. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67079000 67079001 pasts@vraa.gov.lv 

 Vārds, uzvārds 

Rinalds Muciņš 

Ieņemamais amats 

Direktors 

Kontaktpersona:  67079043 

 

67079001 Gunars.Dislers@vraa.gov.lv  

Vārds, uzvārds 

Gunārs Dišlers 

Elektronisko pakalpojumu 

departamenta Elektronisko 

pakalpojumu attīstības nodaļas  

 

1.4.1. Nosaukums:  Zāļu valsts aģentūra 

1.4.2. Reģistrācijas 

numurs: 

90001836181 

1.4.3. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90001836181 

1.4.4. Juridiskā adrese: Jersikas iela 15, Rīga LV-1003 

 

1.4.5. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67078431 67078428 Inguna.Adovica@zva.gov.lv 

                                                 
2
 Saskaņā ar normatīvajiem aktiem par attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu 

mailto:pasts@vraa.gov.lv
mailto:Gunars.Dislers@vraa.gov.lv
mailto:Inguna.Adovica@zva.gov.lv
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Vārds, uzvārds 

Inguna Adoviča 

 

Ieņemamais amats 

Direktore 

Kontaktpersona: 67078412 67078428 Ingmars.Briedis@zva.gov.lv   

Vārds, uzvārds 

Ingmārs Briedis 

Ieņemamais amats 

IT nodaļas vadītājs 

 

1.5.1. Nosaukums:  Valsts sociālās apdrošināšanas aģentūra 

1.5.2. Reģistrācijas 

numurs: 

90001669496 

1.5.3. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90001669496 

1.5.4. Juridiskā adrese: Lāčplēša iela 70a, Rīga, LV-1011 

 

1.5.5. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67011838 67011814 Inese.Smitina@vsaa.lv 

 

  

 

Vārds, uzvārds 

Inese Šmitiņa 

Ieņemamais amats 

Direktore 

Kontaktpersona: 67038756 67143825 Lauris.Lenerts@vsaa.lv  

Vārds, uzvārds 

Lauris Lenerts 

Ieņemamais amats 

ITD IS izstrādes daļas vadošais 

sistēmanalītiķis 

 

1.6.1. Nosaukums:  Veselības inspekcija 

1.6.2. Reģistrācijas 

numurs: 

90002448818 

1.6.3. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90002448818 

1.6.4. Juridiskā adrese: Klijānu iela 7, Rīga LV-1012 

 

1.6.5. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67819673 67819672 Egils.Harasimjuks@vi.gov.lv 

Vārds, uzvārds 

Egils Harasimjuks 

Ieņemamais amats 

Direktors 

Kontaktpersona: 67507992 67819672 Lilita.Kalvane@vi.gov.lv  

Vārds, uzvārds 

Lilita Kalvāne 

mailto:Ingmars.Briedis@zva.gov.lv
mailto:Inese.Smitina@vsaa.lv
mailto:Lauris.Lenerts@vsaa.lv
mailto:Egils.Harasimjuks@vi.gov.lv


 

N2043_0p2_RAPL 

5 

Ieņemamais amats 

Projektu nodaļas vadītāja 

 

1.7.1. Nosaukums:  Tiesu administrācija 

1.7.2. Reģistrācijas 

numurs: 

90001672316 

1.7.3. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV 90001672316 

1.7.4. Juridiskā adrese: Ūnijas iela 8, k-9, Rīga, LV-1084 

 

1.7.5. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67063800 67063840 kanceleja@ta.gov.lv 

 Vārds, uzvārds 

Edvīns Balševics 

Ieņemamais amats 

Direktors 

Kontaktpersona: 67063870 67077377 Jana.Zemberga@ta.gov.lv 

 Vārds, uzvārds 

Jana Zemberga 

Ieņemamais amats 

Tiesu un zemesgrāmatu 

departamenta,  

Tiesu Informācijas sistēmas 

nodaļas vadītāja 

 

1.8.1. Nosaukums:  Valsts Policija 

1.8.2. Reģistrācijas 

numurs: 

90000099040 

1.8.3. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV90000099040 

1.8.4. Juridiskā adrese: Čiekurkalna 1. līnija, 1, k.4, LV 1026 

 

1.8.5. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67075300 67376156 Ints.Kuzis@vp.gov.lv 

 Vārds, uzvārds 

Ints Ķuzis 

Ieņemamais amats 

Valsts policijas priekšnieks 

Kontaktpersona: 67075500 

26490675 

67075224 Intars.Locmelis@vp.gov.lv 

 Vārds, uzvārds 

Intars Ločmelis 

Ieņemamais amats 

Valsts Policijas Galvenās 

administratīvās pārvaldes 

Nodrošinājuma pārvaldes 

Informātikas un sakaru nodaļas 

mailto:kanceleja@ta.gov.lv
mailto:Jana.Zemberga@ta.gov.lv
mailto:Ints.Kuzis@vp.gov.lv
mailto:Intars.Locmelis@vp.gov.lv
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priekšnieks 

Kontaktpersona: 67075277  Janis.Alups@vp.gov.lv 

Vārds, uzvārds 

Jānis Alups 

Ieņemamais amats 

Valsts Policijas Galvenās 

administratīvās pārvaldes 

Sadarbības un attīstības biroja  

Plānošanas un kontroles nodaļas 

Informācijas sistēmu attīstības 

sektora vadītājs 

 

1.9.1. Nosaukums:  Valsts zemes dienests 

1.9.2. Reģistrācijas 

numurs: 

90000030432 

1.9.3. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV 90000030432 

1.9.4. Juridiskā adrese: 11.novembra krastmala 31, Rīga, LV-1050, Latvija 

 

1.9.5. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67038600 67038829 vzd@vzd.gov.lv 

 Vārds, uzvārds 

Elita Baklāne - Ansberga 

Ieņemamais amats 

Ģenerāldirektore 

Kontaktpersona: 67038806 67038829 Dap_help@vzd.gov.lv 

 Vārds, uzvārds 

Nataļja Smirnova 

Ieņemamais amats 

Valsts informāciju sistēmu 

departamenta datu analīzes un 

apmaiņas daļas vadītāja 

 

1.10.1. Nosaukums:  Slimību profilakses un kontroles centrs 

1.10.2. Reģistrācijas 

numurs: 

90009756700 

1.10.3. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV 90009756700 

1.10.4. Juridiskā 

adrese: 

Duntes iela 22, Rīga, Latvija, LV-1005 

 

1.10.5. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67501590 67501591 Inga.Smate@spkc.gov.lv 

Vārds, uzvārds 

Inga Šmate 

Ieņemamais amats 

mailto:Janis.Alups@vp.gov.lv
mailto:vzd@vzd.gov.lv
mailto:Dap_help@vzd.gov.lv
mailto:Inga.Smate@spkc.gov.lv
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Direktore 

Kontaktpersona: 67387654 67501591 Jana.Lepiksone@spkc.gov.lv 

Vārds, uzvārds 

Jana Lepiksone 

Ieņemamais amats 

Pētniecības un veselības 

statistikas departamenta 

direktora vietniece 

 

1.11.1. Nosaukums:  Pilsonības un migrācijas lietu pārvalde 

1.11.2. Reģistrācijas 

numurs: 

90000054163 

1.11.3. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV 90000054163 

1.11.4. Juridiskā 

adrese: 

Čiekurkalna 1. līnija 1, k-3, LV-1026, Rīga 

 

1.11.5. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67829700 67829703 Uldis.Apsitis@pmlp.gov.lv 

 Vārds, uzvārds 

Uldis Apsītis 

Ieņemamais amats 

Pilsonības un migrācijas lietu 

pārvaldes Iedzīvotāju reģistra 

departamenta direktora 

pienākumu izpildītājs 

Kontaktpersona: 67829725 67829703 Margita.Vinklere@pmlp.gov.lv 

 Vārds, uzvārds 

Margita Vinklere 

Ieņemamais amats 

Pilsonības un migrācijas lietu 

pārvaldes Iedzīvotāju reģistra 

departamenta Elektronisko 

pakalpojumu administrēšanas 

nodaļas vadītājas vietniece 

 

1.12.1. Nosaukums:  Valsts ieņēmumu dienests 

1.12.2. Reģistrācijas 

numurs: 

90000069281 

1.12.3. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV 90000069281 

1.12.4. Juridiskā 

adrese: 

Smilšu iela 1, Rīga, LV-1978 

 

1.12.5. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67028700 67028704 inara.petersone@vid.gov.lv 

mailto:Jana.Lepiksone@spkc.gov.lv
mailto:Uldis.Apsitis@pmlp.gov.lv
mailto:Margita.Vinklere@pmlp.gov.lv
mailto:inara.petersone@vid.gov.lv
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Vārds, uzvārds 

Ināra Pētersone 

Ieņemamais amats 

Valsts ieņēmuma dienesta 

ģenerāldirektore 

Kontaktpersona: 67028804 67028613 ilze.jankova@vid.gov.lv 

Vārds, uzvārds 

Ilze Jankova 

Ieņemamais amats 

Nodokļu pārvaldes direktora 

vietniece 

 

1.13.1. Nosaukums:  Izglītības un zinātnes ministrija 

1.13.2. Reģistrācijas 

numurs: 

90000022399 

1.13.3. Nodokļu 

maksātāja reģistrācijas 

numurs: 

LV 90000022399 

1.13.4. Juridiskā 

adrese: 

Vaļņu iela 2, LV-1050, Rīga, Latvija 

 

1.13.5. Kontaktpersonas: 

 

Tālrunis: Fakss: E-pasts: 

Atbildīgā persona 67047911 67223905 sanda.liepina@izm.gov.lv 

 Vārds, uzvārds 

Sanda Liepiņa 

Ieņemamais amats 

Valsts sekretāre  

Kontaktpersona: 67047780 67223905 ainars.sviklis@izm.gov.lv 

 Vārds, uzvārds 

Ainārs Sviklis 

Ieņemamais amats 

Resora informācijas un 

komunikācijas tehnoloģiju 

vadītājs 

 

 

  

mailto:ilze.jankova@vid.gov.lv
mailto:sanda.liepina@izm.gov.lv
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2. SADAĻA - PROJEKTA APRAKSTS 
 

2.1. Kopsavilkums par Eiropas Reģionālās attīstības fonda projekta ietvaros 

veicamajām darbībām (minētā informācija Informācijas atklātības likumā noteiktajā 

kārtībā un apjomā būs pieejama pēc tam, kad būs stājies spēkā lēmums par Eiropas 

Savienības fonda projekta iesniegumu) (1000 – 1500 rakstu zīmes): 

 

Projekts “E-veselības integrētās informācijas sistēmas attīstība” ir 2012.gada 12.jūnijā ar 

Ministru kabineta protokola lēmumu Nr.33 apstiprinātās E-veselības  informācijas sistēmas 

darbības koncepcijas aktivitāšu īstenošanas plāns. 
 

Ievērojot kopīgās Eiropas Savienības (turpmāk – ES) iniciatīvas un prioritātes e-veselības 

ieviešanas jomā dalībvalstīs, Latvija e-veselības ieviešanu ir definējusi kā valsts prioritāru 

ilgtermiņa programmu veselības aprūpes sistēmas pilnveidošanai, ar informācijas 

tehnoloģiju palīdzību nodrošinot principiāli jaunu pieeju medicīnas ierakstu un pacienta 

datu pieejamībai ārstniecības procesu ietvaros.  

E-veselības risinājumi būtiski uzlabo un daudzos gadījumos kardināli izmaina veselības 

aprūpes nozarē pielietotās metodes un tradicionālo pieeju – galvenokārt jau informācijas 

apstrādes jomā. 

 

Projekta realizācija nodrošinās pēctecību I kārtas e-veselības projektos  izveidoto prioritāšu 

un risinājumu realizācijai, nosakot tādu projekta attīstības funkcionalitāti, kuras plānošana 

jāveic 2012.gadā, bet risinājumu izstrāde jāuzsāk - 2013.gadā.  

 

Projekta finansējums tiks ieguldīts 2 (divu) e-veselības informācijas sistēmu  pilnveidošanā, 1 

(viena) jauna centrālā e-veselības risinājuma plānošanā un realizācijā, kas vērsts uz veselības 

aprūpes pakalpojumu sniedzēju sadarbspējas attīstību ar centrālajiem e-veselības 

risinājumiem un efektīvu nozares pārvaldību (statistikas un datu analīzes Informācijas sistēma 

(turpmāk – IS)), kā arī nodrošinās  nepieciešamās investīcijas vienotajā e-veselības tehniskajā 

infrastruktūrā. 

 

Projekta mērķa sasniegšanai tiks veiktas 3 aktivitātes: 

1. Vienotās e-veselības IS (turpmāk – VVIS) darbības paplašināšanas ietvaros tiks veikta 

2.kārtas izstrāde : 

1) Elektroniskajai veselības kartei (turpmāk - EVK); 

2) Integrācijas platformai (turpmāk - IP);  

3) Elektroniskajai receptei (turpmāk - e-recepte);  

4) nozares statistikas IS izstrāde; 

5) Veselības aprūpes pakalpojumu sniedzēju sadarbspējas risinājuma izstrāde;  

6) Veselības aprūpes pakalpojumu un elektronisko dokumentu izstrāde;  

7) E-veselības portāla 2. kārtas izstrāde; 

8) epSOS sadarbspējas risinājumu izstrāde;  

9) ar noteiktām slimībām slimojošu personu reģistra (turpmāk – PREDA) migrācija uz 

VVIS; 

10) Valsts infekcijas slimību uzraudzības un monitoringa sistēmas (turpmāk – 

VISUMS) sadarbspējas risinājuma izstrāde. 

2. Vienotās uzraudzības informācijas sistēmas (turpmāk – VUIS) 2.kārtas izstrāde. 

3. Vienotās e-veselības Informāciju komunikāciju tehnoloģijas (turpmāk - IKT) 

infrastruktūras izveide. 

 

Kopējais projekta finansējums no ERAF līdzekļiem tiek plānots 4 720 980.53 EUR apmērā. 
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2.2. Projekta īstenošanas vieta: 

Projekta īstenošanas vietas 

adrese (ja iespējams norādīt): 

Rīga, Cēsu iela 31 k-3, LV-

1012;  

 

Pašvaldība: Rīgas pašvaldība 

Plānošanas reģions (atzīmēt): 

 

Kurzemes  

Latgales  

Zemgales   

Vidzemes  

Rīgas  X 

Visa Latvija    

 

2.3. Projekta klasifikācija (lūdzam norādīt projekta saturam atbilstošo Vispārējās 

ekonomiskās darbības klasifikācijas NACE kodu): 

 

86.90  Pārējā darbība veselības aizsardzības jomā 

2.4. Projekta ietvaros tiks risināta vismaz viena no nosauktajām problēmām (atzīmēt ar 

„x” atbilstošo): 

 

X Nepietiekama informācijas sistēmu attīstība, sadarbspēja un integrācija 

X Nepietiekami elektronizēti publiskās pārvaldes pakalpojumi 

X Nepietiekami attīstīta elektronisko pakalpojumu sniegšanas tehniskā bāze 

X Pārāk augsts administratīvais slogs uz iedzīvotājiem un komersantiem 

 

2.5. Norādīt projekta nepieciešamības pamatojumu jeb sniegt konstatētās problēmas 

aprakstu (1000 – 2000 rakstu zīmes): 

 

Saistībā ar projekta jomu var identificēt šādas galvenās problēmas: 

1. Nepietiekama pacientu medicīniskās informācijas pieejamība ārstniecības procesā. 

Savlaicīga medicīniskās informācijas pieejamība par pacienta veselību ir priekšnoteikums 

sekmīgai un efektīvai ārstēšanai. Pacienta veselības informācijas pieejamības jautājums ir 

īpaši svarīgs, sniedzot neatliekamo medicīnisko palīdzību. Ir svarīgi, lai visa būtiskā 

informācija par pacientu būtu savlaicīgi, ātri, droši un ērti pieejama.  

 

Papīra veidā uzkrātie medicīniskie ieraksti neļauj pietiekoši ātri un efektīvi meklēt 

informāciju, tās uzglabāšana nav pietiekami droša. Lai nodotu papīra medicīniskos ierakstus 

no vienas ārstniecības iestādes citai, nereti kā kurjers tiek izmantots pats pacients. 

Atsevišķos gadījumos pats pacients arī uzglabā savus medicīniskos ierakstus. 

 

Problēma attiecināma uz 2.4.punkta 1.-3.punktā nosauktajām problēmām. 

 

2. Nepilnīga un neprecīza informācija par veselības aprūpi kopumā. Šobrīd valstī 

informācija par veselības aprūpes nozari tiek apkopota balstoties uz statistikas pārskatiem, 

kurus Nacionālajam veselības dienestam (NVD) iesniedz ārstniecības iestādes vai arī no 

NVD Vadības informācijas sistēmas (VIS). Informācija bieži ir iegūstama ar novēlošanos 

(nav aktuāla), tā ir nepilnīga un nav pilnvērtīgi izmantojama veselības aprūpes nozares 

politikas plānošanā un tās rezultātu izvērtēšanā.  

 

Problēma attiecināma uz 2.4.punkta 1.-3.punktā nosauktajām problēmām. 
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3. Neefektīvs, uz papīra dokumentiem balstīts veselības informācijas apkopošanas un 

aprites process.  
Šobrīd veselības aprūpē liela daļa informācijas apmaiņas notiek papīra formā. Ir vairāki 

desmiti dažādu formu, ko ārstiem nākas aizpildīt. Tādejādi tiek veikta atkārtota informācijas 

ievade, kā arī nozīmīga daļa no ārstu darba laika tiek patērēta šo formu aizpildīšanai. Papīra 

dokumentu glabāšanai un apstrādei ir nepieciešami papildus resursi, nav iespējams 

nodrošināt informācijas pieejamību un rezerves glabāšanu, rezultātā ir ļoti liels svarīgas 

informācijas zaudēšanas risks. 

 

Problēma attiecināma uz 2.4.punkta 1.-4.punktā nosauktajām problēmām. 

 

4. Atsevišķās veselības aprūpes IS nav integrētas, nav vienotu informācijas apmaiņas 

vadlīniju.  

Šobrīd elektroniska datu apmaiņa starp sistēmām tiek veidota sadrumstaloti, katrai datu 

plūsmai atsevišķi, neveidojot vienotu datu apmaiņas mehānismu. Tādejādi nākas katrai 

sistēmai izstrādāt un uzturēt atsevišķu saskarni. Tāpat šādā situācijā ir apgrūtināta vienotu 

pieejas tiesību medicīniskai informācijai principu ieviešana un datu drošības kontrole visās 

veselības aprūpes iestādēs. Vienotas datu apmaiņas kārtības neesamība palielina kļūdas datu 

pārveidošanā un datu semantiskajā interpretācijā. 

 

Problēma attiecināma uz 2.4.punkta 1. un 3. problēmu. 
 

