
SIA «Geo Consultants»

Ārstniecisko dūņu krājumi, 

to izmantošanas un reģenerācijas iespējas  

Ķemeru nacionālajā parkā

1. sējums

Vispārīgā daļa

Rīga, 2016



Materiāls tapis ar Latvijas Vides aizsardzības fonda finansiālo atbalstu, realizējot 
projektu nr. 1-08/352/2015 “Ārstniecisko dūņu krājumi, to izmantošanas un 
reģenerācijas iespējas Ķemeru nacionālajā parkā”  saskaņā ar publisko iepirkumu 
no 2015. gada 28.oktobra



Pasūtītājs: Nodibinājums «Ķemeru nacionālā parka fonds»

Izpildīājs: SIA «Geo Consultants»

Autori: A. Dēliņa
 A. Kontuss
 J. Prols

Projekta vadītājs:        J. Prols

SIA «Geo Consultants»
Valdes loceklis        J. Prols

Ārstniecisko dūņu krājumi, 

to izmantošanas un reģenerācijas iespējas  

Ķemeru nacionālajā parkā

1. sējums

Vispārīgā daļa

Rīga, 2016



Ārstniecisko dūņu krājumi, to izmantošanas un reģenerācijas iespējas Ķemeru nacionālajā parkā. Vispārīgā daļa   

2 

 

 
Saturs 

 

IEVADS .................................................................................................................. 3 

1. MEDICĪNISKAIS TŪRISMS, ĀRSTNIECISKO DŪŅU KLASIFIKĀCIJA UN 
IZMANTOŠANA ...................................................................................................... 4 

1.1. IZPRATNE PAR MEDICĪNAS TŪRISMU UN TĀ IZPLATĪBU PASAULĒ ......................................................... 4 
1.2. ĀRSTNIECISKO DŪŅU (PELOĪDU) KLASIFIKĀCIJA .................................................................................. 6 
1.3. ĀRSTNIECISKO DŪŅU IZMANTOŠANA .................................................................................................... 6 
1.4. ĀRSTNIECISKO DŪŅU IZMANTOŠANA BALNEOLOĢIJAS VAJADZĪBĀM .................................................. 6 
1.5. ĀRSTNIECISKO DŪŅU IZMANTOŠANA KOMPLEKSĀ AR MINERĀLŪDENI ............................................... 8 

2. ĶEMERU KŪRORTS UN ATTĪSTĪBAS POSMI ....................................................... 9 

2.1. SĀKOTNĒJĀS ATTĪSTĪBAS POSMS ......................................................................................................... 10 
2.2. PIRMAIS IZPĒTES POSMS 1796.-1825.GG. ............................................................................................. 11 
2.3. KŪRORTA IZVEIDOŠANĀS UN IZMANTOŠANAS POSMS 1826.-1915.GG............................................... 11 
2.4. KŪRORTA ATTĪSTĪBA 1915 - 1924.GG. ................................................................................................. 12 
2.5. KŪRORTA ATTĪSTĪBA 1946 - 1989.GG. ................................................................................................. 14 
2.6. KŪRORTA ATTĪSTĪBA PĒC 1989.G. ....................................................................................................... 15 

3. RELJEFS UN MŪSDIENU  INŽENIERĢEOLOĢISKIE PROCESI ............................... 19 

4. ĀRSTNIECISKO DŪŅU PATREIZĒJIE UN TURPMĀKĀS IZMANTOŠANAS APJOMI 19 

5. PIEEJAMAIS TIRGUS ....................................................................................... 20 

6. PROGNOZE PAR IESPĒJAMO TIRGUS PIEPRASĪJUMU NĀKOTNĒ ...................... 22 

7. ĪSI PAR APRĪKOJUMU DŪŅU SAGATAVOŠANAI .............................................. 24 

8. PAR ESOŠO DŪŅU LAUKU SANĀCIJU .............................................................. 24 

INFORMĀCIJAS AVOTI .......................................................................................... 27 

Publicētie ....................................................................................................................................................... 27 
Interneta resursi ............................................................................................................................................ 27 
Arhīvu materiāli ............................................................................................................................................ 27 

 

 

  



Ārstniecisko dūņu krājumi, to izmantošanas un reģenerācijas iespējas Ķemeru nacionālajā parkā. Vispārīgā daļa   

3 

 

IEVADS 

Materiāls tapis ar Latvijas Vides aizsardzības fonda finansiālo atbalstu, realizējot projektu nr. 1-
08/352/2015 “Ārstniecisko dūņu krājumi, to izmantošanas un reģenerācijas iespējas Ķemeru 
nacionālajā parkā”  saskaņā ar publisko iepirkumu no 2015. gada 28.oktobra. 
 
