
       Projekta "Zāļu pieejamība - tiesības, nevis privilēģija" kopsavilkums

Projekta virsmērķis
Paplašināt dzīvībai nepieciešamu un inovatīvu medikamentu pieejamību, ietekmējot 
publisko politiku, sabiedrības noskaņojumu un lēmumus par resursu sadali, no kā ir 
tieši  atkarīga  Latvijas  pacientu,  kuriem  nepieciešama  dārga  ārstēšana  uz  valsts 
rēķina, dzīves kvalitāte.

Īss projekta apraksts
Projekts ir vērsts uz pacientu ar HIV un/vai C hepatītu (VHC) interešu stratēģisku 
aizsardzību. Projekta rezultātā ir būtiski jāpieaug to pacientu skaitam, kas saņem HIV 
un VHC infekciju ārstēšanu, jo šobrīd pacientu skaitu, kas ārstējas no šīm infekcijām, 
ierobežo  medikamentu  dārdzība,  kas  īpaši  attiecas  uz  pacientiem  ar  VHC  un 
pacientiem ar HIV, kuru imunitāte vēl nav kritiski novājināta (ir vairāk nekā 200 CD4 
šūnu/ml).  Projekts  paredz  problēmu  ar  dzīvībai  nepieciešamu  medikamentu 
pieejamību  izpēti,  reālu  tās  paplašināšanas  iespēju  identifikāciju  un  pieejamības 
paplašināšanas  instrumentu  noskaidrošanu,  kā  arī  advokācijas  pasākumu 
kompleksu, lai palielinātu HIV un C hepatīta ārstēšanai paredzēto zāļu pieejamību 
tiešas  savstarpējās  mijiedarbības  ceļā  ar  valsts  struktūrām.  Projekta  gaitā  tiks 
uzlabotas  pacientu  grupu  pārstāvju  advokācijas  iemaņas  un  pastiprināta  media 
advokācija  HIV  infekcijas  un  C  hepatīta  ārstēšanas  pieejamības  paplašināšanai. 
Projekts paredz sagatavot patstāvīgai aktīvai advokācijas darbībai vismaz pa vienam 
pārstāvim no pacientu ar VHC un HIV/VHC grupām.

Projekta kopīgais mērķis un konkrētie uzdevumi
Mērķis:     Paplašināt  medikamentu  HIV  infekcijas  un  C  hepatīta  ārstēšanai 
pieejamību, kā arī panākt šo medikamentu cenas samazināšanu.
1. uzdevums:     Izpētīt  un  izanalizēt  problēmas  ar  dzīvībai  nepieciešamu 

medikamentu  pieejamību,  reālās  iespējas  tās  paplašināšanai  un  atrast 
instrumentus pieejamības paplašināšanai.

2. uzdevums:   Veikt advokācijas pasākumus zāļu HIV infekcijas un C hepatīta 
ārstēšanai  pieejamības  paaugstināšanai  tiešas  savstarpējās  mijiedarbības 
ceļā ar valsts struktūrām.

3. uzdevums:   Uzlabot  pacientu  grupu  pārstāvju  advokācijas  iemaņas  un 
uzlabot  media  advokāciju  HIV  infekcijas  un  C  hepatīta  ārstēšanas 
pieejamības paplašināšanai.

Darbības veidi un termiņi 
Pasākumi un darbības veidi 2012. 
gadā / Mēneši 

Febr Mar Apr Maijs Jūn Jūl Aug Sep Okt Nov

Izveidot  pastāvīgi  darbojošos  NVO 
darba  grupu  un  organizēt  tās 
tikšanās

Х Х Х Х Х Х Х Х Х Х

Projekta „C hepatīts – vilcināšanās 
ir  bīstama”  rezultātu  un  tā  gaitā 
izstrādāto  rekomendāciju  pastāvīgi 
funkcionējošai  NVO  darba  grupai 
prezentācija

Х

Izstrādāt  detalizētu  darba  plānu 
pastāvīgi  funkcionējošai  darba 
grupai

Х Х

Izstrādāt  metodoloģiju  plānotajām Х



situācijas analīzēm
Tieši  piedalīties  priekšlikuma 
Globālajam  Fondam  projekta 
sagatavošanas procesā

Х Х Х Х Х Х Х Х Х Х

1.  uzdevums:  Izpētīt  un  izanalizēt  problēmas  ar  dzīvībai  nepieciešamu  medikamentu 
pieejamību,  reālās  iespējas  tās  paplašināšanai  un  atrast  instrumentus  pieejamības 
paplašināšanai.