Kopumā, lai nodrošinātu pilnvērtīgu e-veselības programmas īstenošanu un plānoto 

ieguvumu saņemšanu, tiek turpināta e-veselības programmas attīstība un tās pirmā posma 

ietvaros izstrādāto IS risinājumu pilnveidošana. 

 

Projekts “E-veselības integrētās IS attīstība” nodrošinās e-veselības pamatsistēmu pilnas 

funkcionalitātes attīstību, slimnīcu sadarbspējas risinājuma un nozares statistikas 

risinājuma attīstību, kā arī turpinās e-pakalpojumu izveidi un pieejamības paplašināšanu 

e-veselības portālā. Projekta uzsvars ir uz e-pakalpojumu attīstību iedzīvotājiem, kā arī 

vienotas informācijas komunikāciju tehnoloģiju un  palīdzības dienesta infrastruktūras 

izveidi.  

 

2.6. Norādīt projekta mērķi (līdz 500 rakstu zīmēm): 

 

Projekta mērķis ir nodrošināt veselības aprūpes pakalpojumu pieejamību, operatīvāku un 

efektīvāku finanšu informācijas un informācijas par pakalpojumiem pārvaldību veselības 

aprūpes nozarē valsts un iestāžu līmenī, lai nodrošinātu pamatotu nozares stratēģisku un 

taktisku lēmumu pieņemšanu.  

E-veselības prioritātes saskan ar veselības aprūpes politikas pamatnostādnēm, kas vērstas 

uz pacientu veselības aprūpes procesu pilnveidošanu, pakalpojumu pieejamības 

veicināšanu, pacientu drošību un finansiāli efektīvu veselības aprūpes sistēmas 

pārvaldību.  
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2.7. Norādīt projekta mērķa grupas un aprakstīt to vajadzību pamatojumu (ne vairāk kā 

1000 rakstu zīmes):  

 
 

Mērķa grupa – saimnieciskās darbības veicēji (ārstniecības iestādes, ārstniecības 

personas, darba devēji, veselības apdrošināšanas pakalpojumu sniedzēji) 

 

Veselības aprūpes efektivitāte un kvalitāte: 

 Ārstniecības iestādēm, ārstniecības personām, darba devējiem, veselības 

apdrošināšanas pakalpojumu sniedzējiem mazāk laika aizņems informācijas 

iegūšana; 

 Tiek samazināts dokumentos manuāli ievadāmās informācijas apjoms, tāpēc 

dokumentu noformēšanai nepieciešams mazāks laika patēriņš, vairāk laika veltot 

ārstēšanai; 

 Ērtāka informācijas apmaiņa (elektroniski); 

 Lēmumi tiks pieņemti uz savlaicīgākas, pilnīgākas un ticamākas informācijas 

pamata; 

 Medicīnisko ierakstu sistematizēta uzkrāšana, lai nodrošinātu to izmantošanu 

lēmumu pieņemšanas atbalstam. 

Mērķa grupai plānoto elektronisko pakalpojumu skaits – 5* 

 

Mērķa grupa – iedzīvotāji (pacienti, sabiedrība kopumā) 

 

Veselības aprūpes pakalpojumu pieejamība pacientiem, samazinot ar ārstēšanas procesu 

nesaistītu pacientu un ārstu patērēto laiku un pacienta līdzatbildības veicināšana savā 

veselības aprūpes procesā: 

 Pierakstu, norīkojumu, izmeklējumu rezultātu, darba nespējas lapu un recepšu 

elektroniska aprite; 

 Papildus iespēja komunicēt ar ārstiem, izmantojot e-veselības portālu; 

 Pacientam pieejama informācija par savu veselības stāvokli, kā arī par 

nepieciešamību sekot līdzi savam veselības stāvoklim; 

 Pacienta līdzatbildība un iesaiste lēmumu pieņemšanā par savu veselības stāvokli, 

ārstēšanas un rehabilitācijas programmām; 

 Veselības stāvokļa datu attālināta iesniegšana (e-veselības portālā), konsultatīva 

atbalsta pieejamība. 

Mērķa grupai plānoto elektronisko pakalpojumu skaits – 7* 

 

Mērķa grupa – valsts pārvaldes iestādes (Veselības ministrijas, Labklājības ministrijas, 

Tieslietu ministrijas, Finanšu ministrijas un minēto ministriju padotības iestādes) 
 

Efektīva informācijas pārvaldība un uzraudzība: 

 Veselības aprūpes organizatoriem ir pieejama precīza un savlaicīga informācija 

optimālu lēmumu pieņemšanai veselības aprūpes jomā; 

 Budžeta resursu izlietojums veselības aprūpes sistēmas organizēšanai ir efektīvāks ; 

 Nozares uzraudzība ir proaktīva, tā tiek balstīta uz risku analīzes rezultātiem; 

 Tiek veicināta iekļaušanās ES kopējā e-veselības sistēmā, veicinot pacientu 

pārrobežu veselības aprūpes kustību; 

 Informācijas aprites procesa optimizēšana starp valsts pārvaldes iestādēm. 

Mērķa grupai plānoto elektronisko pakalpojumu skaits – 1* 

 
*Viens e-pakalpojums var tikt realizēts vairākām mērķa grupām 
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2.8. Projektā plānotās darbības: 

 

Darbības 

Nr. 
Darbības nosaukums Projekta budžeta pozīcijas Nr. 

1. 

VVIS darbības paplašināšana:  

 

1.1.tehnisko specifikāciju izstrāde 

 

1.2. funkcionalitātes izstrāde (t.sk. 9 

elektroniskie pakalpojumi) 

 

1.3. izstrādes kvalitātes uzraudzība 

 

1.4. drošības audits 

 

1.1. - 1.1.2. 

 

1.2. - 1.1.3., 1.3.1., 1.3.2., 1.3.3., 1.3.4.,  

1.4.1., 1.4.3., 1.4.4., 1.3.6.1. 

 

 

1.3. - 1.2., 1.3.6.2. 

 

1.4. – 1.3.6.3. 

2. 

 VUIS 2. kārtas izstrāde: 

 

2.1. tehniskās specifikācijas izstrāde; 

 

2.2. funkcionalitātes izstrāde (t.sk. 3 

elektroniskie pakalpojumi) 

 

2.3. izstrādes kvalitātes uzraudzība 

 

2.4. drošības audits  

 

 

2.1. - 1.1.2. 

 

2.2. - 1.1.3., 1.3.1., 1.3.2., 1.3.3., 1.4.4., 

1.3.6.1. 

 

 

2.3. - 1.2., 1.3.6.2. 

 

2.4. – 1.3.6.3. 

3. 

IKT infrastruktūra  

3.1. standartprogrammatūras un 

aparatūras tehniskās specifikācijas izstrāde;  

 

3.2. IKT iegāde 

 

3.1- 1.1.4. 

 

 

 

3.2. -1.5. (1.5.1., 1.5.2., 1.5.3.) 

4. 

Publicitāte atbilstoši 04.10.2011. MK 

noteikumos Nr.749 "Kārtība, kādā 

nodrošina Eiropas Savienības struktūrfondu 

un Kohēzijas fonda publicitātes un vizuālās 

identitātes prasības, kā arī publisko 

informāciju par šo fondu projektiem" 

noteiktajām prasībām.  

2.1. 

*Darbībām jāsakrīt ar projekta īstenošanas laika grafikā (1.tabula) norādītajām.  
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2.9. Sasniedzamie rezultāti darbību ietvaros: 

Darbības 

Nr. 
Projekta darbības 

nosaukums 
Rezultāts 

Rezultāts skaitliskā 

izteiksmē 

Skaits Mērvienība 

1. 

VVIS darbības 

paplašināšana: 

1.1. tehniskās 

specifikācijas izstrāde 

 

1.2. funkcionalitātes 

izstrāde (t.sk. 9 e-

pakalpojumi) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.1.Izstrādāta VVIS tehniskā 

specifikācija 

 

1.2.Izstrādāta un notestēta 

VVIS 

 

1.2.Izstrādāti elektroniskie 

pakalpojumi 

 

1.2.Uzlaboti elektroniskie 

pakalpojumi 

 

1.2.Izstrādāta saskarņu 

specifikāciju dokumentācija, 

lietotāja un administratora 

rokasgrāmatas 

 

1.2.Izstrādāta interaktīvā VVIS 

programmatūras galalietotāju 

rokasgrāmata 

 

1.2.Izstrādāts testēšanas 

dokumentu komplekts 

 

1.2.Izstrādāta VVIS 

programmatūras prasību 

specifikācijas (turpmāk - PPS) 

dokumentācija 

 

1.2.Izstrādāta VVIS 

programmatūras projektējuma 

apraksts (turpmāk - PPA) 

dokumentācija 

 

1.2.Izstrādāta portālu un 

tīmekļu vietne, kurā tiek 

nodrošināta e-pakalpojumu 

darbība  (e-veselība) 

 

1.2.Veikta portāla un tīmekļa 

vietņu lietotāja saskarnes 

tulkošana (e-veselība) 

 

1.2.Veikta administratora 

apmācība 

 

1 

 

 

1 

 

 

4 

 

 

5 

 

 

 

3 

 

 

 

 

1 

 

 

1 

 

 

 

1 

 

 

 

 

1 

 

 

 

 

1 

 

 

 

 

1 

 

 

 

7 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

Sistēma 

 

 

E-pakalpojums 

 

 

E-pakalpojums 

 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

 

 

Interaktīvā 

rokasgrāmata 

 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

 

 

 

Portāls 

 

 

 

 

Iztulkota 

lietotāja 

saskarne 

 

Darbinieki 
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Darbības 

Nr. 
Projekta darbības 

nosaukums 
Rezultāts Rezultāts skaitliskā 

izteiksmē 

 

1.3.    izstrādes 

kvalitātes uzraudzība 

 

 

 

 

1.4. drošības audits 

 

 

 

1.3.Veikta VVIS izstrādes 

kvalitātes uzraudzība (t.sk. 

testēšana)   

 

 

 

1.4.veikts informācijas 

sistēmas drošības audits 

 

 

 

1 

   

 

  

 

 

1 

 

Kvalitātes 
(t.sk.testēšanas) 

uzraudzības 

atzinumu 

kopums 

 

Audita 

ziņojumu 

komplekts 

2. 

VUIS 2. kārtas izstrāde: 

 2.1. tehniskās 

specifikācijas izstrāde; 

 

2.2. funkcionalitātes 

izstrāde (t.sk. 3 

elektroniskie 

pakalpojumi); 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.3. izstrādes kvalitātes 

uzraudzība 

 

 

 

2.4. drošības audits 

 

 

2.1. Izstrādāta VUIS tehniskā 

specifikācija 

 

2.2. Izstrādāta un notestēta 

VUIS 2. kārtas IS 

 

2.2.Izstrādāti elektroniskie 

pakalpojumi 

 

2.2.Uzlaboti elektroniskie 

pakalpojumi 

 

2.2.Izstrādātas administratora 

un lietotāja rokasgrāmatas 

 

2.2.Izstrādāts testēšanas 

dokumentu komplekts 

 

2.2.Izstrādāta interaktīvā VUIS 

programmatūras galalietotāja 

rokasgrāmata 

 

2.2.Izstrādāta VUIS PPS 

dokumentācija 

  

2.2.Izstrādāta VUIS PPA 

dokumentācija 

 

2.2.Veikta administratoru 

apmācība 

 

2.3.Veikta VUIS izstrādes 

kvalitātes uzraudzība 

(t.sk.testēšana)  

 

 

2.4. Veikts informācijas 

sistēmas drošības audits  

 

1 

 

 

1 

 

 

1 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

1 

 

 

1 

 

 

 

1 

 

 

1 

 

 

3 

 

 

1 

 

 

 

 

1 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

Sistēma 

 

 

E-pakalpojums 

 

 

E-pakalpojums 

 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

Interaktīvā 

rokasgrāmata 

 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

Darbinieki 

 
 

Kvalitātes 

(t.sk.testēšanas) 

uzraudzības 

atzinumu 

kopums 

 
Audita ziņojuma 
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Darbības 

Nr. 
Projekta darbības 

nosaukums 
Rezultāts Rezultāts skaitliskā 

izteiksmē 

 komplekts 

3. 

IKT infrastruktūra  

3.1. 

standartprogrammatūras 

un aparatūras tehniskās 

specifikācijas izstrāde 

  

3.2. IKT iegāde 

 

3.1.Izstrādāta IKT tehniskā 

specifikācija  

 

 

 

3.2. Serveru tehnika 

 

3.2. Datu masīvu iekārta 

 

3.2. Standartprogrammatūra 

 

1 

 

 

 

 

1 

 

1 

 

1 

 

Dokumentu 

komplekts 

 

 

 

Komplekts 

 

Komplekts 

 

Komplekts 

4. 

Publicitāte atbilstoši 

04.10.2011. MK 

noteikumos Nr.749 

"Kārtība, kādā nodrošina 

Eiropas Savienības 

struktūrfondu un 

Kohēzijas fonda 

publicitātes un vizuālās 

identitātes prasības, kā arī 

publisko informāciju par 

šo fondu projektiem" 

noteiktajām prasībām. 

 

 

 

 

Informācijas plāksne 

 

 

 

 

2 

 

 

 

 

 

Plāksne 

 

 

*Darbībām jāsakrīt ar projekta īstenošanas laika grafikā (1.tabula) norādītajām. Vienai darbībai var būt 

vairāki rezultāti. 
 

2.10. Sniegt izvēlētās projekta problēmas risinājuma aprakstu, izklāstot problēmu, 

mērķu, darbību un rezultātu tiešu sasaisti (1000 – 2000 rakstu zīmes): 

 

Tā kā e-veselība ir valsts prioritāra ilgtermiņa programma veselības aprūpes sistēmas 

pilnveidošanai, projekta ietvaros tiks turpināta ERAF I kārtas e-veselības projektos uzsāktā 

e-veselības programmas īstenošana un izveidoto centrālo e-veselības sistēmu risinājumu 

ieviešana, lai novērstu vai mazinātu 2.4.apakšsadaļā norādītās problēmas. 

 

Iepriekš minētās problēmas projekta ietvaros ir paredzēts novērst ar šādu risinājumu 

palīdzību: 

 Pacientu veselības informācijas uzkrāšana centralizētā datu bāzē (EVK IS) un tās 

pieejamības nodrošināšana visiem veselības aprūpes procesu dalībniekiem.  

Centralizētā datu bāzē tiks uzglabāta visa būtiskā informācija par pacienta veselības stāvokli 

(EVK IS uzglabājamās informācijas apjoms un detalizācijas pakāpe tiks precizēta projekta 

gaitā.  

EVK IS datu bāze tiks veidota ar elastīgu struktūru, kas nodrošinās iespēju laika gaitā 

papildināt un mainīt EVK IS glabājamās informācijas saturu un detalizācijas pakāpi. 
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Ārstniecības personām pieeja EVK IS tiks nodrošināta izmantojot Web saskarni interneta 

vietnē www.eveseliba.gov.lv, pacientiem interneta vietnē www.latvija.lv un 

www.eveseliba.gov.lv, vai arī ar ārstniecības iestādes informācijas sistēmas starpniecību, 

kura sazināsies ar EVK IS, izmantojot programmatūras saskarnes. 

 

Problēma attiecināma uz 2.5.punkta 1.-3.punktā nosauktajām problēmām. 

 

 Veselības informācijas plūsmas elektronizācija un saistīto procesu izmaiņas. Lai 

nodrošinātu pacienta veselības informācijas ievadi EVK IS, kā arī lai samazinātu ārstu 

nelietderīgo darbu saistībā ar dažādu formu un pārskatu aizpildīšanu, ir paredzēts veikt 

izmaiņas veselības aprūpes informācijas plūsmās un saistītajos procesos. Paredzēts aizvietot 

papīra formas un sūtījumus ar elektroniskiem sūtījumiem uz EVK IS. Elektroniskie ziņojumi 

saturēs informāciju, kas nepieciešama dažādām veselības aprūpes pārvaldības iestādēm (t.sk. 

NVD). Tādejādi būtiski samazināsies ārstu nelietderīgais darba laiks, kas šobrīd tiek veltīts 

dažādu formu un pārskatu gatavošanai, tiks optimizētas veselības nozares informācijas 

plūsmas. 

 

Problēma attiecināma uz 2.5.punkta 1.-3.punktā nosauktajām problēmām. 

 

 e-Veselības sistēmu sadarbības (integrācijas) platformas izmantošana informācijas 

apmaiņai un e-veselības sistēmu integrācijai. Lai nodrošinātu drošu un efektīvu datu 

apmaiņu starp veselības aprūpes dalībnieku IS, tiek veidota centralizēta e-Veselības sistēmu 

sadarbības (integrācijas) platforma, kura nodrošinās gan vienotu tehnoloģiskos risinājumus 

(izmantojot tīmekļa servisus), gan centralizētu ziņojumu pārsūtīšanas vidi informācijas 

apmaiņai. Sadarbības (integrācijas) platforma nodrošinās arī centralizētus servisiem un 

komponentes, kurus izmantos citas e-Veselības informācijas sistēmas, t.sk. centralizētu 

lietotāju autentifikācijas servisu, centralizētu pacienta autorizācijas datu bāzi un saistītos 

servisus informācijas pieejas tiesību pārbaudei, centralizētu auditācijas pierakstu uzkrāšanas 

moduli, klasifikatoru izplatīšanas servisus, adapterus darbam ar citiem valsts nozīmes 

reģistriem u.c. 

 

Problēma attiecināma uz 2.5.punkta 3 un 4.punktā.nosauktajām problēmām. 

 

 Vienota datu apmaiņas kārtība un informācijas sistēmu sadarbības tehniskās 

vadlīnijas. Lai nodrošinātu izstrādājamo e-veselības IS savietojamību, kā arī novērstu 

funkcionalitātes dublēšanos starp sistēmām, tiks izstrādātas datu apmaiņas kārtība un 

tehnisko vadlīniju kopa, kas būs saistoša visiem e-veselības IS veidotājiem. Tiks izstrādātās 

arī vadlīnijas ziņojumu apmaiņas shēmu izstrādei, kā arī tiks noteikts organizatoriskais 

ietvars ziņojumu shēmu saskaņošanai un apstiprināšanai. 

 

Problēma attiecināma uz 2.5.punkta 3 un 4.punktā.nosauktajām problēmām. 