Latvijā – konkrēti Ķemeros – sulfīdus saturošos minerālūdeņus izmanto kopš 1796. gada, bet 
ārstniecisko dūņu izmantošana tika uzsākta 1897.gadā. 1971. gadā tika ierīkots dziļurbums uz 
kembrija ūdens horizontu, bet divus gadus vēlāk – uz Pērnavas ūdens horizontu.  
 
Vēlākos gados detalizēti tika izpētīta Ķemeru-Jaunķemeru sulfīdus saturošo pazemes ūdeņu 
atradne, kā arī dažādās Jūrmalas pilsētas daļās kopumā ierīkoti 17 urbumi uz Pērnavas, Ķemeru 
un Kembrija ūdens horizontiem. Tādējādi  dažādu dabas vielu – ārstniecisko dūņu un dažāda 
sastāva  minerālūdeņu – izmantošanas jomā ir ne tikai nepieciešamie resursi, bet arī pieredze un 
kvalificēts personāls.  
 
Minētie resursi Ķemeros tika izmantoti līdz 1995.gadam ieskaitot, bet dažādas Jūrmalas sanatorijās, 
galvenokārt KRC ‘Jaunķemeri” un KRC “Vaivari, šie resursi, lai arī stipri ierobežotākos apjomos,  tiek 
izmantoti joprojām.   
 
Šobrīd pasaulē šāda veida veselības uzlabošanas pasākumus visbiežāk dēvē par medicīnas 
tūrismu (medical tourism) vai veselības tūrismu kā to pieņemts saukt Latvijā. Ķemeri, pēc 
būtības, vienmēr ir bijis veselības tūrisma objekts, kas ir ietvēris, kā minimums, trīs galvenos 
komponentus veselības rehabilitācijai: 

1) peloīdterapiju vai ārstēšanos izmantojot dūņas, 
2) balneoterapiju  vai ārstēšanos ārēji izmantojot minerālūdeņus, 
3) klimatisko (mikroklimatisko) faktoru. 

 
Turklāt, šie komponenti, dod vislabāko efektu nodrošinot to kompleksu izmantošanu. Principā, 
minētos trīs faktorus var relatīvi viegli papildināt, ja nodrošinām (vietām tas jau norisinās arī 
šobrīd): 

1) krenoterapijas iespējas vai ārstniecisko minerālūdeņu izmantošanu iekšķīgi, 
2) haloterapijas vai sāls dziedināšanas iespējas.  

 
Tieši raugoties no šī viedokļa arī veikts tirgus pieprasījuma novērtējums veselības tūrisma 
jomā. Tāpat ņemts vērā, ka mūsdienu dzīves straujais ritms nosaka savu, bieži nevajadzīgi, 
pārāk radikālu metožu izmantošanu veselības uzlabošanai  – spēcīgas iedarbības 
medikamenti, ķirurģiskas manipulācijas u.c. Tāpēc, izvērtējot tirgus pieprasījumu, jāatceras, ka 
veselības tūrisma attīstība prasa ievērojamus finansiālus ieguldījumus ne tikai infrastruktūras 
attīstībā un personāla apmācības jomā, bet arī pakalpojuma reklāmas jomā. 
 
Visbeidzot jāmin, ka Jūrmalas pilsēta kopš 2004. gada darbojas Eiropas kūrortu asociācijā 
(ESPA), kuras galvenais mērķis ir veicināt kūrortu attīstību Eiropā. Šai organizācijai gan ir 
vairāk deklaratīvs kā praktisks raksturs, bet dalība tajā ļauj kā iegūt svarīgu informāciju par 
kūrorta nozares attīstību Eiropā (asociācijas dalībvalstīs), tā arī izanalizēt kūrortu politikas 
attīstības aspektus kopā ar citu valstu pārstāvjiem. 
 
