
PIEMĒROTĀKIE PPP VEIDI NOZARĒ 

Veselības aprūpes pakalpojumu nozares PPP projektos iespējams izmantot dažādus līgumiskos PPP modeļus, 

pārsvarā BOOT, DBFO, RFO, dažos gadījumos arī koncesija. PPP modeļa pielietošana ir vispiemērotākā arī no 

valsts budžeta viedokļa, jo, neskatoties uz to, ka valsts budžetā atvēlētie līdzekļi investīcijām nav lieli 

(salīdzinājumā ar nepieciešamo apmēru), tos būtu iespējams novirzīt PPP projektu finansēšanai, tādējādi 

efektīvāk realizējot plānotās vajadzības nozarē. 

Dažādiem veselības aprūpes nozares PPP projektiem identificētos piemērotos realizācijas modeļus skatīt tabulā 

nr.28. 

TABULA NR.1: IESPĒJAMIE PPP MODEĻI VESELĪBAS APRŪPES NOZARĒ 

PROJEKTU VEIDI IZMANTOJAMIE PPP MODEĻI PIEZĪMES 

Jaunu veselības aprūpes iestāžu 
būvniecība un apsaimniekošana 

Partnerības līgums (DBFO). Jaunas veselības 
aprūpes iestādes veidošana ir finansu 
ietilpīga un privātajam partnerim ir 
nepieciešama garantēta lietotājmaksa 
ilgtermiņa nomas veidā.  

Galvenokārt neskaidrības ir 
saistītas ar to, kas būs šī projekta 
publiskā puse un attiecīgi no tā 
izrietošo jautājumu risinātājs. 
Šobrīd nav skaidri finansējuma 
avoti un stabilitāte. 

Esošo veselības aprūpes iestāžu 
remonts, renovācija un 
apsaimniekošana 

Partnerības līgums (RFO vai BOOT). BOOT 
gadījumā objekta nodošana īpašumā 
palielinās privātā partnera ieinteresētību šajā 
projektā: 1. Vieglāka finanšu piesaiste (jo ir 
ķīlas objekts), 2. Privātajam partnerim ir 
iespējas dažādot ieņēmumu bāzi, veidojot 
multifunkcionālu iestādi un sniedzot 
papildus pakalpojumus, par ko maksa tiek 
saņemta no trešajām personām. 

RFO gadījumā no projekta 
realizācijas viedokļa būtisku šķēršļu 
nav. 

Publiskajam sektoram varētu nebūt 
vēlmes piedāvāt BOOT modeli. 

Veselības aprūpes iestāžu 
nodošana koncesijā 

Koncesija, kur privātais partneris sniedz arī 
veselības aprūpes pakalpojumus un gala 
maksa tiek saņemta no pakalpojumu 
saņēmējiem (daļēji finansē pats pacients, 
daļēji valsts) 

Šobrīd grūti realizējams modelis, 
ņemot vērā pastāvošos zemos 
veselības nozares pakalpojumu 
tarifus. 

e-Veselības programmā paredzētās 
aktivitātes 

Elektroniskās veselības kartes (EVK) 
ieviešana, veselības aprūpes 
iestādes specifiskās elektroniskās 
slimības vēstures ieviešana, 
telemedicīnas attīstība, 
pakalpojumu standartizācija un 
elektronizācija  

Partnerības līgums (BOOT). Piemērotākā 
forma ir īpašumtiesību pāreja uz šo sistēmu. 
Īpašumtiesību pāreja palielina privātā 
partnera ieinteresētību. Privātajam 
partnerim ir iespēja šo pašu sistēmu 
piedāvāt citu valstu veselības aprūpes 
sistēmas sakārtošanā. Otra iespēja ir 
izmantot DBO partnerības līgumu, kas šajā 
gadījumā būtiski neatšķiras no publiskā 
iepirkuma. 
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