Izpētīt  paralēlā  importa  normas 
rentabilitāti, lai izmantotu to praksē, 
tai  skaitā  Latvijā  nereģistrētu,  bet 
PVO prekvalificētu ģenēriķu importa 
iespējas;  identificēt  barjeru 
apiešanas  iespējas  paralēlajā 
importā.  Izvērtēt  medikamentu 
valsts  pasūtījuma  un 
kompensējamo  medikamentu 
kopīgā  iepirkuma  Baltijas  valstīm 
izdevīgumu / noderību. (Veic jurists)

Х Х Х

Sagatavot  ziņojumu  par  pacientu, 
kas dzīvo ar C hepatītu problēmām 
un vajadzībām. (Izpētīt cilvēku, kas 
dzīvo  ar  C  hepatītu  un  HIV/VHC 
dubultinfekciju  problēmas  un 
vajadzības,  kā arī  šķēršļus,  kādi  ir 
VHC  ārstēšanai  no  pacientu 
viedokļa;  veikt  nepieciešamās 
anketēšanas,  aptaujas  un 
fokusgrupas;  aptaujāt  reģionālos 
infekciju  slimību  ārstus.)  (Veic 
interešu aizstāvis)

Х Х Х

Sagatavot  rekomendācijas  dzīvībai 
svarīgu  medikamentu  pieejamības 
paplašināšanai  un  informēt  par  to 
personas, kas pieņem lēmumus.

Х

Organizēt tikšanos pie „apaļā galda” 
ar atbildīgajiem ierēdņiem.

Х

Uzraudzīt  situāciju  ar 
kompensējamo  medikamentu 
saraksta  veidošanu,  cenu 
veidošanu  kompensāciju  sistēmas 
un  tās  finansēšanas  ietvaros, 
ārstējošos pacientu skaitu.

Х Х Х Х Х Х Х Х Х Х

Pieteikt  un  sniegt  ziņojumu 
Saeimas  Sabiedrības  veselības 
apakškomisijā.

Х

2.  uzdevums  :    Veikt  advokācijas  pasākumus  zāļu  HIV  infekcijas  un  C  hepatīta  ārstēšanai 
pieejamības paaugstināšanai tiešas savstarpējās mijiedarbības ceļā ar valsts struktūrām.

Izpētīt „Atskaites par situāciju  ar C Х



hepatītu  (VHC)  un  tā  ārstēšanu 
Latvijā” rekomendāciju izpildi.
Veikt  situācijas  ar  valsts 
kompensējamo  medikamentu 
budžeta  monitoringu,  priekšlikumu 
iesniegšana  Nacionālajam 
Veselības dienestam.

Х Х Х Х

Normatīvo  aktu  ekspertīze  un 
ekspertīzes  vēstuļu  rakstīšana, 
labojumu  noformēšana  Ministru 
Kabineta noteikumiem un Nacionālā 
Veselības  dienesta  lēmumiem, 
likumdošanas  iniciatīvu 
noformēšana. (Veic jurists)

Х Х Х Х Х Х Х Х Х Х

Piedalīšanās  Valsts  sekretāru 
sanāksmēs  un  Ministru  Kabineta 
komitejas  sēdēs,  lai  aizstāvētu 
noformulēto redzes viedokli.

Pēc  nepieciešamības,  ja  tiek  aplūkoti  uz  projektu 
attiecināmi jautājumi.

Piedalīšanās  un  prezentācijas 
Starpnozaru  koordinācijas  komisiju 
sēdēs  un  Farmācijas  konsultatīvās 
padomes sēdēs,  iekļaujot  to  darba 
kārtībā  jautājumus  par  ārstēšanas 
pieejamību.

Х Х Х Х

Sarakste ar  atbildīgajām personām 
un varas iestādēm.

Pēc nepieciešamības

Organizēt „apaļā galda” sanāksmi ar 
atbildīgajiem ierēdņiem.

Х

Preses prelīžu izplatīšana, pacientu 
piketi  pacientu  grupām  sabiedriski 
nozīmīgos  datumos  un  pacientu 
dzīves  kvalitātes  nodrošināšanai 
svarīgu  lēmumu  pieņemšanas 
dienās.