Šajā darbā analizēti sekojoši aspekti, kas saistās ar Ķemeru kā kūrorta attīstības vēsturi, 
tagadējo stāvokli un attīstības perspektīvām, kā arī saistītie jautājumi: 

- izpratne par medicīnisko tūrismu, 
- ārstniecisko dūņu klasifikācija un izmantošana, 
- īss apskats par Ķemeru kā kūrorta attīstību, 
- īss pārskats par ārstniecisko dūņu (kūdras) izmantošanu ārstniecības vajadzībām, 
- apskats par tirgus pieprasījumu. 
- apsvērumi par resursu turpmāku kompleksu izmantošanu. 
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1. MEDICĪNISKAIS TŪRISMS, ĀRSTNIECISKO DŪŅU KLASIFIKĀCIJA 

UN IZMANTOŠANA  

2015.gada decembrī 2016.gada maijā, kad tapa šis darbs, pasaulē jau bija izveidojies 
medicīnisko pakalpojumu globālais tīkls, kura ietvaros bija pieejams peloīdterapijas, 
balneloģijas un klimatisko apstākļu komplekss dažādu, t.sk. hronisku slimību, ārstēšanas 
vajadzībām. Tas ietvēra visu nepieciešamo infrastruktūru, ieskaitot akreditētu medicīnisko 
apkalpošanu un aģentūras (medicīnas un tūrisma),kas nodrošina pakalpojumus, kas saistīti ar 
nokļūšanu attiecīgajās ārstniecības iestādēs. Šo pakalpojumu kompleksa kopumu sauc par 
medicīnisko tūrismu. Turklāt šobrīd tas ietver arī visdažādākos izmeklēšanas un ārstniecības 
pasākumus. Īss apskats par šo tēmu sniegts 1.att.  

1.1. Izpratne par medicīnas tūrismu un tā izplatību pasaulē 

Svarīgi atzīmēt, ka medicīniskais tūrisms šobrīd strauji attīstās visā pasaulē, ieskaitot arī tādas 
valstis kā Dienvidkoreja, Indija, Izraēla un Taizeme. Šajā nozarē pasaulē kopumā novērojami ļoti 
straujas izaugsmes tempi. Saskaņā ar Global Wellness Tourism Congress  (GWTC) datiem, pat 
neskatoties uz ekonomiskās krīzes iestāšanos, laika posmā no 2004. gada līdz 2012. gadam 
apgrozījums šajā biznesa nozarē pieauga no 40 miljardiem ASV dolāru līdz 0,5 triljoniem ASV 
dolāru, t. ir 9 gadu laikā apgrozījums pieauga par 12,5 reizēm. Tādējādi 2012. gadā medicīnas 
tūrisms veidoja apmēram 1,8% no pasaulē saražotā kopprodukta. 

Vispopulārākais šis tūrisma veids ir zemēs ar augstiem ienākumiem: ASV, Kanādā un 
Rietumeiropas valstīs, it īpaši gadījumos, kad veselības apdrošināšana nesedz daļēji vai pilnībā 
smagu hronisku slimību ārstēšanu. Tāpēc šajos gadījumos minēto valstu iedzīvotāji priekšroku dod 
ārstēšanās kursam ārpus mītnes zemes, kur pakalpojuma kvalitāte ir laba, bet cenas būtiski 
zemākas. 1. attēlā sniegts ieskats 

Arī Latvijā, saskaņā ar Tūrisma attīstības valsts aģentūras sniegto informāciju, strauji pieaug ārvalstu 
pacientu skaits, kuri ierodas Rīgā, lai saņemtu medicīnas pakalpojumus. To nosaka sekojoši 
svarīgākie faktori: 

- noteicošais faktors - augstā ārstu profesionalitāte un pasaules līmeņa medicīnas 
tehnoloģiju pieejamība par cenu, kas ir ievērojami zemāka nekā Rietumeiropas valstīs, 

- ērta sasniedzamība un valodas barjeras iztrūkums kā austrumu (no bijušajām NVS 
valstīm), tā rietumu pacientiem, 

 
Medicīnas tūrisms Latvijā ir vērtējams kā smērā jauna niša tūrisma nozarē. 2009. gadā tika izveidota 
pirmā Latvijā vadošo medicīnas iestāžu alianse „Baltic Care”, kurā ietilpst 10 klīnikas. Sadarbojoties 
ar valsts un pašvaldību iestādēm, alianse ir izvirzījusi mērķi - popularizēt Latvijas medicīnas 
pakalpojumus ārvalstīs un veicināt to eksportspēju, izvirzīt vienotus kvalitātes standartus un sekot to 
ievērošanai. 
 