 

Apkopojot problēmas un to risinājumus / darbības :  

1. Veselības aprūpes pakalpojumu sniedzēji būs integrēti vienotā e-veselības 

sistēmā - turpinot sistēmu integrāciju un savstarpējo datu apmaiņu ar nozares 

pakalpojumu sniedzēju (medicīnas ierakstu datu avotiem) un ar citu nozaru 

informācijas sistēmām (labklājības, tieslietu, finanšu); 

2. Datu plūsmas tiks elektronizētas, turpinot pilnveidot procesus, kas izveidoti e-

veselības programmas I kārtā;  

3. Tiks attīstīti e-veselības ietvaros paredzētie pārvaldības instrumenti (statistikas 

un uzraudzības risinājumi); 

http://www.eveseliba.gov.lv/
http://www.latvija.lv/
http://www.eveseliba.gov.lv/
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4. Pacienta medicīnas ierakstu datu apmaiņa starptautiskās sadarbības ietvaros: 

Eiropas Savienības starpvalstu iniciatīva e-veselības sistēmu attīstībai un 

personas medicīnas ierakstu datu apritei starp dalībvalstīm; 

5. veselības aprūpes sistēmas semantisko (saturisko) un tehnisko standartizācijas 

procesu izstrāde/izveide. 

 

Kopumā  “E-veselības integrētās informācijas sistēmas attīstība” projektā tiek plānota šādu 

e-veselības projektu aktivitāšu tālāka attīstība / izveide: 

 EVK 2.kārtas funkcionalitātes izveide, Veselības aprūpes pakalpojumu un 

elektronisko dokumentu izstrāde un ieviešana; 

 E-receptes 2.kārtas funkcionalitātes izveide; 

 IP 2. kārtas funkcionalitātes paplašināšana; 

 E-booking 2.kārtas funkcionalitātes attīstība; 

 Datu apmaiņas uzsākšana epSOS ietvaros, nodrošinot E-recepšu un pacienta 

kopsavilkuma datu apmaiņu ES dalībvalstīs; 

 VUIS 2. kārtas izstrāde; 

 Veselības aprūpes nozares 12 e-pakalpojumu izveide/attīstība. 

 

“E-veselības integrētās informācijas sistēmas attīstība” ietvaros plānota jaunas 

funkcionalitātes attīstība: 

 Nozares vienotā statistikas risinājuma izstrāde; 

 PREDA reģistra migrācija uz VVIS; 

 Veselības aprūpes pakalpojumu sniedzēju (slimnīcu atbalsta) sadarbspējas 

risinājuma izstrāde sadarbībai ar centrālajiem e-veselības risinājumiem I posma 

izstrāde; 

 Starptautiskās sadarbības modulis epSOS datu apmaiņai ar ES dalībvalstu e-

veselības informācijas sistēmām. epSOS projekta mērķis ir nodrošināt elektronisko 

veselības ierakstu sistēmu sadarbspēju starp ES dalībvalstīm, izveidojot atbilstošu 

infrastruktūru, sadarbojoties pacientu datu drošības, standartizācijas un semantikas 

jautājumos. Projektu koordinē Zviedrijas reģionu asociācija SALAR (Swedish 

Association of Local Authorities and Regions).  

Projekta ietvaros paredzēts finansēt e - veselības vienotā infrastruktūras risinājuma izstrādi 

un standarta programmatūras iegādi.  

 

Risinājumā iekļauta arī palīdzības dienesta risinājumam nepieciešamo licenču un 

aparatūras risinājuma iegāde. 

 

2.11. Projekta darbības nodrošina (atzīmēt ar „x” atbilstošo un aprakstīt, kā attiecīgās 

darbības tiks nodrošinātas, t.sk. norādīt vai projektā plānota informācijas sistēmas 

savietotāja vai valsts informācijas sistēmas vai citas informācijas sistēmas izveidošana 

vai uzlabošana) (līdz 500 rakstu zīmēm): 

 

Projekta ietekme 
Atzīmēt 

atbilstošo 

Paskaidrojums 

Projekta darbības veicina 

e-pārvaldes koplietošanas 

infrastruktūras attīstību 

 

X 

E-veselības integrācijas platforma 

nodrošina koplietojamo funkcionalitāti, kas 

ir specifiska (vai ar atšķirīgām servisa 

līmeņa prasībām) veselības nozarē, 

vienlaikus nodrošinot piekļuvi pie valstī jau 

izstrādātas un pieejamas koplietošanas 

funkcionalitātes ar VRAA VISS 
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Projekta ietekme 
Atzīmēt 

atbilstošo 

Paskaidrojums 

starpniecību. 

Projekta darbību ietvaros 

paredzēts pilnveidot 

nozares (aptverot vairākās 

institūcijas) e-pārvaldes 

infrastruktūru, nodrošinot 

nozares resursu 

ekonomiju 

 

X 

Ar nozares specifiskās koplietošanas 

funkcionalitātes publicēšanu e-veselības 

integrācijas platformā – tajā tiek lokalizēta 

arī datu plūsma, kas saistīta ar ziņojumu 

apmaiņu starp e-veselības dalībniekiem, 

tādējādi atslogojot valsts centrālo 

integrācijas risinājumu VISS. 

Projekta darbības paredz 

publisko pakalpojumu 

elektronizāciju, mazinot 

esošo administratīvo slogu 

uz iedzīvotājiem un 

komersantiem 

X E-pakalpojumi tiek realizēti projekta 

ietvaros, izmantojot vienoto publisko 

pakalpojumu portālu www.latvija.lv un e-

veselības portālu. Visa e-veselības portāla 

nodrošinātā funkcionalitāte balstās uz 

integrācijas platformā un VISS platformā 

publicēto servisu izmantošanu. 

Projekta darbību ietvaros 

paredzēts pilnveidot 

nozares (vienas institūcijas 

ietvaros) e-pārvaldes 

infrastruktūru, nodrošinot 

nozares resursu 

ekonomiju 

 

 

 

Projekta darbības saistītas 

ar Eiropas Savienības 

direktīvu ieviešanu un 

starptautiskajās 

vienošanās uzņemtajām 

saistībām 

X ES balstās uz četrām pamatbrīvībām un 

viena no tām ir brīva personu kustība ES, 

EEZ teritorijā. Stiprinot brīvas personu 

kustības principu, ES ietvaros tiek 

veicinātas personu tiesības saņemt veselības 

aprūpi citā ES, EEZ vai Šveicē. 

Pamatojoties uz minēto, lai atbalstītu 

pacienta medicīnisko ierakstu un recepšu 

informācijas pieejamību citās ES, EEZ 

dalībvalstīs un Šveicē, tiks veidots 

starptautiskās sadarbības risinājums, 

izmantojot e-veselības informācijas sistēmu 

risinājumus, kā arī izveidotos starptautiskās 

sadarbības standartus. 

Minētais atbilst Eiropas Parlamenta un 

Padomes direktīvā 2011/24/ES 

(09.03.2011) par pacientu tiesību 

piemērošanu pārrobežu veselības aprūpē 

14.pantā noteiktajam (ES atbalsta un 

veicina sadarbību un informācijas apmaiņu 

starp dalībvalstīm, kas strādā brīvprātīgā 

tīklā, kurā apvienotas par e-veselību 

atbildīgās iestādes, ko nozīmējušas 

dalībvalstis).  

 

http://www.latvija.lv/
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2.12. Aprakstīt projekta ietvaros izveidoto vai uzlaboto elektronisko pakalpojumu*: 

Nr. 

Elektroniskā 

pakalpojuma 

nosaukums 

Institūcijas, kas 

iesaistītas 

elektroniskā 

pakalpojuma 

sniegšanā
3
 

Elektroniskā pakalpojuma mērķis 

Institūcijas loma 

elektroniskā 

pakalpojuma 

sniegšanā 

Elektroniskā 

pakalpojuma mērķa 

grupa (atzīmēt ar „x” 

atbilstošo) 

Elektroniskā 

pakalpojuma līmenis 

(Norādīt no 0-5) 

        

Ie
d
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ji
 

S
a
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n
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sk
ā

s 
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a
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cē
ji

 

V
a
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a
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ū

ci
ja

s 

P
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k
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k
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m
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P
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k

ta
 

b
ei

g
ā
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  Integrētās e-veselības IS izstrāde              

1. 
EVK ziņojumi 

pacientiem 

Nacionālais 

veselības dienests 

(turpmāk – NVD) 

 

 Veselības inspekcija 

(turpmāk – VI) 

 

 

Pacientam tiks nodrošināta iespēja saņemt 

paziņojumus par dažādu speciālistu / 

profilaktisko pasākumu apmeklējumiem. 

 

 

 

NVD -pakalpojuma 

tehniskā realizācija 

(automātiski 

paziņojumi 

(algoritmi), kas 

iestrādāti EVK)   

 

VI – reģistru turētājs  

x    0 4 

2. 
Mani vizuālās 

diagnostikas dati  

NVD 

 

VI  

Pacients pieprasa piekļuvi saviem vizuālās 

diagnostikas izmeklējumiem un slēdzieniem, 

var iniciēt "otrā viedokļa" pieprasījumu 

izvēlētajam ārstam 

NVD - pakalpojuma 

sniedzējs un tehniskās 

realizācijas veicējs 

 

VI – reģistru turētājs 

x     0 4 

3. 

Apliecinājums veselības 

aprūpes pakalpojuma 

saņemšanai citā ES, EEZ 

dalībvalstī vai Šveicē 

 

 

NVD Iedzīvotājam iespēja pieprasīt apliecinājumu 

veselības aprūpes pakalpojumu saņemšanai 

citā ES, EEZ dalībvalstī vai Šveicē, aizpildot 

elektroniski iesniegumu un pievienojot 

dokumentus, kuru iesniegšana ir noteikta 

saskaņā ar normatīvajiem aktiem un, kuru 

autentiskuma pārbaudes nodrošināšana ir 

iespējama E-veselības integrētās informācijas 

sistēmas ietvaros; saņemt informāciju 

NVD - pakalpojuma 

sniedzējs un  tehniskās 

realizācijas veicējs 

 

 

x     1 3 

                                                 
3
 Pakalpojumos, kur nepieciešams - PMLP nodrošina personas datu pārbaudi; VRAA nodrošina VISS un Latvija.lv atbalstu. 
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Nr. 

Elektroniskā 

pakalpojuma 

nosaukums 

Institūcijas, kas 

iesaistītas 

elektroniskā 

pakalpojuma 

sniegšanā
3
 

Elektroniskā pakalpojuma mērķis 

Institūcijas loma 

elektroniskā 

pakalpojuma 

sniegšanā 

Elektroniskā 

pakalpojuma mērķa 

grupa (atzīmēt ar „x” 

atbilstošo) 

Elektroniskā 

pakalpojuma līmenis 

(Norādīt no 0-5) 
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par  administratīvās lietas izskatīšanu un 

NVD pieņemto lēmumu. 

4. 

Pieprasījums  datu 

izmaiņām licencēto 

farmaceitisko darbības 

uzņēmumu  reģistrā   

NVD 

 

 Zāļu valsts aģentūra 

(turpmāk – ZVA) 

 

Farmaceitiskajiem uzņēmumiem tiks 

nodrošināta iespēja elektroniski iegūt 

informāciju par sevi no licencēto 

farmaceitiskās  darbības uzņēmumu  reģistra 

un iesniegt pieteikumu reģistra turētājam 

izmaiņu ierosināšanai licencēto farmaceitisko 

darbības uzņēmumu  reģistrā.  

NVD -pakalpojuma 

tehniskā realizācija  

 

ZVA – reģistru, kuros 

tiks veiktas izmaiņas, 

turētājs 

  x 
 

1 4 

5. 
Mans ģimenes ārsts 

 

NVD 

 

VRAA 

 

VI 

 

 

Pacients pieprasa informāciju par ģimenes 

ārstiem, kas pieejami pēc deklarētās dzīves 

vietas (teritorijas). 

Iedzīvotājam būs iespēja izmantojot 

ģeogrāfiskās piesaistes punktu, apskatīt 

informāciju par ģimenes ārstiem konkrētā 

teritorijā, kā arī veikt ģimenes ārsta izvēli. 

 

Pakalpojums tiks veidots uz jau šobrīd 

pieejamā pakalpojuma „Mans ģimenes ārsts” 

bāzes. 

NVD - pakalpojuma 

sniedzējs un tehniskā 

realizācija  

 

VRAA - ģeotelpiskās 

informācijas apstrāde 

(ģeoportāla 

funkcionalitātes 

izmantošana) 

 

VI – reģistru turētājs  

x     1 4 

6. 

Manas rindas valsts 

apmaksāto veselības 

aprūpes  pakalpojumu 

saņemšanai  

NVD 

 

VI 

 

 

Ārstniecības iestāde varēs nosūtīt un pacients 

varēs apstiprināt nosūtījumu, iegūt pārskatu 

par aktuālo situāciju rindā uz valsts 

apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu 

saņemšanu, kā arī pieteikt izstāšanos no 

rindas 

NVD - pakalpojuma 

sniedzējs 

 

VI – reģistru turētājs  

x  
 

1 4 
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Nr. 

Elektroniskā 

pakalpojuma 

nosaukums 

Institūcijas, kas 

iesaistītas 

elektroniskā 

pakalpojuma 

sniegšanā
3
 

Elektroniskā pakalpojuma mērķis 

Institūcijas loma 

elektroniskā 

pakalpojuma 

sniegšanā 

Elektroniskā 

pakalpojuma mērķa 

grupa (atzīmēt ar „x” 

atbilstošo) 

Elektroniskā 

pakalpojuma līmenis 

(Norādīt no 0-5) 
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7. 

Ģimenes ārsta / 

jaundzimušā patronāžas 

pieteikšana (no dzemdību 

personāla puses) 

 

 

NVD 

 

VI 

 

SPKC 

 

  

Atbilstoši vecāka izvēlei vai pēc teritorijas 

piederības, dzemdību aprūpes iestāde piesaka 

jaundzimušā ģimenes ārstu / patronāžu 

ģimenes ārstam. E-veselības sistēma nosūtīs 

paziņojumu attiecīgajam speciālistam 

nodrošinot sasaisti ar veselības aprūpes 

notikumiem EVK 

NVD - pakalpojuma 

tehniskā realizācija 

 

VI – reģistru turētājs  

 

SPKC – reģistra 

turētājs  

 
x 

 
1 4 

8. 
Interaktīva konsultācija 

pie ārsta 

NVD  

 

VI 

 

Pacientam iespēja elektroniski iesniegt 

konsultatīvu jautājumu ārstniecības personai 

un saņemt interaktīvu atbildi  

NVD - pakalpojuma 

tehniskā realizācija 

  

VI – reģistru turētājs  

x     0 4 

9. Jaundzimušā reģistrācija 

NVD 

 

PMLP 

 

VRAA 

Nodrošināt iespēju jaundzimušā vecākiem 

aizpildīt E-veselības / Latvija.lv portālā 

iesniegumu par jaundzimušo, tādējādi 

atvieglojot jaundzimušā reģistrācijas 

procesu. Medicīnas iestādes izziņa par bērna 

piedzimšanu tiek sagatavota E-veselības 

portālā un jaundzimušā vecāki pamatojoties 

uz to, var reģistrēt jaundzimušo, iesniedzot 

iesniegumu par bērna reģistrāciju 

elektroniski Dzimtsarakstu nodaļai.  

NVD - pakalpojuma 

tehniskā realizācija 

  

PMLP – reģistra 

turētājs / saskarnes 

izveides 

nepieciešamība 

 

VRAA – latvija.lv 

infrastruktūras turētājs 

x   0 3 

VUIS 2. kārtas izstrāde             

10. 

Reģistrācijas un 

pieprasījumu formas ĀP, 

ĀAP un ĀI reģistriem 

NVD 

 

VI 

 

IZM 

 

Nodrošināt iespēju e-veselības portālā 

elektroniski veikt ārstniecības personas / 

iestādes reģistrēšanas / izmaiņu pieprasījumu 

iesniegšanu (veicot validāciju pret Izglītības 

iestāžu reģistru, Uzņēmumu reģistru un VID) 

nodrošināt elektronisku reģistrācijas rezultātu 

NVD – tehnisko 

resursu turētājs 

 

VI - reģistru turētājs 

  

IZM – atsevišķu datu 

 
x 

 
1 4 
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Nr. 

Elektroniskā 

pakalpojuma 

nosaukums 

Institūcijas, kas 

iesaistītas 

elektroniskā 

pakalpojuma 

sniegšanā
3
 

Elektroniskā pakalpojuma mērķis 

Institūcijas loma 

elektroniskā 

pakalpojuma 

sniegšanā 

Elektroniskā 

pakalpojuma mērķa 

grupa (atzīmēt ar „x” 

atbilstošo) 

Elektroniskā 

pakalpojuma līmenis 

(Norādīt no 0-5) 
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b
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VID 

 

 

publicēšanu, atbilstoši 24.02.2009. MK 

noteikumiem Nr.192  "Ārstniecības personu 

un ārstniecības atbalsta personu reģistra 

izveides, papildināšanas un uzturēšanas 

kārtība” un 08.03.2005. MK noteikumiem 

Nr.170  "Noteikumi par ārstniecības iestāžu 

reģistru”. 
 

Ārstniecības personām, ārstniecības atbalsta 

personām nodrošināt iespēju elektroniski 

iesniegt pieteikumu izziņas saņemšanai 

kvalifikācijas atzīšanai ārvalstīs, atbilstoši 

MK 14.02.2006. noteikumiem Nr.128 

„Noteikumi par institūcijām, kas izsniedz 

Latvijas Republikas iedzīvotājiem 

nepieciešamos dokumentus viņu 

profesionālās kvalifikācijas atzīšanai 

ārvalstīs, un šo dokumentu izsniegšanas 

kārtību”. 

Veselības aprūpes iestādēm nodrošināt 

iespēju elektroniski iesniegt pieteikumu 

medicīnas tūrisma pakalpojumiem. 

turētājs 

  

VID – atsevišķu datu 

turētājs 

11. 

Dzeramā ūdens 

testēšanas pārskatu 

iesniegšana Veselības 

inspekcijai 

 

NVD 

 

VI 

Nodrošināt iespēju elektroniski iesniegt 

dzeramā ūdens testēšanas pārskatu rezultātus 

Veselības inspekcijai (izmantojot portālu), 

atbilstoši Ministru kabineta 29.04.2003. 

noteikumiem Nr.235 „Dzeramā ūdens 

obligātās nekaitīguma un kvalitātes prasības, 

monitoringa un kontroles kārtība” 

NVD – tehnisko 

resursu turētājs  

 

VI -pakalpojuma 

sniedzējs 

  x   0 4 
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Nr. 

Elektroniskā 

pakalpojuma 

nosaukums 

Institūcijas, kas 

iesaistītas 

elektroniskā 

pakalpojuma 

sniegšanā
3
 

Elektroniskā pakalpojuma mērķis 

Institūcijas loma 

elektroniskā 

pakalpojuma 

sniegšanā 

Elektroniskā 

pakalpojuma mērķa 

grupa (atzīmēt ar „x” 

atbilstošo) 

Elektroniskā 

pakalpojuma līmenis 

(Norādīt no 0-5) 
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12. 

Pieprasījums par aktuālo 

stāvokli VI uzraudzības 

objektā 

 

NVD 

 

VI 

 

 

Nodrošināta iespēja atbildīgajai personai 

(dibinātājam, īpašniekam, iestādes 

vadītājam), autorizējoties iegūt informāciju 

par iestādes kontrolēs konstatēto noteiktā 

periodā, kā arī iegūt pārskatu. 