Pēc nepieciešamības.

3. uzdevums  :   Uzlabot pacientu apvienību pārstāvju advokācijas iemaņas un uzlabot media 
advokāciju HIV infekcijas un C hepatīta ārstēšanas pieejamības paplašināšanai.

Advokācijas  treniņš  cilvēku,  kas 
dzīvo  ar  C  hepatītu  un  HIV/VHC 
dubultinfekciju, grupu pārstāvjiem.

Х

Sagatavot  patstāvīgai  aktīvai 
advokācijas  darbībai   pa  vienam 
pārstāvim no pacientu ar VHC  un 
HIV/VHC dubultinfekciju grupām.

Х Х Х Х Х Х

Izstrādāt  un  apstiprināt  Pozīcijas 
dokumentu  pacientu  grupu  un  to 
advokācijas programmas potenciāla 
nostiprināšanai.  (Minētais 
dokuments var būt īss aicinājums uz 
darbību  ar  galveno  problēmu, 

Х



vajadzību,  principu  un 
rekomendāciju  politiķiem  un 
galvenajām iestādēm konstatāciju).
Pacientu  informēšana  par 
pastāvošo situāciju un tās attīstību; 
informatīvo  lapiņu  izdošana  un 
izplatīšana,  individuālo  konsultāciju 
sniegšana. 

Х Х Х Х Х Х Х Х Х Х

Latvijas  elektronisko  izdevumu 
iknedēļas  monitorings,  publikāciju 
un  komentāru  apskats  un 
pārpublicēšana  vietnē 
www  .  apvienibahiv  .  lv   ;  ikmēneša 
biļetena – publikāciju un sabiedriskā 
viedokļa (komentāru) sagatavošana 
un publicēšana.

Х Х Х Х Х Х Х Х Х Х

Publikāciju  sagatavošana  un 
piedāvāšana  masu  medijiem, 
ieskaitot  elektroniskos,  rakstu  un 
komentāru  publicēšana  tiešsaistē 
un vietnē www  .  apvienibahiv  .  lv  

Х Х Х Х Х Х Х Х Х Х

Paredzamie rezultāti 
- Samazinātas  ARV  medikamentu  cenas  HIV  ārstēšanai  un 

medikamentu cenas VHC ārstēšanai;
- Pacientu, kas ārstējas no HIV infekcijas, skaits 2012. gada beigās ir 

vismaz 700 cilvēku;
- Preparāti  raltegravirs un etravirīns tiek pārcelti  uz kompensējamo B 

sarakstu, kas atceļ prasību ierobežot pacientu skaitu, kuri tiek ar tiem 
ārstēti;

- PVO  ieteikumi  HIV  infekcijas  ārstēšanai  Latvijā  pilnā  mērā  stājas 
spēkā sākot ar 2012. gada 1. jūliju;

- Valsts  kompensē  medikamentu  VHC  ārstēšanai  izmaksas  75% 
apmērā 2012. gadā un izsaka gatavību kompensēt to izmaksas 90% 
apmērā 2013. gadā;

- Inovatīvie  C  hepatīta  vīrusa  proteāzes  inhibitori  ir  iekļauti 
kompensējamo medikamentu sarakstā un ir  noteikts pacientu skaits 
ārstēšanai ar tiem;

- Ir normatīvi sakārtota paralēli importējamo un paralēli izplatāmo zāļu 
cenu  veidošana,  to  cenas  ir  būtiski  zemākas  nekā  reģistrēto  zāļu 
cenas;

- Ir  izveidots  garantētas  nepārtrauktas  paralēlo  zāļu  piegādes 
mehānisms;

- Ir  normatīvi  apstiprināta  obligātā  cenu  samazināšana  oriģinālajiem 
medikamentiem, ja tie ir patentēti vairāk nekā pirms 10 gadiem;

- Noteiktas  iespējas  atļaut  Latvijā  ģenēriskos  ARV  preparātus  HIV 
ārstēšanai;

- Novērtēta  valsts  pasūtījuma  iespēja  dzīvībai  svarīgiem 
medikamentiem HIV un VHC infekciju ārstēšanai;