 „Pārrobežu” medicīnas pakalpojumi ir viena no perspektīvākajām un straujāk augošajām eksporta 
nozarēm Eiropā un citur pasaulē. 2009. gada krīze bija katalizators pārmaiņām – lai straujāk uzsāktu 
attīstīt ārvalstu pacientu apkalpošanu.   
 
Tagad Medicīnas tūrisma centrā esošajām klīnikām pievienojusies arī Bērnu klīniskās universitātes 
slimnīca (BKUS). 
SIA “ Medicīnas tūrisma centrs” ietilpst sekojošas klīnikas: VC4 Baltijas Vēnu klīnika, VC4 
Dermatoloģijas un ķirurģijas klīnika, Medicīnas sabiedrība „ARS”, Plastikas ķirurģijas klīnika, 
Gremošanas slimību centrs GASTRO, Klīnika EGV, Latvijas Amerikas Acu centrs, Valtera protēžu 
laboratorija, Dr. Lūkina acu klīnika. 
 
Saskaņā ar SIA “Medicīnas tūrisma centrs” datiem, medicīnas tūrisma pakalpojumu saņēmēja 
vidējais uzturēšanās ilgums vairāk nekā četras reizes pārsniedz vidējo ārvalstu ceļotāja uzturēšanās 
ilgumu Latvijā (attiecīgi vidēji 5 un 1,2 diennaktis). Tas skaidrojams ar izvēlēto medicīnas 
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pakalpojumu specifiku, kas bieži vien ir ķirurģiskas manipulācijas vai kompleksas veselības 
pārbaudes programmas, kas prasa vairāku dienu uzturēšanos Latvijā. 
 

 

1. att.   Medicīniskais tūrisms pasaulē 
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1.2. Ārstniecisko dūņu (peloīdu) klasifikācija 

 
Ārstniecisko dūņu sastāvs dažādās vietās ir ārkārtīgi atšķirīgs, un tāpēc – pirms veicam tirgus 
analīzi – svarīgi ir zināt par kāda produkta piedāvāšanu mēs runājam. Ārstniecisko dūņu 
klasifikāciju, ko šobrīd, ar nelielām variācijām, izmanto visā pasaulē, vēl 1958. gadā izstrādāja 
V. Aleksandrovs [1]. Tās sadalītas sekojošās grupās: 

1) neorganiskās nogulumu dūņas – limānu, jūras un ar to saistīto limānu, upju un 
ezeru (tiakai daļēji) dūņas, 

2) organiskās nogulumu dūņas, ieskaitot sapropeli – limānu un jūru, kā arī saldūdens 
un sālsūdens ezeru dūņas, 

3) kūdras dūņas, kur dominē huminicifētas organiskās vielas ar neorganisko vielu 
lielāku vai mazāku piemaisījumu, 

4) jaukta sastāva dūņas, ko veido neorganiskās vielas un trūdošu augu atliekas, 
5) vulkānu dūņas, t.sk. hidrotermālās dūņas, 
6) mākslīgās dūņas, kas pēc ķīmiskām un fizikālām īpašībām atbilst dabiskām 

dūņām. 
 
Jaunķemeros tiek izmantotas 3.grupas dūņas, kas tiek iegūtas attiecīgi sagatavojot kūdru, kas 
tiek iegūta Slokas purvā atradnē “Sloka”.  
 

1.3. Ārstniecisko dūņu izmantošana  

Ārstnieciskās dūņas ir bioloģiski aktīvs dabas produkts, kas radies, florai un faunai 
sadaloties anaerobā vidē. To sastāvā ir vielas ar antibakteriālām īpašībām, fitohormoni, 
vitamīni, fermenti, aminoskābes, antioksidanti, minerālvielas, mikroelementi, kā arī 
baktērijas, kuru klātbūtne veicina to vai citu ārstniecības procesu norisi. Sanatorijas 
“Jaunķemeri’ un citu Jūrmalā esošo sanatoriju vajadzībām, kuras izmanto dabiskās 
ārstnieciskās dūņas, kā izejmateriāls tiek izmantota kūdra, kas tiek iegūta no Slokas 
purva. Sausnes saturs sasniedz 13% (vidēji ap 10%); izteikti dominē organiskās vielas 
(vairāk kā 98,97% no kopējās masas), t.sk. vairāk kā 50% ūdenī šķīstošu viegli 
hidrolizējamu vielu. Ķemeru apkārtnē izplatīto kūdras nogulumu organisko vielu 
vispārējais sastāvs raksturots 1.att. . Kūdras sastāvā esošais ūdens satur arī izšķīdušās 
gāzes starp kurām dominē ogļskābā gāze, slāpeklis un ūdeņradis, retāk – metāns. 