NVD – tehnisko 

resursu turētājs  

 

VI - pakalpojuma 

sniedzējs 

  x  x 1 4 

*Aprakstīt katru projekta ietvaros izveidoto vai uzlaboto elektronisko pakalpojumu 
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2.13. Norādīt projekta ietvaros izveidoto vai uzlaboto elektronisko pakalpojumu* klātienē un elektroniski (pēc projekta īstenošanas) veikto 

pieprasījumu skaitu, aprakstīt kā tas tiks nodrošināts (līdz 1000 rakstu zīmēm): 

 

Nr. Elektroniskā pakalpojuma nosaukums 

Pašreizējais 

pakalpojuma 

pieprasījumu skaits 

klātienē attiecīgajā 

gadā pirms projekta 

iesnieguma 

iesniegšanas 

Elektroniski veikto 

pakalpojuma pieprasījumu 

skaits gadus pēc projekta 

īstenošanas 
Pasākumi, lai nodrošinātu, ka divu gadu 

laikā pēc projekta īstenošanas vismaz 15 

procentu pakalpojumu pieprasījumu 

tiktu veikti elektroniski 

D
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p
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ro
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k

ta
 

īs
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a
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Č
et

ru
s 

g
a
d

u
s 

p
ēc

 

p
ro

je
k
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īs
te

n
o
ša

n
a
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Integrētās e-veselības IS izveide 

1. EVK ziņojumi pacientiem 330 000
4
  52000  65000 

100000 

 

Iedzīvotāju informēšana par e-veselības sistēmas 

iespējām, e-veselības portāla popularizēšanas 

pasākumi, informatīvās kampaņas, elektronisko 

pakalpojumu pieejamība www.latvija.lv 

2. Mani vizuālās diagnostikas dati  2500000 375000 400000 500000 

Iedzīvotāju informēšana par e-veselības sistēmas 

iespējām, e-veselības portāla popularizēšanas 

pasākumi, informatīvās kampaņas, elektronisko 

pakalpojumu pieejamība www.latvija.lv 

3. 
Apliecinājums veselības aprūpes pakalpojumu 

saņemšanai citā ES, EEZ dalībvalstī vai Šveicē 

700  

 

200 

 

300 

 

600 

 

Iedzīvotāju informēšana par e-veselības sistēmas 

iespējām, e-veselības portāla popularizēšanas 

pasākumi, informatīvās kampaņas. 

4. 

Pieprasījums datu izmaiņām licencēto farmaceitisko 

darbības uzņēmumu  reģistrā   

  

1300 1300 1300 1300 

Normatīvās likumdošanas izmaiņas, procedūru 

pilnveidošana ZVA, e-veselības pakalpojumu 

sistēmas popularizēšana nozares informatīvajos 

materiālos, e-veselības portāla popularizēšanas 

pasākumi, speciālistu semināros, ikdienas 

                                                 
4
 Dati par sagatavoto uzaicinājuma vēstuļu skaitu dzemdes kakla & krūts vēža skrīninga programmas ietvaros 

http://www.latvija.lv/
http://www.latvija.lv/
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Nr. Elektroniskā pakalpojuma nosaukums 

Pašreizējais 

pakalpojuma 

pieprasījumu skaits 

klātienē attiecīgajā 

gadā pirms projekta 

iesnieguma 

iesniegšanas 

Elektroniski veikto 

pakalpojuma pieprasījumu 

skaits gadus pēc projekta 

īstenošanas 
Pasākumi, lai nodrošinātu, ka divu gadu 

laikā pēc projekta īstenošanas vismaz 15 

procentu pakalpojumu pieprasījumu 

tiktu veikti elektroniski 
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sadarbības ietvaros 

5. 
Mans ģimenes ārsts 

 
25000 4000 5000 6000 

Iedzīvotāju informēšana par e-veselības sistēmas 

iespējām, e-veselības portāla popularizēšanas 

pasākumi, informatīvās kampaņas, Ģeoportāla 

funkcionalitātes izmantošana, elektronisko 

pakalpojumu pieejamība www.latvija.lv 

6. 
Manas rindas valsts apmaksāto veselības aprūpes  

pakalpojumu saņemšanai  40000
5
 10000 15000 25000 

Iedzīvotāju informēšana par e-veselības sistēmas 

iespējām, e-veselības portāla popularizēšanas 

pasākumi, informatīvās kampaņas, elektronisko 

pakalpojumu pieejamība www.latvija.lv 

7. 

Ģimenes ārsta / jaundzimušā patronāžas pieteikšana 

(no dzemdību personāla puses) 

 

18000 2700 3200 4000 

Normatīvās likumdošanas izmaiņas, dzemdību 

personāla, ģimenes  ārstu un iedzīvotāju 

informēšana par e-veselības sistēmas iespējām, e-

veselības portāla popularizēšanas pasākumi, 

informatīvās kampaņas. 

8. Interaktīva  konsultācija pie ārsta 
42000

6
 

 
6500 8000 11000 

Iedzīvotāju informēšana par e-veselības sistēmas 

iespējām, e-veselības portāla popularizēšanas 

pasākumi, informatīvās kampaņas. 

                                                 
5
 NVD mājas lapas sadaļas „rindaspiearstiem” apmeklētāju skaits 

6
 NVD statistikas dati par ģimenes ārstu konsultatīvā tālruņa izmantošanu 

 

http://www.latvija.lv/
http://www.latvija.lv/


 

N2043_0p2_RAPL 

27 

Nr. Elektroniskā pakalpojuma nosaukums 

Pašreizējais 

pakalpojuma 

pieprasījumu skaits 

klātienē attiecīgajā 

gadā pirms projekta 

iesnieguma 

iesniegšanas 

Elektroniski veikto 

pakalpojuma pieprasījumu 

skaits gadus pēc projekta 

īstenošanas 
Pasākumi, lai nodrošinātu, ka divu gadu 

laikā pēc projekta īstenošanas vismaz 15 

procentu pakalpojumu pieprasījumu 

tiktu veikti elektroniski 
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9. Jaundzimušā reģistrācija 20340
7
 3100 5000 7500 

Normatīvās likumdošanas izmaiņas, dzemdību 

personāla, jaundzimušā vecāku informēšana par e-

veselības sistēmas iespējām, e-veselības portāla 

popularizēšanas pasākumi, informatīvās kampaņas. 

VUIS 2. kārtas izstrāde 

10. 
Reģistrācijas un pieprasījumu formas ĀP, ĀAP un ĀI 

reģistriem 
11210 2120 3700 5200 

Normatīvās likumdošanas izmaiņas, ĀP/ ĀI 

reģistrācijas procesa optimizēšana, normatīvā 

regulējuma izmaiņas, e-veselības portāla 

popularizēšanas pasākumi, procesu pilnveidošana 

starpinstitūciju sadarbības ietvaros 

11. 
Dzeramā ūdens testēšanas pārskatu   iesniegšana 

Veselības inspekcijai 
1200 700 1000 1200 

Normatīvās likumdošanas izmaiņas, procedūru 

pilnveidošana VI, e-veselības pakalpojumu 

sistēmas popularizēšana nozares informatīvajos 

materiālos, e-veselības portāla popularizēšanas 

pasākumi, speciālistu semināros, ikdienas 

sadarbības ietvaros. 

12. 

 Pieprasījums par aktuālo stāvokli VI uzraudzības 

objektā 

 

15000
8
 

 
2300 2900 3900 

Procedūru pilnveidošana VI, e-veselības 

pakalpojumu sistēmas popularizēšana nozares 

informatīvajos materiālos, speciālistu semināros, 

                                                 
7
 Jaundzimušo skaits Latvijā 2013.gadā - http://www.csb.gov.lv/notikumi/pagajusaja-gada-piedzimusi-20-340-berni-39549.html  

8
 VI dati par uzraudzības objektu skaitu 

 

http://www.csb.gov.lv/notikumi/pagajusaja-gada-piedzimusi-20-340-berni-39549.html
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Nr. Elektroniskā pakalpojuma nosaukums 

Pašreizējais 

pakalpojuma 

pieprasījumu skaits 

klātienē attiecīgajā 

gadā pirms projekta 

iesnieguma 

iesniegšanas 

Elektroniski veikto 

pakalpojuma pieprasījumu 

skaits gadus pēc projekta 

īstenošanas 
Pasākumi, lai nodrošinātu, ka divu gadu 

laikā pēc projekta īstenošanas vismaz 15 

procentu pakalpojumu pieprasījumu 

tiktu veikti elektroniski 
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ikdienas sadarbības ietvaros, elektronisko 

pakalpojumu pieejamība www.latvija.lv 

*Aprakstīt katru projekta ietvaros izveidoto/uzlaboto e-pakalpojumu 

http://www.latvija.lv/
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2.14. Aprakstīt visus elektroniskā pakalpojuma vai informācijas sistēmas lietotājus 

katram izveidotajam vai uzlabotajam e-pakalpojumam/informācijas sistēmai atsevišķi: 

 

2.14.1. Radītā elektroniskā pakalpojuma lietotāju īpatsvars divu gadu periodā pēc 

projekta īstenošanas pret pašreizējo pakalpojuma lietotāju skaitu, kuri izmanto 

pakalpojumu klātienē, ja tiek veidots elektroniskais pakalpojums iedzīvotājiem (līdz 500 

rakstu zīmēm): 

 

2.14.1.1. E-pakalpojums „EVK ziņojumi pacientiem” 

 Iedzīvotāju kopums, kuri pašreiz izmanto pakalpojumu klātienē: 330 000. 

 Lietotāju vajadzība pēc šāda pakalpojuma: Pacientam tiks nodrošināta iespēja 

saņemt paziņojumus par dažādu speciālistu / profilaktisko pasākumu 

apmeklētiem no E-veselības sistēmām. Iedzīvotāju kopums 2 gadu periodā pēc 

projekta īstenošanas, kuri lietos pakalpojumu elektroniski: 52 000. Piemēram, 

salīdzinot ar sagatavoto uzaicinājuma vēstuļu skaitu dzemdes kakla un krūts vēža 

skrīninga programmas ietvaros, tiek plānots, ka vismaz 15.7% šī brīža 

pakalpojuma izmantotāju pakalpojumu saņems elektroniskā veidā. 

 

2.14.1.2. E-pakalpojums „Mani vizuālās diagnostikas dati” 

 Iedzīvotāju kopums, kuri pašreiz izmanto pakalpojumu klātienē : 2 500 000 

 Lietotāju vajadzība pēc šāda pakalpojuma: Pacients pieprasa piekļuvi saviem 

vizuālās diagnostikas izmeklējumiem un slēdzieniem, var iniciēt "otrā viedokļa" 

pieprasījumu izvēlētajam ārstam. 

 Iedzīvotāju kopums 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kuri lietos 

pakalpojumu elektroniski: 375 000. Tiek plānots, ka vismaz 15% šī brīža 

pakalpojuma izmantotāju pakalpojumu saņems elektroniskā veidā. 

 

2.14.1.3. E-pakalpojums „Apliecinājums veselības aprūpes pakalpojumu saņemšanai citā ES, 

EEZ dalībvalstī vai Šveicē  ” 

 Iedzīvotāju kopums, kuri pašreiz izmanto pakalpojumu  klātienē : 700 

 Lietotāju vajadzība pēc šāda pakalpojuma: iedzīvotājam iespēja, aizpildot 

elektroniski iesniegumu un pievienojot dokumentus, kuru iesniegšana ir noteikta 

saskaņā ar normatīvajiem aktiem un, kuru autentiskuma pārbaudes nodrošināšana 

ir iespējama E-veselības integrētās informācijas sistēmas ietvaros, pieprasīt 

apliecinājumu veselības aprūpes pakalpojumu saņemšanai citā ES, EEZ 

dalībvalstīs vai Šveicē; saņemt informāciju par  administratīvās lietas izskatīšanu 

un NVD pieņemto lēmumu 

 Iedzīvotāju kopums 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kuri lietos 

pakalpojumu elektroniski: 200. Tiek plānots, ka vismaz 28% šī brīža pakalpojuma 

izmantotāju pakalpojumu saņems elektroniskā veidā. 

 

2.14.1.4. E-pakalpojums „Mans ģimenes ārsts” 

 Iedzīvotāju kopums, kuri pašreiz izmanto pakalpojumu klātienē : 25 000 

 Lietotāju vajadzība pēc šāda pakalpojuma: Pacients pieprasa informāciju par 

ģimenes ārstiem, kas pieejami pēc deklarētās dzīves vietas (teritorijas). Izmantojot 

Ģeoportāla funkcionalitāti iedzīvotājam būs iespēja izmantojot ģeogrāfiskās 

piesaistes punktu, apskatīt informāciju par ģimenes ārstiem konkrētā teritorijā, kā 

arī veikt ģimenes ārsta izvēli (sadarbībā ar e-veselības platformu). 

 Iedzīvotāju kopums 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kuri lietos 

pakalpojumu elektroniski: 4 000. Tiek plānots, ka vismaz 16% šī brīža 

pakalpojuma izmantotāju pakalpojumu saņems elektroniskā veidā. 
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2.14.1.5. E-pakalpojums „Manas rindas valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu 

saņemšanai” 

 Iedzīvotāju kopums, kuri pašreiz izmanto pakalpojumu klātienē : 40 000 (Jauns 

pakalpojums) 

 Lietotāju vajadzība pēc šāda pakalpojuma: Pacients varēs pieprasīt pārskatu par 

aktuālo situāciju rindā uz valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu 

saņemšanu, kā arī pieteikt izstāšanos no rindas. 

 Iedzīvotāju kopums 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kuri lietos 

pakalpojumu elektroniski: 10 000. Tiek plānots, ka vismaz 25% šī brīža 

pakalpojuma izmantotāju pakalpojumu saņems elektroniskā veidā. 

 

2.14.1.6. E-pakalpojums „Interaktīva konsultācija pie ārsta” 

 Iedzīvotāju kopums, kuri pašreiz izmanto pakalpojumu klātienē : 42 000 (jauns 

pakalpojums) 

 Lietotāju vajadzība pēc šāda pakalpojuma: Pacientam iespēja elektroniski iesniegt 

konsultatīvu jautājumu ārstniecības personai un saņemt interaktīvu atbildi. 

 Iedzīvotāju kopums 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kuri lietos 

pakalpojumu elektroniski: 6 500. Tiek plānots, ka vismaz 15.5% šī brīža 

pakalpojuma izmantotāju pakalpojumu saņems elektroniskā veidā. 

 

2.14.1.7. E-pakalpojums „Jaundzimušā reģistrācija” 

 Iedzīvotāju kopums, kuri pašreiz izmanto pakalpojumu klātienē : 20 340 (jauns 

pakalpojums) 

 Lietotāju vajadzība pēc šāda pakalpojuma: Medicīnas iestādes izziņa par bērna 

piedzimšanu tiek sagatavota E-veselības portālā un jaundzimušā vecāki 

pamatojoties uz to, var reģistrēt jaundzimušo, iesniedzot iesniegumu par bērna 

reģistrāciju elektroniski Dzimtsarakstu nodaļai. Šāda pakalpojuma nepieciešamību 

atbalsta gan Veselības, gan Labklājības, gan Tieslietu ministrija. 

 Iedzīvotāju kopums 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kuri lietos 

pakalpojumu elektroniski: 3 100. Tiek plānots, ka vismaz 15.2% šī brīža 

pakalpojuma izmantotāju pakalpojumu saņems elektroniskā veidā. 

 

Atsauces uz pārbaudāmiem datu avotiem: 

1. VESELĪBAS APRŪPES PAKALPOJUMI,  www.nvd.gov.lv; 

http://www.vmnvd.gov.lv/lv/469-veselibas-aprupes-pakalpojumi/gimenes-

arsti/gimenes-arsti-atbilstosi-teritorijam; 

2. NVD VĒSTIS NR. 21, 2012;  

http://www.vmnvd.gov.lv/uploads/files/5294bdcf8f942.pdf; 

3. VESELĪBAS INSPEKCIJA, servera auditācijas pieraksti par datnes  pieprasījumiem; 

4. CSP dati, http://www.csb.gov.lv/notikumi/pagajusaja-gada-piedzimusi-20-340-berni-

39549.html  

 

2.14.2. Radītā elektroniskā pakalpojuma lietotāju īpatsvars divu gadu periodā pēc 

projekta īstenošanas pret pašreizējo pakalpojuma lietotāju skaitu, kuri izmanto 

pakalpojumu klātienē, ja tiek veidots elektroniskais pakalpojums saimnieciskās 

darbības veicējiem (līdz 500 rakstu zīmēm): 

 

2.14.2.1. E-pakalpojums „Pieprasījums  datu izmaiņām licencēto farmaceitisko darbības 

uzņēmumu  reģistrā” 

 Saimnieciskās darbības veicēju skaits, kuri pašreiz izmanto pakalpojumu klātienē: 1300 

http://www.nvd.gov.lv/
http://www.vmnvd.gov.lv/lv/469-veselibas-aprupes-pakalpojumi/gimenes-arsti/gimenes-arsti-atbilstosi-teritorijam
http://www.vmnvd.gov.lv/lv/469-veselibas-aprupes-pakalpojumi/gimenes-arsti/gimenes-arsti-atbilstosi-teritorijam
http://www.vmnvd.gov.lv/uploads/files/5294bdcf8f942.pdf
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 Lietotāju vajadzība pēc šāda pakalpojuma: Farmaceitiskajiem uzņēmumiem tiks 

nodrošināta iespēja elektroniski iegūt informāciju par sevi no licencēto farmaceitiskās  

darbības uzņēmumu  reģistra un iesniegt pieteikumu reģistra turētājam izmaiņu 

ierosināšanai licencēto farmaceitisko darbības uzņēmumu  reģistrā.  

  Saimnieciskās darbības veicēju skaits 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kuri lietos 

pakalpojumu elektroniski: 1300. Tiek plānots, ka visi šī brīža pakalpojuma izmantotāji 

pakalpojumu saņems elektroniskā veidā. 

 

2.14.2.2. E-pakalpojums „Ģimenes ārsta / jaundzimušā patronāžas pieteikšana (no dzemdību 

personāla puses)” 

 Saimnieciskās darbības veicēji, kuri pašreiz izmanto pakalpojumu klātienē : 18 

000. Šis skaits raksturo jaundzimušo skaitu, secīgi šis skaits raksturo maksimāli 

iespējamo saimnieciskās darbības veicēju pakalpojuma izmantošanas skaitu.  

 Lietotāju vajadzība pēc šāda pakalpojuma: Atbilstoši vecāka izvēlei vai pēc 

teritorijas piederības, dzemdību aprūpes iestāde piesaka jaundzimušā patronāžu 

ģimenes ārstam. E-veselības sistēma nosūtīs paziņojumu attiecīgajam speciālistam. 

