Par situāciju veselības aprūpē Olaines novadā
 Olaines problēmas veselības aprūpē 2010. gada ne ar ko neatšķiras no citu ārstniecības iestāžu problēmām, kas plaši tiek apspriests masu saziņas līdzekļos. Katrai ārstniecības iestādei ir noteikta valsts apmaksāto pakalpojumu kvota jeb limits, kuru pārsniedzot valsts pārstrādi neapmaksā. Valsts pasūtījuma samazinājums salīdzinoši pret 2009. gadu sastāda gandrīz 60% un tas nozīmē, ka ārstēto pacientu skaits šogad jāsamazina vairāk kā divas reizes.
  Veselības aprūpe iedalās primārajā aprūpē, kuru nodrošina ģimenes ārsti un atsevišķi tiešās pieejamības speciālisti, un sekundārajā, kuru nodrošina speciālisti ambulatori vai slimnīcās.

  Minētā palīdzība savukārt iedalās neatliekamajā, ja pacienta dzīvībai draud briesmas (nodrošina ātrā palīdzība un slimnīcu uzņemšanas nodaļas) un plānveida, kur pakalpojums pieejams ar ģimenes ārsta vai speciālista nosūtījumu rindas kārtībā. 
  Pasūtījuma samazinājums attiecas tieši uz sekundāro, jeb plānveida palīdzību, t.i. speciālistu konsultācijas, izmeklējumi un dažāda veida manipulācijas. Ja „kvota” ir iztērēta, tad neatkarīgi no nosūtījuma pacients gaida rindā, maksā ārstniecības iestādes maksas pakalpojumu cenu, vai meklē citu ārstniecības iestādi, kur „kvota” nav beigusies.
  Nepareizs ir pacientu viedoklis, ka Valsts vai pašvaldība maksā darbiniekiem algas par konkrēto darba (pieņemšanas) laiku (budžeta finansējums).Šī sistēma tika likvidēta jau 90-o gadu vidū. Olaines veselības centrs nav no Valsts vai pašvaldības budžeta finansēta iestāde un līdzekļi ēku uzturēšanai un algām tam jānopelna pašam. Centra ieņēmumus veido Valsts pasūtījums, pacientu iemaksas un maksas pakalpojumi. Maksas pakalpojumi ir medicīniskā palīdzība, kuru neapmaksā valsts vai arī palīdzība, kura tiek nodrošināta virs „kvotas”. Minētos pakalpojumus apmaksā pats pacients vai apdrošināšanas sabiedrība.
 Savādāka situācija ir ar ģimenes ārstiem, kur ārsta ieņēmumi ir atkarīgi no reģistrēto pacientu skaita nevis no ārstēto pacientu skaita. Ģimenes ārsta alga nav atkarīga no izsniegto nosūtījumu un veikto izmeklējumu skaita.
    Piemēram: Valsts pasūtījums ārstniecības iestādei ir 1000 Ls mēnesī, kas sevī ietver ārstu konsultācijas, izmeklējumus, operācijas utt. Taču par šo naudu iespējams ārstēt 100 pacientus ko apmaksā valsts, bet 101 pacients maksā pats vai arī ārstniecības iestāde cieš zaudējumus. Minētajos 1000 Ls tiek ietverta samaksa ārstam un māsai, nodokļi, aprīkojums, komunālie pakalpojumi un atalgojums saimnieciskajam personālam.
    Olaines veselības centra gadījumā 2010. gada pirmajā pusgadā pārstrāde ir 140 %, kas nozīmē, ka par praktiski katra trešā pacienta ārstēšanu Valsts nemaksā un tam būtu jāmaksā pašam, atbilstoši maksas pakalpojumu izcenojumam. (Ls 10.00 vai Ls7.00 par konsultāciju). Salīdzinoši Rīgā konsultācija maksā Ls14 līdz Ls40.
  Olaines novada dome iedzīvotājiem sniegtos medicīniskos pakalpojumus var kompensēt vienīgi ar sociālā dienesta starpniecību, atbilstoši saistošajiem noteikumiem. 

  Visa informācija gan par Valsts apmaksātu pacientu skaitu, gan maksas pakalpojumu izcenojums ir pieejama pie reģistratūras, kā arī Olaines novada domes mājas lapā
Atgādinājumam pacienta iemaksas apmērs

· Par apmeklējumu pie ģimenes ārsta ambulatori - Ls 1,00.

· Par ārsta speciālista apmeklējumu un konsultāciju ambulatori - Ls 3,00.

· Par ārstēšanos dienas stacionārā (par katru dienu) - Ls 5,00.

· Par ambulatori un dienas stacionārā veiktajām operāciju -  Ls 3,00.

· Ja veikto pacienta iemaksu kopsumma kalendāra gada laikā ir sasniegusi 400 latus, tad no turpmākās pacienta iemaksu maksāšanas konkrētajā gadā pacients ir atbrīvots. 
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