 

 
 

Apzīmējumi 
 
1 – fulvoskābes (FS)  
2 – humusa skābes (HS) 
3 – ūdenī šķīstošās viegli 

hidro-lizējamās vielas  
      (ŪŠVHV)  
4 – reducējošās vielas  
      (RV), % no ŪŠVHV 

 

2. att.   Kūdras organisko vielu sastāva izmaiņas dziļumā Ķemeru purvos [5] 

1.4. Ārstniecisko dūņu izmantošana balneoloģijas vajadzībām 

Dūņu terapija jau sen ir atzīta kā ārstniecisku un atjaunošanās procedūru sastāvdaļa. Tās 
izmantošanas vēsture Latvijā jau ir vairāk kā 150 gadus gara. Dūņu procedūrām ir plaša 
spektra iedarbība, tā atsaucas uz visām organisma sistēmām, labvēlīgi ietekmējot asinsriti, 
nervu sistēmu, visu veidu vielu apmaiņu un elpošanas procesus. Pēc būtības, dūņu terapija ir 
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kā alternatīva klasiskās ārstēšanas alternatīva vai papildinājums kompleksai klasiskajai 
ārstēšanai.  
 
Fizikālās terapijas speciālisti uzsver, ka būtiska nozīme ir tam, kur ārstnieciskās dūņas tiek iegūtas 
un kāds ir to ķīmiskais sastāvs, kā arī tam – kādā veidā tās tiek izmantotas. Piemēram: siltas dūņas 
uzlabo asinsriti un veicina vielmaiņu, bet aukstas dūņas sašaurina asinsvadus un piebremzē 
vielmaiņu Tāpēc izskatot jautājumu par dūņu iespējamo izmantošanu vērā ņemta tikai Latvijā 
uzkrātā pieredze, izmantojot vadošo speciālistu viedokļus par šo jautājumu. Tas īsi ietver aspektus, 
kas saistās ar dūņu izmantošanas indikācijām un kontrindikācijām.  
 
Dūņu organiskās sastāvdaļas var piesaistīt un neitralizēt metālu, toksīnu, radioaktīvo vielu 
jonus, aktivizē visas svarīgākās organisma funkcijas, to attīrot. Paplašinās asinsvadi, uzlabojas 
audu apgāde ar skābekli un citām būtiskām vielām. Ārstnieciskās dūņas mazina vai novēršot 
iekaisuma procesus, it īpaši ja tiem ir oksidējošs raksturs. Dūņas uzlabo muskuļu, hormonālo 
un vielu apmaiņas tonusu organismā. Dūņu terapijas rezultātā var izmainīties atsevišķu 
hormonu veidošanās, tā var būt labs atjaunošanās atbalsts centrālās nervu sistēmas darbības 
traucējumu gadījumos. Dūņu terapija veicina organisma aizsargspējas un uzlabo ādas 
mikrocirkulāciju. 
 
Dūņu terapijas pielietošana, cilvēka organismā izraisa sarežģītu fizioloģiski terapeitisku efektu 
(termiskā, ķīmiskā un mehāniskā iedarbība). Siltuma ietekmē paplašinās asinsvadi un paātrinās 
asinsrite. Audi un šūnas saņem vairāk skābekļa un barības vielas, ātrāk tiek aiznesti vielmaiņas 
starpprodukti un galaprodukti. Mazinās muskuļu plastiskums. Dūņu kairinājums izraisa spēcīgu 
centrālās nervu sistēmas virzienā vērstu aferento impulsāciju. Refleksa lokā tiek iesaistīta augstākā 
nervu darbība, kas sarežģītu neirohumorālo procesu rezultātā rada impulsus, kuri pa aferentiem 
nervu ceļiem tiek novadīti līdz orgāniem un audiem, izraisot sanoģenētisku  iedarbi un veicinot 
slimības traucēto funkciju atgūšanu. Dūņu sanoģenētiskā nozīme izpaužas, iedarbojoties uz 
neiroendokrīniem un humorāliem regulācijas mehānismiem, organisma imunoloģisko un 
neiroloģisko reaktivitāti, asins reoloģiskām īpašībām, asinsriti audos un vielmaiņu organismā. 
 