Tiks nodrošināta sasaiste ar veselības aprūpes notikumiem EVK. 

 Saimnieciskās darbības veicēji 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kuri lietos 

pakalpojumu elektroniski: 2700. Tiek plānots, ka vismaz 15% šī brīža pakalpojuma 

izmantotāju pakalpojumu saņems elektroniskā veidā. 

 

2.14.2.3. E-pakalpojums „Reģistrācijas un pieprasījumu formas ĀP, ĀAP un ĀI reģistriem” 

 Saimnieciskās darbības veicēju skaits, kuri pašreiz izmanto pakalpojumu klātienē: 

11 190  

 Lietotāju vajadzība pēc šāda pakalpojuma: Nodrošināt iespēju e-veselības portālā 

elektroniski veikt ārstniecības personas / iestādes reģistrēšanas / izmaiņu 

pieprasījumu iesniegšanu, nodrošināt elektronisku reģistrācijas rezultātu 

publicēšanu. Ārstniecības personām, ārstniecības atbalsta personām nodrošināt 

iespēju elektroniski iesniegt pieteikumu Izziņas saņemšanai kvalifikācijas atzīšanai 

ārvalstīs. 

 Saimnieciskās darbības veicēju skaits 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kuri 

lietos pakalpojumu elektroniski: 2 100. Tiek plānots, ka vismaz 18% šī brīža 

pakalpojuma izmantotāju pakalpojumu saņems elektroniskā veidā. 

 

2.14.2.4. E-pakalpojums „Dzeramā ūdens testēšanas pārskatu iesniegšana Veselības 

inspekcijai” 

 Saimnieciskās darbības veicēju skaits, kuri pašreiz izmanto pakalpojumu klātienē : 

1200 

 Lietotāju vajadzība pēc šāda pakalpojuma: Nodrošināt iespēju elektroniski iesniegt 

dzeramā ūdens testēšanas pārskatu rezultātus Veselības inspekcijai, izmantojot 

portālu pēc dzeramā ūdens monitoringa programmu saskaņošanas. 

 Saimnieciskās darbības veicēju skaits 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kuri 

lietos pakalpojumu elektroniski: 700. Tiek plānots, ka vismaz 58% šī brīža 

pakalpojuma izmantotāju pakalpojumu saņems elektroniskā veidā. 

 

2.14.2.5. E-pakalpojums „Pieprasījums par aktuālo stāvokli Veselības inspekcijas uzraudzības 

objektā” 

 Saimnieciskās darbības veicēju skaits, kuri pašreiz izmanto pakalpojumu klātienē : 

15 000 (jauns pakalpojums). Šis skaits raksturo uzraudzības objektu skaitu, kuros 

uzraudzību veic VI, secīgi šis skaits raksturo maksimāli iespējamo saimnieciskās 

darbības veicēju pakalpojuma izmantotāju skaitu. Lielāku interesi par šo 
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pakalpojumu izrādīs saimnieciskās darbības veicēji, kuru objektos veiktas 

pārbaudes, piemēram, 2011.gadā kopā VI veikusi  ap 5 600 pārbaudes dažādos 

uzraudzības objektos. 

 Lietotāju vajadzība pēc šāda pakalpojuma: Nodrošināta iespēja atbildīgajai 

personai (dibinātājam, īpašniekam, iestādes vadītājam), autorizējoties iegūt 

informāciju par iestādes kontrolēs konstatēto noteiktā periodā, kā arī iegūt 

pārskatu. 

 Saimnieciskās darbības veicēju skaits 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kuri 

lietos pakalpojumu elektroniski: 2 300. Tiek plānots, ka vismaz 15.3% šī brīža 

uzraudzības objektos saimnieciskās darbības veicēju skaita pakalpojumu saņems 

elektroniskā veidā. 

 

Atsauces uz pārbaudāmiem datu avotiem: 

1. LATVIJAS VESELĪBAS APRŪPES STATISTIKAS GADAGRĀMATA 2012, 

http://www.spkc.gov.lv/veselibas-aprupes-statistika/;  

2. ĀRSTNIECĪBAS PERSONU UN ĀRSTNIECĪBAS IESTĀŽU REĢISTRA DATI 

www.vi.gov.lv;  

3. VESELĪBAS INSPEKCIJA, reģistrētie pieteikumi un dokumenti dokumentu vadības 

sistēmā (Doclogix) un servera auditācijas pieraksti par datnes  pieprasījumiem. 

 

2.14.3. Radītā elektroniskā pakalpojuma vai informācijas sistēmu lietojošo publiskās 

pārvaldes iestāžu īpatsvars divu gadu periodā pēc projekta īstenošanas pret pašreizējo 

publiskās pārvaldes iestāžu skaitu, ja tiek veidots elektroniskais pakalpojums vai 

informācijas sistēma publiskās pārvaldes iestādes vajadzībām (līdz 500 rakstu zīmēm): 

 

2.14.3.1. VVIS darbības paplašināšana  

 Publiskās pārvaldes iestāžu (t.sk. darbinieku) skaits, kas šobrīd lieto esošo 

informācijas sistēmu: iestāžu skaits – 1, darbinieku skaits - 197. 

 Publiskās pārvaldes iestāžu skaits 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kas 

lietos izveidoto informācijas sistēmu: 15 

 

2.14.3.2. VUIS 2.kārtas izstrāde 

 Publiskās pārvaldes iestāžu (t.sk. darbinieku) skaits, kas šobrīd lieto esošo 

informācijas sistēmu: iestāžu skaits – 1, darbinieku skaits - 153. 

 Publiskās pārvaldes iestāžu skaits 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kas 

lietos izveidoto informācijas sistēmu: 1 

 

2.14.3.3. E-pakalpojums „Pieprasījums par aktuālo stāvokli Veselības inspekcijas uzraudzības 

objektā” 

 Publiskās pārvaldes iestāžu skaits, kuri pašreiz izmanto pakalpojumu klātienē : 15 

000 (jauns pakalpojums). Šis skaits raksturo uzraudzības objektu skaitu, kuros 

uzraudzību veic VI, secīgi šis skaits raksturo maksimāli iespējamo pakalpojuma 

izmantotāju skaitu. Lielāku interesi par šo pakalpojumu izrādīs iestādes, kuru 

objektos veiktas pārbaudes, piemēram, 2011.gadā kopā VI veikusi  ap 5 600 

pārbaudes dažādos uzraudzības objektos. 

 Lietotāju vajadzība pēc šāda pakalpojuma: Nodrošināta iespēja atbildīgajai 

personai (dibinātājam, īpašniekam, iestādes vadītājam), autorizējoties iegūt 

informāciju par iestādes kontrolēs konstatēto noteiktā periodā, kā arī iegūt 

pārskatu. 

 Pakalpojuma lietotāju skaits 2 gadu periodā pēc projekta īstenošanas, kuri lietos 

pakalpojumu elektroniski: 2 300. Tiek plānots, ka vismaz 15.3% šī brīža 

http://www.vi.gov.lv/
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pakalpojuma izmantotāju pakalpojumu saņems elektroniskā veidā. 

 

Atsauces uz pārbaudāmiem datu avotiem: 
1) NOZARES STATISTIKAS PĀRSKATI www.spkc.gov.lv; 

2) VESELĪBAS INSPEKCIJA, Personāla saraksts un Vienotās uzraudzības informācijas sistēmas lietotāju 

saraksts; 

3) VALSTS SOCIĀLĀS APDROŠINĀŠANAS AĢENTŪRAS datu bāzes. 

 

2.15. Atzīmēt, kur projekta ietvaros paredzēta izveidotā vai uzlabotā elektroniskā 

pakalpojuma saskarnes formas izvietošana (atzīmēt ar „x” atbilstošo) un aprakstīt, kā 

tas tiks nodrošināts (līdz 500 rakstu zīmēm): 

 

2.15.1. E-pakalpojums „EVK ziņojumi pacientiem” 

Elektroniskā pakalpojuma 

saskarnes formas 

izvietošanas vieta 

Atzīmēt 

atbilstošo 

Paskaidrojums 

vienotajā publisko 

pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv) 

 

X 

E-pakalpojuma 

pamatfunkcionalitāte, kuru ir 

lietderīgi izvietot plašam 

lietotāju lokam tiks realizēta  

VRAA vidē, izmantojot VISS 

koplietošanas komponentes, 

saskaņā ar VRAA 

metodoloģiju.  

Iestādes mājas lapā 

internetā 

(E-veselības portāls) 

X 

 

Tiks realizēta funkcionalitāte 

iedzīvotāja darba vietā e-

veselības portālā, kā arī 

nodrošinātas pakalpojuma 

pieprasīšanas un pakalpojuma 

saņemšanas formas. 

Citos elektroniskās saziņas 

līdzekļos 

 

 

 

 

2.15.2. E-pakalpojums „Mani vizuālās diagnostikas dati” 

Elektroniskā pakalpojuma 

saskarnes formas 

izvietošanas vieta 

Atzīmēt 

atbilstošo 

Paskaidrojums 

vienotajā publisko 

pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv) 

 

X 

E-pakalpojuma 

pamatfunkcionalitāte, kuru ir 

lietderīgi izvietot plašam 

lietotāju lokam tiks realizēta  

VRAA vidē, izmantojot VISS 

koplietošanas komponentes, 

saskaņā ar VRAA 

metodoloģiju. 

Iestādes mājas lapā 

internetā 

(E-veselības portāls) 

X 

 

Tiks realizēta funkcionalitāte 

iedzīvotāja darba vietā e-

veselības portālā, kā arī 

nodrošinātas pakalpojuma 

pieprasīšanas un pakalpojuma 

saņemšanas formas. 

Citos elektroniskās saziņas   

http://www.spkc.gov.lv/
http://www.latvija.lv/
http://www.latvija.lv/
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līdzekļos  

 

2.15.3. E-pakalpojums „Apliecinājums veselības aprūpes pakalpojumu saņemšanai citā ES, 

EEZ dalībvalstīs vai Šveicē” 

Elektroniskā pakalpojuma 

saskarnes formas 

izvietošanas vieta 

Atzīmēt 

atbilstošo 

Paskaidrojums 

vienotajā publisko 

pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv) 

 

 

 

Iestādes mājas lapā 

internetā 

(E-veselības portāls) 

X 

 

Tiks realizēta funkcionalitāte 

iedzīvotāja darba vietā e-

veselības portālā, kā arī 

nodrošinātas pakalpojuma 

pieprasīšanas un pakalpojuma 

saņemšanas formas. 

Citos elektroniskās saziņas 

līdzekļos 

 

 

 

 

2.15.4. E-pakalpojums „Pieprasījums  datu izmaiņām licencēto farmaceitisko darbības 

uzņēmumu  reģistrā ” 

Elektroniskā pakalpojuma 

saskarnes formas 

izvietošanas vieta 

Atzīmēt 

atbilstošo 

Paskaidrojums 

vienotajā publisko 

pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv) 

  

Iestādes mājas lapā 

internetā 

(E-veselības portāls) 

X 

 

Tiks realizēta funkcionalitāte 

e-veselības portālā, kā arī 

nodrošinātas pakalpojuma 

pieprasīšanas un pakalpojuma 

saņemšanas formas. 

Citos elektroniskās saziņas 

līdzekļos 

 

 

 

 

2.15.5. E-pakalpojums „Mans ģimenes ārsts” 

Elektroniskā pakalpojuma 

saskarnes formas 

izvietošanas vieta 

Atzīmēt 

atbilstošo 

Paskaidrojums 

vienotajā publisko 

pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv) 

 

X 

E-pakalpojuma 

pamatfunkcionalitāte, kuru ir 

lietderīgi izvietot plašam 

lietotāju lokam tiks realizēta  

VRAA vidē, izmantojot VISS 

koplietošanas komponentes, 

saskaņā ar VRAA 

metodoloģiju. 

Iestādes mājas lapā 

internetā 

(E-veselības portāls) 

X 

 

Tiks realizēta funkcionalitāte 

iedzīvotāja darba vietā e-

veselības portālā, kā arī 

nodrošinātas pakalpojuma 

http://www.latvija.lv/
http://www.latvija.lv/
http://www.latvija.lv/
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pieprasīšanas un pakalpojuma 

saņemšanas formas. 

Citos elektroniskās saziņas 

līdzekļos 

 

 

 

 

2.15.6. E-pakalpojums „Manas rindas valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu 

saņemšanai”  

Elektroniskā pakalpojuma 

saskarnes formas 

izvietošanas vieta 

Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

vienotajā publisko 

pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv) 

 

X 

E-pakalpojuma 

pamatfunkcionalitāte, kuru ir 

lietderīgi izvietot plašam 

lietotāju lokam tiks realizēta  

VRAA vidē, izmantojot VISS 

koplietošanas komponentes, 

saskaņā ar VRAA 

metodoloģiju. 

Iestādes mājas lapā 

internetā 

(E-veselības portāls) 

X 

 

Tiks realizēta funkcionalitāte 

iedzīvotāja darba vietā e-

veselības portālā, kā arī 

nodrošinātas pakalpojuma 

pieprasīšanas un pakalpojuma 

saņemšanas formas. 

Citos elektroniskās saziņas 

līdzekļos 

 

 

 

 

2.15.7. E-pakalpojums „Ģimenes ārsta / jaundzimušā patronāžas pieteikšana (no dzemdību 

personāla puses)” 

Elektroniskā pakalpojuma 

saskarnes formas 

izvietošanas vieta 

Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

vienotajā publisko 

pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv) 

 

 

 

Iestādes mājas lapā 

internetā 

(E-veselības portāls) 

X 

 

Tiks realizēta funkcionalitāte 

e-veselības portālā, kā arī 

nodrošinātas pakalpojuma 

pieprasīšanas un pakalpojuma 

saņemšanas formas. 

Citos elektroniskās saziņas 

līdzekļos 

 

 

 

 

2.15.8. E-pakalpojums „Interaktīva konsultācija pie ārsta” 

Elektroniskā pakalpojuma 

saskarnes formas 

izvietošanas vieta 

Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

vienotajā publisko 

pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv) 

 

 

 

Iestādes mājas lapā X Tiks realizēta funkcionalitāte 

http://www.latvija.lv/
http://www.latvija.lv/
http://www.latvija.lv/
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internetā 

(E-veselības portāls) 

 e-veselības portālā, kā arī 

nodrošinātas pakalpojuma 

pieprasīšanas un pakalpojuma 

saņemšanas formas. 

Citos elektroniskās saziņas 

līdzekļos 

 

 

 

 

2.15.9. E-pakalpojums „Reģistrācijas un pieprasījumu formas ĀP, ĀAP un ĀI reģistriem”  

Elektroniskā 

pakalpojuma saskarnes 

formas izvietošanas vieta 

Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

vienotajā publisko 

pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv) 

 

 

 

Iestādes mājas lapā 

internetā 

(E-veselības portāls) 

X 

 

Tiks realizēta funkcionalitāte 

Ārstniecības personu, 

Ārstniecības iestāžu, 

iedzīvotāja darba vietā e-

veselības portālā, kā arī 

nodrošinātas pakalpojuma 

pieprasīšanas un pakalpojuma 

saņemšanas formas. 

Citos elektroniskās 

saziņas līdzekļos 

 

 

 

 

2.15.10. E-pakalpojums „Dzeramā ūdens testēšanas pārskatu iesniegšana Veselības 

inspekcijai” 

Elektroniskā 

pakalpojuma saskarnes 

formas izvietošanas vieta 

Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

vienotajā publisko 

pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv) 

 

 

 

Iestādes mājas lapā 

internetā 

(E-veselības portāls) 

 

X 

Tiks realizēta funkcionalitāte 

datu atlasei pēc pieprasījuma 

Veselības inspekcijas mājas 

lapā un saite uz pakalpojuma 

saņemšanas vietni tiks 

izvietots vienotajā publisko 

pakalpojumu katalogā: 

nodrošinātas pakalpojuma 

pieprasīšanas un pakalpojuma 

saņemšanas formas. 

Citos elektroniskās 

saziņas līdzekļos 

 

 

 

 

2.15.11. E-pakalpojums „Pieprasījums par aktuālo stāvokli VI uzraudzības objektā” 

Elektroniskā 

pakalpojuma saskarnes 

formas izvietošanas vieta 

Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

vienotajā publisko X E-pakalpojuma 

http://www.latvija.lv/
http://www.latvija.lv/
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pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv) 

 pamatfunkcionalitāte, kuru ir 

lietderīgi izvietot plašam 

lietotāju lokam tiks realizēta  

VRAA vidē, izmantojot VISS 

koplietošanas komponentes, 

saskaņā ar VRAA 

metodoloģiju. 

Iestādes mājas lapā 

internetā 

(E-veselības portāls) 

  

Citos elektroniskās 

saziņas līdzekļos 

 

 

 

 

2.15.12. E-pakalpojums „Jaundzimušā reģistrācija” 

Elektroniskā pakalpojuma 

saskarnes formas 

izvietošanas vieta 

Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

vienotajā publisko 

pakalpojumu katalogā 

(www.latvija.lv) 

 

 

Tiks realizēta funkcionalitāte 

e-veselības portālā, kā arī 

nodrošinātas pakalpojuma 

pieprasīšanas formas. 