- Izveidots  ziņojums  par  pacientu,  kas  dzīvo  ar  C  hepatītu,  grupas 
problēmām un vajadzībām;

http://www.apvienibahiv.lv/
http://www.apvienibahiv.lv/


- Sastādīts  saprotams  dokuments  par  ārstēšanas  vajadzībām 
cilvēkiem,  kas dzīvo ar  HIV,  VHC un HIV/VHC, ar rekomendācijām 
struktūrām un personām, kas pieņem lēmumus;

- Izdots  Pozīcijas  dokuments  par  pacientu  grupu  un  to  advokācijas 
programmu potenciāla nostiprināšanu;

- Latvija  paraksta  vienošanos  ar  Lietuvu  un  Igauniju  par  kopīgiem 
kompensējamo medikamentu iepirkumiem;

- Notikušas  2  „apaļā  galda”  apspriedes  ar  personām,  kas  pieņem 
lēmumus;

- Ir ticis organizēts advokācijas treniņš cilvēku, kas dzīvo ar C hepatītu 
un HIV/VHC dubultinfekciju, grupu pārstāvjiem;

- Ir  sastādīti  drukāti  (printēti)  informatīvie  materiāli  pacientiem  par 
„viskarstākajām”  problēmām,  kas  prasa  vispārēju  informēšanu  –  4 
materiāli ir izdoti;

- Patstāvīgai  aktīvai  advokācijas  darbībai  ir  sagatavoti  pa  vienam 
pārstāvim no pacientu, kas dzīvo ar VHC un HIV/VHC dubultinfekciju, 
apvienībām.

Tehniskais uzdevums interešu aizstāvju darbam:

Pienākumi, funkcijas Darba rezultāti 
Konsultatīvais darbs ar mērķauditorijām:

- pacienti  ar  HIV  un 
dubultinfekciju HIV/VHC

- pacienti ar VHC monoinfekciju

- Katra  interešu  aizstāvja  individuālo 
konsultāciju  skaits  (personīgās, 
telefoniskās, elektroniskās konsultācijas; 
tiek  fiksētas  speciālā  uzskaites  formā 
par kalendāro mēnesi)

- Katra  interešu  aizstāvja  konsultatīvā 
telefona  darba  nodrošināšana 
(finansēšana netiek prasīta, tādi telefoni 
jau pastāv) 

Drukātu  (printētu)  informatīvo  materiālu 
pacientiem  par  „viskarstākajām” 
problēmām,  kas  prasa  vispārēju 
informēšanu, sastādīšana.

-  ir izdoti 4 materiāli

Pacientu aizstāvība individuālās situācijās 
– pēc nepieciešamības

Katra interešu aizstāvja mēneša atskaite par:
- zvanu  skaits  mediķiem,  sociālajiem 

darbiniekiem,  tiesību  aizstāvjiem  u.tml. 
konsultējoties  par  individuālām 
situācijām

- nosūtījumu  skaits  pie  sociālajiem 
darbiniekiem,  piemēram,  lai  noformētu 
nabadzības statusu

- uzrakstīto  vai  organizācijas  vārdā 
nosūtīšanai  sagatavoto  vēstuļu  skaits 
mediķiem,  sociālajiem  darbiniekiem, 
tiesību aizstāvjiem u.tml.

Piedalīšanās pastāvīgi strādājošās darba 
grupas visās sanāksmēs

- Ziņojumi  par  starp  sanāksmēm  veikto 
darbu

- 2  apkopojoši  materiāli  par  savas 
atbildības  sfēru  no  katra  interešu 
aizstāvja uz 2 plānotajām „apaļā galda” 
sanāksmēm



Mērķauditorijas  problēmu  un  vajadzību 
fiksēšana;  problēmu  un  vajadzību 
selekcija  saskaņā  ar  pastāvošo  tiesiski-
normatīvo bāzi

- Ir  izveidots  rakstisks  apkopojums  un 
analīze

- Katrs interešu aizstāvis savas atbildības 
sfērai  ir  izveidojis  „problēmu  koka” 
primāro versiju  (formulation  of  the  first 
version of the problem tree)

Abu interešu aizstāvju kopīgs darbs Ir  izveidota  „mērķu  koka”  primārā  versija 
(formulation  of  the  first  version  of  the  objective 
tree), lai to apspriestu pastāvīgi strādājošajā darba 
grupā un pieņemtu advokācijas lēmumus. 