Dūņu terapijai iedarbojoties uz hronisku iekaisuma perēkli novēro pretiekaisuma, pretsāpju un 
uzsūcošu efektu. Veicina reģeneratīvos procesus, lūzuma gadījumā paātrina kaula rumbējuma 
veidošanos un uzsūcoši iedarbojas uz svaigu pārmērīgu rumbējumu. Dūņu terapija labvēlīgi ietekmē 
muskuļu tonusu un palielina locītavu kustību amplitūdu. Kakla osteohondrozes slimniekiem 
peloīdterapija, reflektori iedarbojoties uz intrakraniālo asinsriti, mazina venozo stāzi un veicina asins 
apgādi, attīsta kolaterālos asinsvadus.  
 
Vienlaicīgi jāņem vērā, ka dūņu terapijai ir ļoti spēcīga terapeitiskā iedarbība, un jāņem vērā 
iespējamās kontrindikācijas. Ir pareizi jāizvēlas dūņu produkti un jāizmanto piemērotas 
procedūras.  

 
Dūņu izmatošanas lietderīgumu nosaka to sastāvs un fizikāli mehāniskās īpašības. Kopumā 
ņemot, dūņu (labi sadalījušās kūdras) svarīgākās īpašības, kas nozīmīgas balneoloģijā, var 
klasificēt sekojoši [4]: 

- augsta dispersitāte, 
- labs plastiskums (koloidalitāte), 
- situma kapacitāte – maza siltuma vadītspēja un liela siltuma noturība, 
- absorbcijas spējas, 
- relatīvs viendabīgums, 
- īpaša konsistence, 
- biostimulējošas, antioksidējošas un antimikrobiālas īpašības. 

 
Ārstniecisko dūņu izmantošana balneoloģijā pamatojas uz to terapeitisko iedarbību, ko var 
klasificēt sekojoši: 

1) Dūņu masas radītais mehāniskais kairinājums: 
- spiediens, 
- dūņu daļiņu un ķermeņa savstarpējā berze, 
- spēja atdziestot samazināt savu tilpumu un virsmu, 

2) dūņu masas ķīmiskā iedarbība uz ādu un gļotādu: 
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- organiskās vielas, 
- minerālvielas,  
- ūdenī izšķīdušās gāzes u.c. 

3) fizioloģiskās izmaiņas: 
- asinsrites un audu trofikas uzlabošanās, 
- tūskas, iekaisuma un sāpju mazināšana. 

 
Dūņu izmantošanas indikācijas: 

- skeleta, muskuļu un saistaudu slimības, 
- nervu sistēmas slimības, 
- sekas pēc traumām. 

 
Dūņu izmantošana nav pieļaujama (kontrindikācijas) sekojošos gadījumos: 

- akūti un hroniski iekaisumi izteiktā paasinājuma fāzē, 
- spinālā kanāla stenoze, smagi distrofiski, deģeneratīvi progresējoši procesi, 
- audzēji (ļaundabīgie un labdabīgie), 
- dekompresētas asinrites orgānu slimības, 
- nosliece uz asiņošanu,  
- infekcijas slimības akūtā un infekciozā stadijā. 

 
Dūņu pielietošanas metodes ir sekojošas: 

- dūņu aplikācijas, 
- šķidro dūņu pelde, 
- dūņu tamponi, 
- galvaniskās dūņu procedūras, 
- dūņu šķidruma elektroforēze. 

1.5. Ārstniecisko dūņu izmantošana kompleksā ar minerālūdeni 

 
Balneoterapija ir ārstniecisku minerālūdeņu ārīga lietošana ārstnieciskiem  un profilakses nolūkā. 
Izmanto peldēm, dažādu dobumu (mutes, kuņģa, zarnu, maksts) skalošanai, aplaistīšanai, 
ietinumiem, kompresēm, tāpat arī inhalācijām. Balneoterapiju lieto sirds un asinsvadu slimību, 
hipertoniskās slimības I un II stadijas, hipotonijas, centrālās un perifērās nervu sistēmas slimību 
(neirozes, iekaisumi, traumu sekas), reimatisma, gremošanas trakta, vielmaiņas, kustību aparāta, 
ginekoloģisko un ādas slimību ārstēšanā.  
 