Iestādes mājas lapā 

internetā 

(E-veselības portāls) 

X 

 

Tiks realizēta funkcionalitāte 

e-veselības portālā 

Citos elektroniskās saziņas 

līdzekļos 

 

 

 

 

2.16. Atzīmēt, kur projekta ietvaros paredzēta izveidotās vai uzlabotās informācijas 

sistēmas saskarnes formas izvietošana (atzīmēt ar „x” atbilstošo) un aprakstīt, kā tas 

tiks nodrošināts (līdz 500 rakstu zīmēm): 

 

2.16.1. VVIS darbības paplašināšana: 

 

Informācijas sistēmas 

saskarnes formas 

izvietošanas vieta 

Atzīmēt 

atbilstošo 

Paskaidrojums 

Integrētajā valsts 

informācijas sistēmu 

savietotājā 

X 

 

Sistēmas ietvaros realizējamo 

elektronisko pakalpojumu 

saskarnes formas tiks izvietotas 

portālā www.latvija.lv, attiecīgās 

tīmekļa pakalpes tiks publicētas 

VISS 

Citā valsts informācijas 

sistēmu savietotājā 

X 

 

Integrētās e-veselības sistēmas 

publiskās saskarnes – pacienta 

darba vieta, ārsta darba vieta, 

uzraudzības iestādes darba vietā un 

farmaceita darba vieta, atbilstoši e-

Veselības IS arhitektūrai, tiks 

izvietotas e-veselības portālā, kā arī 

attiecīgās tīmekļa pakalpes tiks 

publicētas nozares Integrācijas 

http://www.latvija.lv/
http://www.latvija.lv/
http://www.latvija.lv/
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platformā 

Iestādes mājas lapā internetā 
 

 

 

 

2.16.2. VUIS 2.kārtas izstrāde 

 

Informācijas sistēmas 

saskarnes formas 

izvietošanas vieta 

Atzīmēt 

atbilstošo 

Paskaidrojums 

Integrētajā valsts 

informācijas sistēmu 

savietotājā 

 

X 

Sistēmas ietvaros realizējamo 

elektronisko pakalpojumu 

saskarnes formas tiks izvietotas 

portālā www.latvija.lv, attiecīgās 

tīmekļa pakalpes tiks publicētas 

VISS 

Citā valsts informācijas 

sistēmu savietotājā 

X 

 

VUIS saskarnes ar citām e-

veselības sistēmas komponentēm 

tiks realizētas nozares informācijas 

sistēmu savietotājā un publicētas 

nozares Integrācijas platformā 

Iestādes mājas lapā internetā   

 

  

http://www.latvija.lv/
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2.17. Projekta ietvaros izveidotā vai uzlabotā elektroniskā pakalpojuma nodrošināšanai 

vai informācijas sistēmas darbības nodrošināšanai datu apmaiņa notiks (atzīmēt ar „x” 

atbilstošo): 
9
 

 

2.17.1. E-pakalpojums „EVK ziņojumi pacientiem” 

 

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – VISS) 

X 

E-pakalpojumu procesu 

izpildei tiks izmantoti valsts 

reģistru dati (piemēram, 

Ārstniecības iestāžu un 

personu reģistrs), kuri ar 

tīmekļa pakalpju starpniecību, 

tiks nodrošināti, izmantojot 

Valsts informācijas sistēmu 

savietotāju 

Divpusēji, bet datu apmaiņas 

saskarnes ir aprakstītas VISS 

  

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   

 

2.17.2. E-pakalpojums „Mani vizuālās diagnostikas dati” 

 

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – VISS) 

X 

E-pakalpojumu procesu 

izpildei tiks izmantoti valsts 

reģistru dati (piemēram, 

Ārstniecības iestāžu un 

personu reģistrs), kuri ar 

tīmekļa pakalpju starpniecību, 

tiks nodrošināti, izmantojot 

Valsts informācijas sistēmu 

savietotāju 

Divpusēji, bet datu apmaiņas 

saskarnes ir aprakstītas VISS 

  

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   

 

2.17.3. E-pakalpojums „Apliecinājums veselības aprūpes pakalpojumu saņemšanai citā ES, 

EEZ dalībvalstīs vai Šveicē” 

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – VISS) 

 

 

Divpusēji, bet datu apmaiņas 

saskarnes ir aprakstītas VISS X 

Saskarņu specifikācijas un 

izmantoto datu struktūras tiks 

publicētas VISS resursu 

                                                 
9
 Pakalpojumos, kur nepieciešams - PMLP nodrošina personas datu pārbaudi; VRAA nodrošina VISS un Latvija.lv 

atbalstu. 
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katalogos (IS servisi un XML 

shēmu katalogs) 

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   

 

2.17.4. E-pakalpojums „Pieprasījums  datu izmaiņām licencēto farmaceitisko darbības 

uzņēmumu  reģistrā” 

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – VISS) 

 

 

Divpusēji, bet datu apmaiņas 

saskarnes ir aprakstītas VISS 

X 

Saskarņu specifikācijas un 

izmantoto datu struktūras tiks 

publicētas VISS resursu 

katalogos (IS servisi un XML 

shēmu katalogs). Tiks 

izmantots, piemēram, 

farmaceitisko  darbību 

uzņēmumu  reģistrs  / 

Farmaceitu reģistrs. 

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   

 

2.17.5. E-pakalpojums „Mans ģimenes ārsts” 

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – VISS) 

X 

E-pakalpojumu procesu 

izpildei tiks izmantoti valsts 

reģistru dati (piemēram, 

Ārstniecības iestāžu un 

personu reģistrs), kuri ar 

tīmekļa pakalpju starpniecību, 

tiks nodrošināti, izmantojot 

Valsts informācijas sistēmu 

savietotāju 

Divpusēji, bet datu apmaiņas 

saskarnes ir aprakstītas VISS 

X 

Saskarņu specifikācijas un 

izmantoto datu struktūras tiks 

publicētas VISS resursu 

katalogos (IS servisi un XML 

shēmu katalogs) 

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   

 

2.17.6. E-pakalpojums „Manas rindas valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu 

saņemšanai” 

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – VISS) 
X 

E-pakalpojumu procesu 

izpildei tiks izmantoti valsts 

reģistru dati (piemēram, 

Ārstniecības iestāžu un 

personu reģistrs), kuri ar 

tīmekļa pakalpju starpniecību, 
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tiks nodrošināti, izmantojot 

Valsts informācijas sistēmu 

savietotāju 

Divpusēji, bet datu apmaiņas 

saskarnes ir aprakstītas VISS 

X 

Saskarņu specifikācijas un 

izmantoto datu struktūras tiks 

publicētas VISS resursu 

katalogos (IS servisi un XML 

shēmu katalogs) 

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   

 

2.17.7. E-pakalpojums „Ģimenes ārsta / jaundzimušā patronāžas pieteikšana (no dzemdību 

personāla puses)” 

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – VISS) 

 

 

Divpusēji, bet datu apmaiņas 

saskarnes ir aprakstītas VISS 

X 

Saskarņu specifikācijas un 

izmantoto datu struktūras tiks 

publicētas VISS resursu 

katalogos (IS servisi un XML 

shēmu katalogs). Tiks 

izmantoti, piemēram, -

Jaundzimušo reģistrs,– 

Ārstniecības iestāžu un 

personu reģistrs. 

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   

 

2.17.8. E-pakalpojums „Interaktīva konsultācija pie ārsta” 

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – VISS) 

 

 

Divpusēji, bet datu apmaiņas 

saskarnes ir aprakstītas VISS 

X 

Saskarņu specifikācijas un 

izmantoto datu struktūras tiks 

publicētas VISS resursu 

katalogos (IS servisi un XML 

shēmu katalogs). Tiks 

izmantots - Ārstniecības 

iestāžu un personu reģistrs. 

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   

 

2.17.9. E-pakalpojums „Reģistrācijas un pieprasījumu formas ĀP, ĀAP un ĀI reģistriem”  

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – VISS) 

 

 

Divpusēji, bet datu apmaiņas 

saskarnes ir aprakstītas VISS 
X 

E-pakalpojuma procesu 

izpildei tiks izmantoti valsts 
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informācijas sistēmu dati, kuri 

ar tīmekļa pakalpju 

starpniecību, tiks nodrošināti, 

izmantojot e-veselības 

integrācijas platformu. 

Saskarņu specifikācijas un 

izmantoto datu struktūras tiks 

publicētas VISS resursu 

katalogos (IS servisi un XML 

shēmu katalogs). Tiks 

izmantots, piemēram, 

ārstniecības personu un 

ārstniecības iestāžu reģistrs. 

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   

 

2.17.10. E-pakalpojums „Dzeramā ūdens testēšanas pārskatu  iesniegšana Veselības 

inspekcijai” 

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – VISS) 

X 

E-pakalpojuma procesu 

izpildei tiks izmantoti valsts 

informācijas sistēmu dati, kuri 

ar tīmekļa pakalpju 

starpniecību, tiks nodrošināti, 

izmantojot Valsts informācijas 

sistēmu savietotāju. 

Divpusēji, bet datu apmaiņas 

saskarnes ir aprakstītas VISS 
 

 

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   

 

2.17.11. E-pakalpojums „Pieprasījums par aktuālo stāvokli VI uzraudzības objektā” 

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – VISS) 

X 

E-pakalpojuma procesu 

izpildei tiks izmantoti valsts 

informācijas sistēmu dati, kuri 

ar tīmekļa pakalpju 

starpniecību, tiks nodrošināti, 

izmantojot Valsts informācijas 

sistēmu savietotāju.              

Divpusēji, bet datu apmaiņas 

saskarnes ir aprakstītas VISS 
 

 

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   

 

2.17.12. VVIS izstrāde 

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – VISS) 

X Informācijas sistēmas izstrādē 

tiks izmantotas valsts e-

pārvaldes koplietošanas 

komponentes, t.sk. VISS 
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servisu katalogs, IS servisu 

katalogu, resursu katalogu, 

Autorizācijas modulis (PFAS 

AUTH), Datu izplatīšanas 

tīkls 

Divpusēji, bet datu apmaiņas 

saskarnes ir aprakstītas VISS 

X E-veselības medicīnas 

standarta HL7 atbalsta 

realizācija VISS pieprasījumu 

servisā 

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   

 

2.17.13. VUIS 2. kārtas izstrāde 

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – 

VISS) 

X Informācijas sistēmas izstrādē, ārējo 

saskarņu nodrošināšanai un datu 

apmaiņai, tiks izmantotas valsts e-

pārvaldes koplietošanas komponentes, 

t.sk. VISS servisu katalogs, IS servisu 

katalogu, resursu katalogu, 

Autorizācijas modulis (PFAS AUTH), 

Datu izplatīšanas tīkls 

Divpusēji, bet datu 

apmaiņas saskarnes ir 

aprakstītas VISS 

 Procesu izpildei tiks veidotas tīmekļa 

pakalpes,  izmantojot e-veselības 

integrācijas platformu. 

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   

 

2.17.14. E-pakalpojums „Jaundzimušā reģistrācija” 

Datu apmaiņas  veids Atzīmēt atbilstošo Paskaidrojums 

Izmantojot esošu valsts 

informācijas sistēmu 

savietotāju (turpmāk – VISS) 

 

 

Divpusēji, bet datu apmaiņas 

saskarnes ir aprakstītas VISS 

X 

Saskarņu specifikācijas un 

izmantoto datu struktūras tiks 

publicētas VISS resursu 

katalogos (IS servisi un XML 

shēmu katalogs). Tiks 

izmantoti, piemēram,  PMLP 

IS. Tiks izveidota saskarne ar 

PMLP. 

Divpusēji    

Vienas sistēmas ietvaros   
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2.18. Ja projekta ietvaros paredzēts izveidot jaunu vai paplašināt esoša valsts 

informācijas sistēmu savietotāja (vai tam pielīdzināms sistēmas) funkcionalitāti, norādīt 

tā izveides vai darbības tiesisko pamatu (ja attiecināms) (līdz 500 rakstu zīmēm): 

 

Projekta ietvaros paredzēta nozares izveidotās integrācijas platformas attīstība. E-veselības 

integrācijas platforma nodrošina koplietojamo funkcionalitāti, kas ir specifiska veselības 

nozarē, vienlaikus nodrošinot piekļuvi pie valstī jau izstrādātas un pieejamas koplietošanas 

funkcionalitātes ar VRAA VISS starpniecību. E-veselības integrācijas platformā  tiek 

lokalizēta arī datu plūsma, kas saistīta ar ziņojumu apmaiņu starp e-veselības dalībniekiem, 

tādējādi sadalot datu apmaiņas plūsmas noslodzi starp nozares un valsts centrālo integrācijas 

risinājumu VISS. 

 

E-veselības integrācijas platformas darbības tiesisko regulējumu nosaka „Ārstniecības 

likuma” XIV nodaļa un Ministru kabineta 2014.gada 11.marta noteikumi Nr.134 „Noteikumi 

par vienoto veselības nozares elektronisko informācijas sistēmu”. 

 

2.19. Aprakstīt, kā projekta ietvaros tiks nodrošināta projektā rezultātā izveidotās vai 

uzlabotās informācijas sistēmas un elektroniskā pakalpojuma atbilstība normatīvajos 

aktos noteiktajām datu drošības prasībām (līdz 2000 rakstu zīmēm): 

 

Lai nodrošinātu informācijas iegūšanu atbilstoši pieejamības prasībām, tiks nodrošināts gan 

atbilstošs tīkla un pārējās tehniskās infrastruktūras atbalsts, gan atbilstoši transakciju 

apstrādes mehānismi integrētajā e-veselības IS, kā arī sistēmu un infrastruktūras darbības 

monitorings.  

 

Valsts e-veselības centrālo risinājumu infrastruktūras un sistēmu darbināšanas vide, 

darbināšanai nepieciešamā organizatoriskā struktūra un citi nepieciešamie resursi tiks 

organizēti centralizēti. Par privāto veselības IS darbināšanas vides, organizatoriskās struktūras 

un pārējo resursu nodrošināšanu atbild attiecīgās IS pārzinis. 

 

Centrālās e-veselības sistēmās tiks izstrādāts Auditācijas pierakstu analīzes risinājums, lai 

nodrošinātu aizdomīgu darbību savlaicīgu identifikāciju, atbilstoši datu drošības prasībām. 

Drošības prasību izpilde tiks uzraudzīta projekta īstenošanas laikā, veicot atbilstošus 

kvalitātes pārvaldības pasākumus un sistēmu izstrādes akceptēšanas ietvaros veicot atbilstošus 

testus un dokumentējot testu rezultātus. Drošības prasību izpilde būs obligāts projekta 

akceptēšanas un kvalitātes kritērijs. 
 

Projekta ietvaros paredzēts veikt e-veselības sistēmu drošības un veiktspējas auditus, kā arī 

tiks nodrošināta personas datu apstrādes reģistrācija Datu valsts inspekcijā. 

 

Sistēmas darbību un datu apmaiņu noteiks Ministru kabineta noteikumi. 

Projekta ietvaros izstrādātā dokumentācija par informācijas sistēmu un e-pakalpojumu drošību 

tiks izstrādāta atbilstoši Informācijas tehnoloģiju drošības likumam, Fizisko personu 

elektroniskās identifikācijas likums un 2005.gada 11.oktobra MK noteikumiem Nr.765 

„Valsts informācijas sistēmu vispārējās drošības prasības”. 

 

2.20. Projektā sasniedzamie uzraudzības (iznākuma) rādītāji:  

Rādītāja nosaukums: Skaits Mērvienība 

Izveidoti elektroniskie pakalpojumi (t.sk. 

publiski pieejamie elektroniskie 

 5 Elektroniskais pakalpojums 
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pakalpojumi un publiskās pārvaldes 

elektroniskie pakalpojumi) 

Uzlabotie elektroniskie pakalpojumi 7 Elektroniskais pakalpojums 

Uzlabota informācijas sistēma 2 Informācijas sistēma 

Izveidota informācijas sistēma 1 Informācijas sistēma 

Infrastruktūras risinājums 1 VVIS infrastruktūra 
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3. SADAĻA – PROJEKTA ĪSTENOŠANA  
 

3.1. Raksturot projekta īstenošanas un vadības kapacitāti (1500 – 2500 rakstu zīmes): 

 

Lai nodrošinātu sekmīgu projekta īstenošanu tiks izveidotas šādas projekta pārvaldības 

institūcijas: 

 

Institūcija  Uzdevumi Sastāvs 

E-veselības 

programmas 

uzraudzības 

padome 

Nodrošinās e-veselības programmas 

ieviešanas uzraudzību un prioritāšu 

saskaņošanu starp iesaistītajiem 

dalībniekiem.  

Nodrošinās uzraudzības funkcijas, lai 

nodrošinātu e-veselības projekta 

ieviešanu atbilstoši apstiprinātajai 

sistēmu arhitektūrai.  

Nodrošinās programmas risku 

pārvaldību un mazināšanas darbību 

iniciēšanu VM.  

NVD direktors – e-

veselības programmas 

uzraudzības padomes 

vadītājs, 

Veselības ministrijas 

pārstāvji. 

Projekta sadarbības 

partneru iestāžu vadības 

pārstāvji. 

 

Biznesa procesu 

vadības grupa 

Formulēs prasības, kas attiecas uz 

sistēmas biznesa mērķu sasniegšanu.  

Koordinēs darbības, lai tiktu sagatavots 

nepieciešamais saturs, kas 

nepieciešams, lai sistēmu būtu 

iespējams izmantot (piemēram, 

klasifikatori, elektroniskās medicīnas 

ierakstu formas). 

Nodevumu pieņemšanas laikā piedalās 

akcepttestēšanā, lai pārliecinātos par 

izstrādātās sistēmas atbilstību biznesa 

mērķiem. 

Nodrošinās sistēmas izmantošanas 

biznesa procesus. 

NVD pārstāvis – biznesa 

procesu vadības grupas 

vadītājs. 

Pieaicinātie eksperti – 

nozares asociāciju un 

organizāciju pārstāvji. 

 

Projekta īstenošanā piedalīsies darbinieki ar šādām projekta lomām: 

Projekta loma Uzdevumi Piezīmes 

Programmas 

vadītājs 

Nodrošina programmas vadības 

ikdienas uzraudzību. 

Koordinē visus saistītos projektus, 

sekojot līdz to progresam, 

robežšķirtnēm un savstarpējām 

atkarībām, nodrošina risku pārvaldību, 

biznesa prasību saskaņotību un to 

izpildes iespējamību, saskaņojot 

projektu nodevumus. 

Atbild par programmas kopējo mērķu 

sasniegšanu. 

Var atbildēt par vairāk kā vienu ERAF 

projektu. 

Pārrauga visu programmas projektu 

darbu. 

Tiks finansēts no 

iestādes budžeta. 
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Projekta loma Uzdevumi Piezīmes 

Nosaka kritērijus un rādītājus, kā mērīt 

projektu progresu. 

Nosaka projektu pārvaldības kārtību. 

Plāno projektus vispārējā līmenī, 

nosakot galvenās robežšķirtnes un 

nodevumus, atkarībā no projektu 

savstarpējām atkarībām. 

Uzrauga visu projektu finansējuma 

izlietojumu. 

Nodrošina Programmas līmeņa 

atskaites iestādes/nozares vadībai. 

Projekta vadītājs Atbild par projekta  ieviešanu un  

darbībām, lai tiktu realizētas projekta 

aktivitātes un sasniegts projekta mērķis.  

Nodrošina projektā veicamo pasākumu 

savlaicīgu ieviešanu, paredzēto termiņu 

ievērošanu, piegādātāja/izstrādātāja 

nodevumu izskatīšanas organizēšanu.  

Nodrošina risku identificēšanu projektā 

un programmas vadības informēšanu 

par to ietekmi uz programmas riskiem, 

piedalās programmas risku analīzē. 

Nodrošina savlaicīgu atskaišu (progresa 

pārskatu, maksājumu pieprasījumu) 

iesniegšanu Sadarbības iestādei un 

Atbildīgai iestādei.  

Atskaitās par projekta realizēšanu 

(ieviešanu) un progresu kopumā E-

veselības programmas uzraudzības 

padomei un Biznesa procesu vadības 

grupai.   

Uzrauga projekta dokumentācijas 

sagatavošanu un uzglabāšanu,  plāno un 

uzrauga projekta finanšu izmantošanu, 

uzrauga plānoto projekta iepirkumu 

realizēšanu, nodrošina projekta finanšu 

līdzekļu izlietojumu atbilstoši 

plānotajām projekta aktivitātēm. 

Tiks finansēts no 

iestādes budžeta. 

Projekta vadītāja 

asistents 

E-veselības programmas uzraudzības 

padomes un Biznesa procesu vadības 

grupas sanāksmju nodrošināšana 

(uzaicinājumu izsūtīšana, protokolēšana 

u.tml.). 

Informācijas aprites nodrošināšana starp 

Programmas un projekta dalībniekiem. 

Risku, problēmu ziņojumu un izmaiņu 

pieprasījumu reģistru uzturēšana. 

Projekta dokumentācijas sagatavošana, 

uzturēšana un uzglabāšana atbilstoši 

lietvedības prasībām.  

Tiks finansēts no 

iestādes  budžeta. 
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Projekta loma Uzdevumi Piezīmes 

Citu projektā nepieciešamo  uzdevumu 

pildīšana. 

Projekta finansists  Nodrošina Projekta finanšu plūsmas 

uzskaiti atbilstoši normatīvajos aktos 

noteiktajām prasībām. 

Nodrošina Projekta finanšu prognožu, 

finansēšanas plānu, tāmju un to izpildes 

atskaišu  sagatavošanu. 

Veic maksājumu pieprasījumu 

sagatavošanu. 

Tiks finansēts no 

iestādes budžeta. 

Jurists Nodrošina dokumentācijas 

sagatavošanu Projekta ietvaros 

paredzētajiem  iepirkumiem. Nodrošina 

iepirkumu komisiju izveidošana 

Projekta iepirkumu veikšanai.   

Veic iepirkumu dokumentācijas līgumu 

projektu sagatavošana. 

Veic līguma projektu sagatavošanu 

sadarbības partneriem un  projektā 

iesaistītajām pusēm. 

Tiks finansēts no 

iestādes budžeta. 

Ekspluatācijas 

vadītājs  

Nodrošina, lai sistēmas prasībās (to 

izstrādes laikā) tiktu iekļautas prasības 

par  sistēmas ekspluatācijas 

iespējamību, uzturamību un drošību, kā 

arī rīkiem, kas nepieciešami sistēmas 

uzturēšanai.  

Sistēmas pieņemšanas laikā piedalās 

sistēmas akcepttestēšanā, veicot 

pārbaudi augstākminēto  prasību 

izpildei. 

Sistēmas ekspluatācijas laikā nodrošina 

sistēmas darbības nepārtrauktību. 

Tiks finansēts no 

iestādes budžeta. 

 

E-veselības programmas IS administrēšanai plānotais cilvēku skaita resurss Nacionālajā 

veselības dienestā sasniegs 18 darbiniekus (2012. gada 12. jūnijā ar Ministru kabineta 

protokollēmumu Nr.33 apstiprinātā E-veselības integrētās informācijas sistēmas attīstība” e-

veselības informācijas sistēmas darbības koncepcija), kas ietver:  

 

 programmas administrāciju, pakāpeniski palielinot projekta vadītāju resursu 

jaunveidojamo IS projektu vadībai, veselības portāla attīstībai, ārstniecības iestāžu 

atbalsta IS projekta vadībai un nozares statistikas IS ieviešanas projekta vadībai, 

 palīdzības dienesta darbiniekus, kas nodrošinās iedzīvotāju un sistēmu lietotāju 

atbalstu, sniedzot lietotāja konsultācijas gan e-pakalpojumu izmantošanā, gan arī 

veselības portālā izmitināto nozares speciālistu darbavietu (ārsta, farmaceita, 

pārvaldības iestādes) funkcionalitātes izmantošanā, 

 sistēmas administratorus, kas nodrošinās centrālo e-veselības lietojumu tehnisko 

administrēšanu, konfigurēšanu, lietotāju pārvaldību u.c. tehnoloģiskus uzdevumus. 
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3.2. Plānotais kopējais projekta īstenošanas 

ilgums:  31 

 (pilnos 

mēnešos) 

 

3.3.  Aprakstīt, kā tiks izmantoti projekta sasniegtie rezultāti un nodrošināta to 

uzturēšana vismaz piecus gadus pēc projekta īstenošanas beigām (līdz 500 rakstu zīmēm):  

 

Projekta ietvaros izveidoto informācijas sistēmu un e-pakalpojumu uzturēšana vismaz 5 gadus 

no pēc projekta beigām tiks nodrošināta no Nacionālā veselības dienesta un veselības 

inspekcijas valsts budžeta līdzekļiem, kas ietver: 

 Cilvēkresursu izmaksas, ieviestu centralizēto e-veselības sistēmu uzturēšanas 

izmaksas saskaņā ar izstrādes līgumu nosacījumiem, administratoru izmaksas 

lietojumu konfigurēšanai un tiesību/ lomu pārvaldībai; 

 Infrastruktūras un tehnoloģiskā parka uzturēšanu – iekārtu garantijas uzturēšana, 

atjaunošana garantijas remonta ietvaros, uzraudzība un konfigurēšana, un citi 

saistītie IKT pakalpojumi; 

 Palīdzības dienestu darbināšanu – cilvēkresursu un procesu darbināšanas izmaksas, 

darbavietu nodrošināšanu, paplašināšanu. 

Lai nodrošinātu prognozējamu uzturēšanas izmaksu lielumu, kā arī izvairītos no riska, ka 

konkursā tiek izvēlēts risinājums ar lētām izveides, bet dārgām uzturēšanas izmaksām, IS 

izveides iepirkumos pretendentu piedāvājumi tiks vērtēti ņemot vērā gan IS izveides, gan arī 

uzturēšanas izmaksas. Uzturēšanas līgumi tiks slēgti pamatojoties uz pretendentu 

piedāvājumiem, kurus tie piedāvās IS izveides iepirkumā. 
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4. SADAĻA – PUBLICITĀTE  
4.1. Projekta ietvaros plānotie informācijas un publicitātes pasākumu veidi: 

 

Plāksne telpās  

Preses relīzes X 

Informēšana masu medijos X 

Informācijas stendi  

Informācijas plāksnes X 

Informācija mājas lapā internetā X 

Citi (lūdzu norādīt)  

 
4.2. Raksturot pasākumus, kas tiks īstenoti atbilstoši normatīvajiem aktiem par kārtību 

kādā nodrošina Eiropas Savienības fondu publicitātes un vizuālās identitātes prasības (ne 

vairāk kā 1000 rakstu zīmes): 

Projekta publicitātes pasākumu ietvaros paredzēts informēt sabiedrību un iesaistītās puses par 

projekta gala rezultātā izveidotajām IS, izveidotajiem e-pakalpojumiem, to izmantošanas 

iespējām.  

 

Projekta ietvaros plānots nodrošināt šādus publicitātes pasākumus: 

 Nacionālā veselības dienesta mājas lapā tiks publicēta aktuālā informācija / relīzes par 

projekta īstenošanas gaitu; 

 E-veselības portālā tiks uzturēta informācija par aktualitātēm Projekta īstenošanā; 

 Visos prezentācijas materiālos un citos informatīvajos materiālos uz titullapas tiks 

ievietota norāde par projekta finansējumu no ERAF. 

 

Projekta publicitāte tiks veikta atbilstoši 04.10.2011. MK noteikumiem Nr.749 "Kārtība, kādā 

nodrošina Eiropas Savienības struktūrfondu un Kohēzijas fonda publicitātes un vizuālās 

identitātes prasības, kā arī publisko informāciju par šo fondu projektiem" noteiktajām prasībām. 

Plākšņu izgatavošana tiks veikta no Projekta līdzekļiem (izmaksu plāna 2.1.pozīcija). 

 

Paralēli informācijas sistēmu izstrādes un ieviešanas vadībai notiks darbs ar sabiedrību – tiks 

organizēti informatīvi pasākumi par e-veselības tēmām, iedzīvotājiem tiks sniegta informācija 

par topošām un jaunām iespējām e-veselības jomā, E-veselības portāla popularizēšanas 

kampaņas ietvaros tiks izsūtīta informācija medijiem par iedzīvotājiem pieejamajiem e-

pakalpojumiem. Tā kā veselības portāla apmeklētības veicināšana ir būtiska e-veselības 

ieviešanas sastāvdaļa, tad augstāk minēto aktivitāšu finansēšana tiek plānots veikt no valsts 

budžeta līdzekļiem.  
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5. SADAĻA - SASKAŅA AR HORIZONTĀLAJĀM PRIORITĀTĒM  
 

 

  5.1.  Raksturot projekta ietekmi uz horizontālo prioritāti „Vienlīdzīgas iespējas”:  
 

Projektā paredzētas trīs un vairāk specifiskas aktivitātes vienādu 

iespēju nodrošināšanai 

 

Projektā paredzētas no vienas līdz divām specifiskām aktivitātes 

vienādu iespēju nodrošināšanai 

x 

Projektā nav paredzētas specifiskas aktivitātes vienādu iespēju 

nodrošināšanai 

 

5.2. Aprakstīt, kādas specifiskas aktivitātes projektā ir paredzētas vienādu iespēju 

principa īstenošanai, nodrošinot elektroniskā pakalpojuma izmantošanas iespējas 

personām ar funkcionāliem traucējumiem (ne vairāk kā 1000 rakstu zīmes): 

1. Izstrādājamās programmatūras specifikācijās tiks iekļauta prasība sniegt e-pakalpojumu 

lietotājiem teksta izmēra izvēles iespējas, lai nodrošinātu e-pakalpojumu pieejamību 

vājredzīgām personām; 

2. E-veselības portāls nodrošinās teksta materiāla vizuālo un saturisko atbilstību pieejamībai 

vājredzīgām personām. 
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6. SADAĻA – PROJEKTA IZMAKSAS UN FINANSĒŠANAS AVOTI 
 

6.1. Projekta finansēšanas plāns (skat. 2.tabulu). 

6.2. Projekta budžeta kopsavilkums, tai skaitā indikatīvais projekta izmaksu plāns (skat. 

3.tabulu).  

6.3. Indikatīvais iepirkumu plāns: 

Nr. Līguma priekšmets 
Paredzamā 

līgumcena 

Iepirkuma 

procedūra 

Iepirkuma 

procedūras 

izsludināšanas 

termiņš 

1. Konsultantu iepirkumi 

1.1. 

E-veselības integrētās informācijas 

sistēmas tehnisko specifikāciju 

izstrāde 

120 944.10 
Atklāts 

konkurss 

Līgums noslēgts 

2013.gada 

26.novembrī 

1.2. 

E-veselības integrētās informācijas 

sistēmas izstrādes kvalitātes 

uzraudzības darbi 

475 000.00 
Atklāts 

konkurss 

Vienošanās 

noslēgta 

2014.gada 

12.decembrī 

2. Vienotās e-veselības IS funkcionalitātes izstrāde 

2.1. VVIS darbības paplašināšana  4 348 112.40 
Slēgts 

konkurss 

Vienošanās 

noslēgta 

2014.gada 

28.novembrī 

2.2. Nozares statistikas IS izstrāde  507 387.29 
Atklāts 

konkurss 

Vienošanās 

noslēgta 

2015.gada 

27.februārī    

2.3. 

Veiktspējas un drošības audits 

(Vienotās veselības nozares 

informācijas sistēma (VVIS) un 

Vienotās uzraudzības informācijas 

sistēma (VUIS), Vadības informācijas 

sistēma (VIS) un Kompensējamo zāļu 

reģistrācijas un uzskaites informācijas 

sistēma (KZRU) / ERAF daļa 

200 000.00 / 

96426.04 

Atklāts 

konkurss 
1.cet 2015   

2.4. 

Pašapkalpošanās sistēmu uzturēšana, 

pilnveidošana un garantijas 

nodrošināšana** / NVD daļa 
1 926 750 / 

25 000.00 

Atklāts 

konkurss 

Vienošanās 

noslēgta 

2014.gada 

15.oktobrī 

2.5. 

Nodokļu informācijas sistēmas un 

Valsts amatpersonu deklarāciju 

informācijas sistēmas pilnveidošana, 

uzturēšana un garantijas 

nodrošināšana** / NVD daļa 

3 731 595.00 

/ 25 000.00 

Atklāts 

konkurss 

Vienošanās 

noslēgta 

2014.gada 

2.oktobrī 

2.6.  

VID WEB servisu sistēmas 

uzturēšana, pilnveidošana un 

garantijas nodrošināšana** / NVD 

daļa 

193 000.00 / 

25 000.00 

Atklāts 

konkurss 

Vienošanās 

noslēgta 

2014.gada 

8.oktobrī 

2.7. 

Datu noliktavas sistēmas uzturēšana, 

pilnveidošana un garantijas 

nodrošināšana** / NVD daļa 

1 476 789.00 

/ 25 000.00 

Atklāts 

konkurss 

Vienošanās 

noslēgta 

2014.gada 

27.oktobrī 

2.8. Tulkošanas pakalpojumi portāla 38 122.35 Publisko 2.cet 2015 
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attīstības ietvaros iepirkumu 

likuma 8.
2
 

panta 

kārtībā 

3.  VUIS 2.kārtas izstrāde 

3.1. VUIS 2.kārtas izstrāde 282 192.00 
Atklāts 

konkurss 

Vienošanās 

noslēgta 

2014.gada 

27.novembrī 

4.  E-veselības vienotās IKT infrastruktūras risinājuma izstrāde 

4.1. 
E-veselības vienotās IKT 

infrastruktūras iegāde un ieviešana 205 871.26 

Atklāts 

konkurss 
2.cet 2015   

4.2. Standartprogrammatūras iegāde 
78 194.93 

Atklāts 

konkurss 
2.cet 2015   

5. Publicitāte 

5.1. 
Informācijas plāksnes izgatavošana un 

piegāde 
166.87 

Līgumcena 

ir ārpus 

Publisko 

iepirkumu 

likuma 

regulējuma 

Līgums 

noslēgts 

2013.gada 

8.oktobrī 

5.2. 
Informācijas plāksnes izgatavošana un 

piegāde 
235.19 

Līgumcena 

ir ārpus 

Publisko 

iepirkumu 

likuma 

regulējuma 

2.cet 2015   

*Iepirkums tiek veikts ne tikai ERAF ietvaros izstrādājamo informācijas sistēmu, bet arī NVD pārziņā esošajām informācijas 

sistēmām, finansējuma avots – valsts budžets. 

** Iepirkumus veic VID, Projekta mērķu sasniegšanai nepieciešamās funkcionalitātes izstrādi finansēs no Projekta 

līdzekļiem. Par nepieciešamās funkcionalitātes izstrādi tiks slēgts/-i atsevišķs/-i trīspusējs/-i līgums/-i un starpresoru 

vienošanās. 

. 
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6.4. Izmaksu efektivitātes analīzes galvenie secinājumi vai finanšu analīzes galvenie 

secinājumi (ja attiecināms). (ne vairāk kā 1500 rakstu zīmes): 

 

Projekta realizācijas rezultātā tiks sasniegts 13.26 milj. EUR gadā ietaupījumi veselības 

aprūpes procesos un 12.7 milj. EUR sociālekonomiskie ieguvumi mazinoties 

administratīvajam slogam uz sabiedrību pēc pilnvērtīgas I un II kārtas e-veselības projektu 

ieviešanas.  

Detalizēti skatīt 5.3.sadaļu  “Izmaksu efektivitātes novērtējums” (2012. gada 12. jūnijā ar 

Ministru kabineta protokollēmumu Nr.33 apstiprinātā E-veselības integrētās informācijas 

sistēmas attīstība” e-veselības informācijas sistēmas darbības koncepcija). 

 
6.5. Pamatot, ka projekta mērķa sasniegšanai ir izvēlēts optimālākais un ekonomiski 

izdevīgākais risinājums: projekta iesniegumā plānotās projekta darbības ir efektīvas un 

plānotās izmaksas ir finansiāli izdevīgas noteiktajam problēmu risināšanas veidam un 

projekta rezultātu un mērķu sasniegšanai (ne vairāk kā 1500 rakstu zīmes):  

 

Projekta realizācijai sasniegšanai ir izvēlēts optimālākais un ekonomiski izdevīgākais 

risinājums – Projektā paredzētās investīcijas tiek ieguldītas, nodrošinot pēctecību veiktajām 

investīcijām 2007.-2013.g. plānošanas perioda projektos.  

Projekta iesniegumā plānotās darbības ir efektīvas, tiek realizētas saskaņā ar nozares e-

veselības Informācijas sistēmu arhitektūrā definētajiem risinājumiem, nodrošinot valsts e-

pārvaldes koplietošanas risinājumu izmantošanu, kā arī funkcionāli attīsta izveidotos 

risinājumus gan centrālo e-veselības sistēmu pusē, gan veicinot datu apmaiņas procesu 

standartizāciju veselības aprūpes pakalpojumu sniedzēju pusē.  

Iedzīvotājiem tiek piedāvāta vienota platforma (e-veselības portāls), kas nodrošinās plašas, ar 

personu saistītas veselības aprūpes informācijas pieejamību, kā arī dos iespēju izmanot virkni 

elektronisko pakalpojumu. Tādējādi tiks veicināta administratīvā sloga mazināšana uz 

iedzīvotājiem, pakalpojumu sniedzējiem, kā arī veicināta pacientu iekļaušana un līdzatbildība 

par savu veselības stāvokli. 

Projekta īstenošana nodrošinās Latvijas iekļaušanos brīvas pacientu kustības atbalstā starp 

Eiropas Savienības dalībvalstīm, nodrošinot elektronisko veselības ierakstu sistēmu 

sadarbspēju starp ES dalībvalstīm, izveidojot atbilstošu infrastruktūru, sadarbojoties pacientu 

datu drošības, standartizācijas un semantikas jautājumos. 
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7. SADAĻA – APLIECINĀJUMS 
 
7. Es, apakšā parakstījies (-usies), 

Nacionālais veselības dienests 

projekta iesniedzēja                               projekta iesniedzēja nosaukums 
  
atbildīgā amatpersona, Daina Mūrmane - Umbraško, 
 vārds, uzvārds 

 Direktors 

                                      amata nosaukums 
 

apliecinu, ka uz projekta iesnieguma iesniegšanas brīdi, ____________________________: 
                                                           dd/mm/gggg 

7.1. projekta iesniedzējam nav nodokļu un/vai valsts sociālās apdrošināšanas obligāto iemaksu parādu; 

7.2. projekta iesniedzējam ir atbilstošs juridiskais statuss; 

7.3. projekta iesniedzēja rīcībā ir pietiekami un stabili finanšu resursi; 

7.4. projekta iesniegumā un tā pielikumos iekļautā informācija atbilst patiesībai un projekta īstenošanai 

pieprasītais Eiropas Reģionālās attīstības fonda līdzfinansējums tiks izmantots saskaņā ar projekta 

iesnieguma aprakstu; 

7.5. nav zināmu iemeslu, kādēļ šis projekts nevarētu tikt īstenots vai varētu tikt aizkavēta tā īstenošana, un 

apstiprinu, ka projektā noteiktās saistības iespējams veikt normatīvajos aktos par attiecīgās Eiropas 

Savienības aktivitātes īstenošanu noteiktajos termiņos; 

7.6. projekts netiek un nav ticis finansēts vai līdzfinansēts no citiem Eiropas Savienības finanšu avotiem, 

kā arī valsts un pašvaldību budžeta līdzekļiem, kā arī projekta ietvaros plānotās darbības nepārklājas ar 

darbībām, kas tiek finansētas citu Eiropas Savienības fondu aktivitāšu un citu finanšu instrumentu 

ietvaros; 

7.7. projekta apstiprinājuma gadījumā tieši šis projekta iesniegums netiks iesniegts 

finansēšanai/līdzfinansēšanai no citiem Eiropas Savienības finanšu avotiem, kā arī valsts un 

pašvaldību budžeta līdzekļiem; 

7.8. projekta izmaksu pieauguma gadījumā projekta iesniedzējs ir apņēmies nodrošināt finansējumu tam 

piešķirto valsts budžeta līdzekļu ietvaros.  