Ārstniecisko minerālūdeņu izmantošanu iekšķīgi sauc par krenoterapiju. Iekšķīgi ārstniecisko 
minerālūdeni lieto kuņģa un zarnu trakta slimību gadījumā (gastrīts, kuņģa čūla, u.c.), kā arī 
uroģenitālās sistēmas slimību gadījumā. Tāpat endokrīno dziedzeru un vielmaiņas slimību gadījumā 
(piemēram, aptaukošanās). 
 
KRC “Jaunķemeri” un agrāk Ķemeru kūrorta poliklīnikā ir uzkrāta ilgstoša pieredze par 
komplekso sērūdeņraža – dūņu vannu izmantošanu. Viennozīmīgi konstatēts, ka virknē 
gadījumu, ārstēšanas efektivitāte būtiski pieaug. Tomēr jautājums par izmantošanas 
efektivitātes pieaugumu, salīdzot ar dūņu aplikācijām, kur netiek pievienots sērūdeņradi 
saturošais ūdens, nav vienprātīgs – tiek uzskatīts, ka efektivitāte, atkarībā no izmantošanas 
mērķa un veida, pieaug no 20-25% līdz 60-70%, iespējams arī vairāk. 
 
Indikācijas un kontrindikācijas, pēc būtības, ir tās pašas, kas dūņu un sulfīdus saturošo ūdeņu 
izmantošanas gadījumos.  
 
Ķemeros / Jaunķemeros dūņu izmantošanai kompleksā ar minerālūdeņiem ir gandrīz 100 
gadus gara vēsture. Tāpēc ir zināšanas un kvalificēts personāls, kas joprojām šīs procedūras 
nodrošina galvenokārt KRC “Jaunķemeri”.  
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2. ĶEMERU KŪRORTS UN ATTĪSTĪBAS POSMI 

Vairāk kā pusotra gadsimta garumā Ķemeri bija labi atpazīstams kūrorts Eiropā kā cariskās 
Krievijas, tā arī pirmās Latvijas brīvvalsts un PSRS okupācijas gados. Pieņemts uzskatīt, ka Ķemeru 
kūrorts dibināts 1838. gadā, kad tika atklāta pirmā valsts peldiestāde (tā tika nopostīta I pasaules 
kara laikā), bet oficiāli slēgts 1995. gadā, kad beidza darboties Ķemeru kūrorta poliklīnika (daļēji 
nopostīta un nodedzināta 2012.gadā).  
 
Tomēr vēl ir saglabājusies sanatorija “Jaunķemeri’, kas atrodas Jaunķemeros Rīgas jūras līča 
piekrastē apmēram 6 km attālumā no Ķemeriem. Tur, lai arī nelielos apjomos, ārstniecības 
vajadzībām izmato dūņas un minerālūdeņus. Ķemeros, neskatoties uz daudzkārtējām īpašnieku 
maiņām, ir saglabājusies arī arhitekta E.Laubes projektētā un 1936. gadā uzbūvētā sanatorija 
“’Ķemeri”.  
 
1997. gadā tika izveidots Ķemeru nacionālais parks, kura teritorija ir 38165 ha, un kas ietver visu 
teritoriju, kur izvietota sulfīdus saturošo pazemes ūdeņu atradne. Tieši  nacionālā parka izveide bija 
noteicošais faktors, kas nepieļāva atradnes iznīcināšanu atšķirībā no lielākās daļas infrastruktūras 
objektiem, kas atradās Ķemeros. Tas, raugoties no dabas resursu pieejamības viedokļa, ir galvenais 
faktors, kas nosaka kūrorta atjaunošanas lietderību.  
 
Šobrīd – 2014. gada nogalē – nekādi kūrorta atjaunošanas darbi nenorisinās. Tomēr šis jautājums 
regulāri tiek izskatīts Jūrmalas pilsētas domē. 2012. gada 22.novembrī tika pieņemts domes lēmums 
Nr. 642 “Par tematiskā plānojuma izstrādi “Ķemeru attīstības vīzija”. 2014. gadā ir pabeigta šī 
dokumenta izstrāde. Tomēr ar to arī aktīvās darbības ir izbeigušās, izņemot nesteidzīgu finansējuma 
meklēšanu kūrorta atjaunošanai. 
 