 
Apzinos, ka projektu var neapstiprināt līdzfinansēšanai no Eiropas Reģionālās attīstības fonda, ja projekta 

iesniegums, ieskaitot šo sadaļu, nav pilnībā un kvalitatīvi aizpildīts, kā arī, ja normatīvajos aktos par 

attiecīgās Eiropas Savienības aktivitātes īstenošanu plānotais Eiropas Reģionālās attīstības fonda 

finansējums (kārtējam gadam/plānošanas periodam) projekta apstiprināšanas brīdī ir izlietots. 

 
Apzinos, ka nepatiesas apliecinājumā sniegtās informācijas gadījumā administratīva un finansiāla 

rakstura sankcijas var tikt uzsāktas pret augstākminēto juridisko personu – projekta iesniedzēju. 

Apliecinu, ka projekta iesniegumam pievienotās kopijas atbilst manā rīcībā esošiem dokumentu 

oriģināliem un projekta iesnieguma kopijas un elektroniskā versija atbilst iesniegtā projekta 

iesnieguma oriģinālam. 

Paraksts
10

:  

Datums:  

dd/mm/gggg 

Zīmoga vieta 

 

                                                 
10

 Dokumenta rekvizītus "Paraksts", "Datums" un "Zīmoga vieta" neaizpilda, ja elektroniskais dokuments ir 

sagatavots atbilstoši normatīvajiem aktiem par elektronisko dokumentu noformēšanu. 

12/03/2015 
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Tabula Nr.1  

Projekta īstenošanas laika grafiks 
 

Projekta  
Projekta īstenošanas laiks (ceturkšņos) 

darbības Nr.  

 2012.g. 2013.g. 2014.g. 2015.g. 

  1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1.       

 

x x x x x x x x x x  x  x 

1.1.tehnisko specifikāciju izstrāde     x x x x x x       

1.2. funkcionalitātes izstrāde             x x x x x 

1.3. izstrādes kvalitātes uzraudzība         x x x x x x x x 

1.4. drošības audits           x x x x x x 

2.       
 

x x x x x x x x x x   

2.1. tehniskās specifikācijas izstrāde     x x x x x x x      

2.2. funkcionalitātes izstrāde             x x x   

2.3. izstrādes kvalitātes uzraudzība         x x x x x x   

2.4. drošības audits           x x x x   

3.         x x x x x x x x x x     

3.1.standartprogrammatūras un 

aparatūras tehniskās specifikācijas 

izstrāde     

x x x x x x x 

     

3.2. IKT iegāde            x x x   

4.         x x x x      

 
   x 
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   Tabula Nr.2 
 

Finansēšanas plāns 

Gads 
Kopējās 

izmaksas 

Neatt

iecin

āmās 

izma

ksas 

Kopējās 

attiecināmās 

izmaksas 

Kopējās attiecināmās 

izmaksas 
Publiskās izmaksas 

Publiskās 

attiecināmās 

izmaksas 

Privātās 

attiecinā

mās 

izmaksas 

ERAF finansējums 

Pārējais finansējums 

Attiecināmais 

valsts budžeta 

finansējums 

Valsts budžeta 

dotācija 

pašvaldībām 

Attiecināmais 

pašvaldības budžeta 

finansējums 

Cits 

publiskais 

finansējums 

  1=2+3 2 3=4+5 
4=6+8+10+12

+14 
5 6 

% 

8 

% 

10 

% 

12 

% 

14 

% 

7=6/3 9=8/3 11=10/3 13=12/3 
15=1

4/3 

2012 0 0 0 0   0   0               

2013 28 781.72 0 28 781.72 28 781.72   28 781.72 100% 0 0%             

2014 117 762.56 0 117 762.56 117 762.56   117 762.56 100% 0 0%             

2015 4 574 436.25 0 4 574 436.25 4 574 436.25   4 574 436.25 100% 0 0%             

Kopā 4 720 980.53 0 4 720 980.53 4 720 980.53   4 720 980.53   0               
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Projekta budžeta kopsavilkums, tai skaitā indikatīvais projekta izmaksu plāns, EUR : 
  Tabula Nr.3 

 Nr.p.k.  Izmaksu pozīcijas nosaukums* Rezultāts** 

Kopējā summa Izmaksas 

EUR % attiecināmās neattiecināmās 

1 Attiecināmās tiešās izmaksas           

1.1. 
Projekta dokumentācijas sagatavošanas 

izmaksas 
  184503.53 3.91% 184503.53   

1.1.1. 
Projekta pamatojošās dokumentācijas 

sagatavošanas izmaksas 
 - 0 0.00% 0   

1.1.1.1. 
 informācijas sistēmas darbības koncepcijas 

apraksta sagatavošanas izmaksas 
- 0 0.00% 0   

1.1.1.2.  projekta finanšu analīzes izstrādes izmaksas - 0 0.00% 0   

1.1.2. informācijas sistēmas iegādes tehniskās 

specifikācijas izstrādes izmaksas 

2 dokumentu 

komplekti 
123960.59 2.63% 123960.59   

1.1.3. 
informācijas sistēmas programmatūras prasību 

specifikācijas (PPS) izstrādes izmaksas 

2 dokumentu 

komplekti 
38161.17 0.81% 38161.17   

1.1.4. 
tehniskās infrastruktūras un standarta 

programmatūras iegādes vai nomas iepirkuma 

tehniskās specifikācijas izstrādes izmaksas 

1 dokumentu 

komplekts 
22381.77 0.47% 22381.77   

1.2. 

Ar projektu saistītās sistēmas programmatūras 

izstrādes un ieviešanas kvalitātes kontroles 

veikšanas izmaksas 

2 kvalitātes 

uzraudzības 

atzinumu 

kopumi 

447928.02 9.49% 447928.02   

1.3. Informācijas sistēmu izstrādes izmaksas   3627803.01 76.84% 3627803.01   



 

N2043_0p2_RAPL 

59  

1.3.1. 

informācijas sistēmas izstrādes izmaksas, t.sk., 

datu apmaiņas saskarnes izveides ar ārējām 

sistēmām izmaksas, tajā skaitā informācijas 

sistēmas un Valsts informācijas sistēmu savietotāja 

sadarbspējas nodrošināšanas izmaksas 

2 informācijas 

sistēmas, 12 e-

pakalpojumi 

2642096.60 55.96% 2642096.60   

1.3.2. 
programmatūras projektējuma apraksta (PPA) 

dokumentācijas izstrādes izmaksas 

2 dokumentu 

komplekti 
265638.21 5.63% 265638.21   

1.3.3. 

Saskarņu specifikācijas programmatūras lietotāja 

un administratora rokasgrāmatu izstrādes 

izmaksas, interaktīvās rokasgrāmata lietotājiem 

5 dokumentu 

komplekti 

2 interaktīvās 

rokasgrāmatas 

70836.48 1.50% 70836.48   

1.3.4. 

portālu un tīmekļa vietnes, kurās tiek nodrošināta 

e-pakalpojumu darbība, izstrādes un attīstības 

izmaksas 

1 portāls 216466.00 4.59% 216466.00   

1.3.5. 
lietotāju autentifikācijas programmatūras izstrādes 

izmaksas 
- 0 0.00% 0   

1.3.6. 
Izstrādātās informācijas sistēmas testēšanas 

izmaksas 
  432765.72 9.16% 432765.72   

1.3.6.1. 
informācijas sistēmas testēšanas dokumentācijas 

izstrādes izmaksas 

2 dokumentu 

komplekti 
78493.63 1.66% 78493.63   

1.3.6.2. 

informācijas sistēmas testēšanas izmaksas, lai 

nodrošinātu programmatūras izstrādes un 

ieviešanas kvalitātes kontroli 

2 testēšanas 

uzraudzības 

atzinumu 

kopumi 

237596.6 5.03% 237596.60   
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1.3.6.3. 
izveidotās informācijas sistēmas drošības audita 

veikšanas izmaksas 

2 audita 

ziņojumu 

komplekti 

116675.49 2.47% 116675.49   

1.4. 
Informācijas sistēmas ieviešanas izmaksas līdz 

tās palaišanai produktīvā darbībā 
  116539.39 2.47% 116539.39   

1.4.1. datu importa un migrācijas veikšanas izmaksas   41137.13 0.87% 41137.13   

1.4.2. informācijas resursu digitalizācijas izmaksas - 0 0.00% 0   

1.4.3. 
tulkošanas pakalpojumu portāla izstrādes/attīstības 

ietvaros izmaksas 

1 iztulkota 

lietotāja 

saskarne  

46128.04 0.98% 46128.04   

1.4.4. administratoru apmācības izmaksas  10 cilvēki 29274.22 0.62% 29274.22   

1.4.5. informācijas sistēmas konfigurēšanas izmaksas - 0 0.00% 0   

1.4.6. 

tehniskās infrastruktūras nomas izmaksas no 

informācijas sistēmas izstrādes brīža projekta 

darbību apjomā; 

- 0 0.00% 0   

1.5. 
Tehniskās infrastruktūras un standarta 

programmatūras iegādes izmaksas 
  343720.09 7.28% 343720.09   

1.5.1. 
serveru tehnikas un tās uzstādīšanai nepieciešamās 

infrastruktūras iegādes izmaksas 
1 komplekts 149104.22 3.16% 149104.22   

1.5.2. datu masīvu iekārtas iegādes izmaksas 1 komplekts 100000.00 2.12% 100000.00   

1.5.3. standartprogrammatūras iegādes izmaksas 1 komplekts 94615.87 2.00% 94615.87   

1.5.4. karšu personalizācijas iekārtu izmaksas - 0 0.00% 0   
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1.5.5. 

tehniskās infrastruktūras un 

standartprogrammatūras uzstādīšanas un 

konfigurēšanas izmaksas 

- 0 0.00% 0   

2 Attiecināmās netiešās izmaksas           

2.1. Publicitātes izmaksas 
2 informācijas 

plāksnes  
486.49 0.01% 486.49   

2.2. Neparedzētie izdevumi -  0 0.00% 0   

  KOPĀ   4720980.53 100.00% 4720980.53   

 

 
 

* Izmaksu pozīcijas norāda saskaņā ar normatīvajos aktos par 3.2.2.1.1.apakšaktivitātes īstenošanu norādītajām izmaksām  

** Saskaņā ar projekta veidlapas 2.9.punktā norādīto. Vairākām izmaksām var būt viens rezultāts. 



Prasības no Tehniskās specifikācijas ("Elektroniska apmeklējumu 
rezervēšanas izveide (e-booking), veselības aprūpes darba plūsmu 
elektronizēšana (e-referrals) - 1.posms, sabiedrības veselības portāla izveide, 
informācijas drošības un personas datu aizsardzības nodrošināšana") 



Prasības ātrdarbībai, mērogošanai un pieejamībai 
Prasību grupa nosaka ātrdarbības un mērogojamības prasības piegādājamai IS.  

Maksimālie pieļaujamie atbildes laiki interaktīviem pieprasījumiem 

Prasības ID Obligātums Prasības raksturojums 
PERF.1 Obligāta Lietotāju datu ievadam vai  datu pieprasījumam (izziņai) uz ekrāna ir jāizpildās ne ilgāk kā 3 

sekundes (neņemot vērā tīkla pārsūtīšanas aizturi un pieprasījumu izpildes laiku ārējās 
sistēmās).  Minētā ātrdarbība jānodrošina ņemot vērā reālu datu bāzes aizpildījumu 
ražošanas režīmā un nosacījumu, ka servera(-u) operatīvā atmiņā var tikt ielasīti (cached) ne 
vairāk kā 10% no kopējā datu apjoma. 

Maksimāli pieļaujamie laiki interaktīvo atskaišu sagatavošanai 

Prasības ID Obligātums Prasības raksturojums 
PERF.11 Obligāta Interaktīvas atskaites sagatavošanai uz ekrāna ir jāizpildās ne ilgāk kā 15 sekundes (neņemot 

vērā tīkla pārsūtīšanas aizturi).  Minētā ātrdarbība jānodrošina ņemot vērā reālu datu bāzes 
aizpildījumu ražošanas režīmā un nosacījumu, ka servera operatīvā atmiņā var tikt ielasīti 
(cached) ne vairāk kā 10% no kopējā datu apjoma.  
 
Atskaitēm, kurām nav iespējams garantēt šīs prasības izpildi, ir jānodrošina iespēja šīs 
atskaites izpildīt fona režīmā (background). 

Maksimālie pieļaujamie laiki fona apstrādes atskaišu sagatavošanai 

Prasības ID Obligātums Prasības raksturojums 
PERF.21 Obligāta Fona atskaites sagatavošanai ir jāizpildās ne ilgāk kā 10 minūtes, pieņemot ka fona atskaišu 

izpildes prioritāte nav samazināta. Minētā ātrdarbība jānodrošina ņemot vērā reālu datu 
bāzes aizpildījumu ražošanas režīmā un nosacījumu, ka servera operatīvā atmiņā var tikt 
ielasīti (cached) ne vairāk kā 10% no kopējā datu apjoma.  
 
Ja, apkopojot lietotāju prasības, tiek konstatēts, ka šī prasība konkrētai atskaitei ir tehniski 
neizpildāma, attiecīgai atskaitei var tikt noteikts cits izpildes laika robežlielums izmantojot 
projekta izmaiņu procedūru. 

Maksimālie pieļaujamie laiki Web servisu pieprasījumu izpildei 

Prasības ID Obligātums Prasības raksturojums 
PERF.31 Obligāta Sinhrono web servisu pieprasījumu apstrāde  nedrīkst pārsniegt 3 sekundes (netiek ņemts 

vērā laiks, kas tiek patērēts ārēju IS web servisu izsaukumiem).  
PERF.32 Obligāta Asinhrono web servisu pieprasījumu apstrāde  nedrīkst pārsniegt 60 sekundes (laiks tiek 

mērīts starp pieprasījuma saņemšanu un atbildes nosūtīšanu izsaucējam. Netiek ņemts vērā 
laiks, kas tiek patērēts ārēju IS web servisu izsaukumiem). 

 

Prasības no Tehniskās specifikācijas ("E-veselības integrētās informācijas 
sistēmas attīstība") 

NFP-18 Sistēmas maksimālais lietotāju skaits 

Sistēmas lietotājus var iedalīt 3 galvenajās grupās: 

 Gala lietotāji, kas lietos Sistēmu caur publisko Web saskarni (E-Veselības portālu). Paredzamais 

šo lietotāju skaits ir līdz 2 000 000 lietotāju; 

 Sistēmas dalībnieku personāls, kas lietos Sistēmu caur publisko Web saskarni (E-Veselības 

portālu) vai caur citām sistēmām, izmantojot E-Veselības integrācijas platformu. Paredzamais šo 

lietotāju skaits ir līdz 90 000 lietotāju. 



 Sistēmas administratori, kas lietos Sistēmu administratoru Web saskarni. Paredzamais šo 

lietotāju skaits ir līdz 50 lietotāju. 

NFP-19 Vienlaicīgais Sistēmas lietotāju skaits 

Nepasliktinot 2.5.sadaļā norādītos atbildes laikus, Sistēmai jānodrošina vismaz šādu vienlaicīgu lietotāju 

darbība: 

 Vismaz 0,2% gala lietotāju; 

 Vismaz 2% sistēmas dalībnieku; 

 Vismaz 20% sistēmas administratoru. 

Pasliktinot Sistēmas atbildes laikus divreiz bet neapturot Sistēmas darbību, jānodrošina vienlaicīgu 

lietotāju darbība vismaz 0,6% gala lietotāju.  

NFP-20 Ekrānformu attēlošanas laiks 

Lietotāju datu ievadam vai datu pieprasījumam (izziņai) uz ekrāna ir jāizpildās ne ilgāk kā 3 sekundes 

(neņemot vērā tīkla pārsūtīšanas aizturi un pieprasījumu izpildes laiku ārējās sistēmās). Minētā 

ātrdarbība jānodrošina, ņemot vērā reālu datu bāzu aizpildījumu ražošanas režīmā. 

NFP-21 Atskaišu attēlošanas laiks 

Interaktīvas atskaites sagatavošanai uz ekrāna ir jāizpildās ne ilgāk kā 15 sekundes (neņemot vērā tīkla 

pārsūtīšanas aizturi). Minētā ātrdarbība jānodrošina, ņemot vērā reālu datu bāzu aizpildījumu 

ražošanas režīmā. 

NFP-22 Web servisu apstrādes 

Sinhrono Web servisu pieprasījumu apstrāde nedrīkst pārsniegt 3 sekundes (netiek ņemts vērā laiks, 

kas tiek patērēts citu ārējo informācijas sistēmu Web servisu izsaukumiem). 

 

















































 

 

Informācija Saeimas deputātiem 

 

 

 

Informējam, ka ekonomikas ministra Arvila Ašeradena sagatavotās 

atbildes uz Saeimas deputātu jautājumu „Par Ekonomikas ministrijas 

sniegtās informācijas patiesumu saistībā ar veiktajām subsidētās 

elektroenerģijas elektrostaciju pārbaudēm, un šīs pārbaudes rezultātu 

atbilstību normatīvo aktu prasībām (iesniegts 19.01.2018.)” (Steidzams) 

(Nr.388/J12) pielikums satur ierobežotas pieejamības informāciju. 

Ar minēto dokumentu var iepazīties Saeimas drošības birojā M.Trokšņu 

ielā 2, iepriekš piesakoties pa tālruni 67087105. 

 

 

Dokumentu nodaļa 

 
















































































































































































































	sten08.02-piel_1
	sten08.02-piel_2
	sten08.02-piel_3
	sten08.02-piel_4
	sten08.02-piel_5
	sten08.02-piel_6
	sten08.02-piel_7
	sten08.02-piel_8
	sten08.02-piel_9
	sten08.02-piel_10
	sten08.02-piel_11
	sten08.02-piel_12
	sten08.02-piel_13
	sten08.02-piel_14
	sten08.02-piel_15
	sten08.02-piel_16
	sten08.02-piel_17