Šī darba mērķis ir ne tik daudz sniegt apskaru par Ķemeru kūrortu un tā attīstības vēsturi, cik 
raksturot dabas resursus, kas var tikt un joprojām, lai arī ļoti ierobežotā apjomā, tiek izmantoti 
ārstnieciskām vajadzībām. Turklāt galvenā vērība veltīta tieši šo resursu veidošanās procesa, 
izplatības un pieejamības raksturojumam.    

 
Dziednieciskie avoti Ķemeru apkārtnē, agrāk saukti arī par Slokas avotiem vai Svētavotiem, ir 
pazīstami jau no seniem laikiem. Vietējie iedzīvotāji bija novērojuši, ka ūdens izmantošana 
ārstēšanās nolūkos nereti palīdz atrisināt dažādas veselības problēmas. Avotu ūdens sastāvs nebija 
zināms, izņemot to, ka tam raksturīga puvušu olu smaka. Laika gaitā, pēc kūrorta izveides Ķemeros, 
avotos tika atrasti naudas gabali un citas lietas, ko slimnieki bija ziedojuši avotiem par atgūto 
veselību.  
 
 Sākotnēji uz avotiem nokļūt bija grūti, jo tie atradās purvainā, apmežotā apkārtnē un uz tiem neveda 
neviens ceļš. Tāpēc visērtākā nokļūšana pie avotiem bija ar laivu pāri Slokas ezeram.  
  
Avotu, vēlāk arī ārstniecisko dūņu un pazemes ūdeņu, izmantošana dažādos laika posmos ir bijusi 
ļoti ārkārtīgi atšķirīga. Tāpēc, lai saprotami raksturotu, Ķemeru kā kūrorta izveidošanās un 
izmantošanas vēsturi, process sadalīts sekojošos attīstības posmos: 

1. posms. Sākotnējās attīstības posms laikā līdz 1795. gadam ieskaitot, kad Kurzemes 
hercogiste tiek pievienota Krievijai. 

2. posms. Izpētes posms – no 1796. gada līdz pirmās peldu iestādes izveidošanai 1825. 
gadā, kad teritorija atrādās cariskās Krievijas sastāvā (1796-1917). 

3. posms. Kūrorta izveidošanās un izmantošanas posms laikā no 1826 gada līdz 1915. 
gadam, kad kūrorta aprīkojums tika izvests uz Krieviju, bet ēkas uzspridzināts un 
nodedzinātas. 

4. posms. Stagnācijas posms I – no 1915. gada līdz 1924. gadam, kad kūrorts nestrādāja, 
ko noteica I Pasaules kara norisina, politiskās varas maiņa Latvijas teritorijā un laiks, 
kas bija nepieciešams kūrortam nepieciešamās minimālās infrastruktūras 
atjaunošanai. 

5. posms. Kūrorta attīstības, izpētes un izmantošanas posms pirmās Latvijas brīvvalsts 
laikā – no 1925. gada līdz 1940. gadam, kad Latviju okupēja PSRS armija. 
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6. posms. Stagnācijas posms II – no 1941. gada līdz 1945. gadam, kad kūrorts tika slēgts, 
jo Latvijas teritorijā norisinājās II Pasaules karš. 

7. posms. Kūrorta attīstības, izpētes un intensīvas izmantošanas posms no 1946. gada 
līdz 1989. gadam, kad kūrorts atradās PSRS teritorijā. 

8. posms. Kūrorta ekstensīvās izmantošanas posms otrās Latvijas brīvvalsts laikā no 
1990. gada līdz 1994. gadam. 

9. posms. Stagnācijas posms III – no 1995. gadā, kad kūrorts tika slēgts, līdz mūsdienām 
(2014. gada nogale), kad kūrorts joprojām nedarbojas. 

Tie apkopoti 1. tabulā. 
 
1. tabula: Kūrorta Ķemeri attīstības posmi un to raksturojums 

Posma 
kārtas 

numurs 
Posma nosaukums 

Posma laika 
periods 

Teritorijas valstiskā 
piederība 

1. Sākotnējās attīstības posms 
Līdz 1795. 

gadam 
Kurzemes hercogiste 

2. Pirmais izpētes posms 1796-1825 Krievija 

3. 
Kūrorta izveidošanās un izmantošanas 
posms   

1826-1915 Krievija 

4. Stagnācijas posms I 1915-1924 Krievija, Latvija 

5. 
Kūrorta attīstības, izpētes un 
izmantošanas posms   

1925-1940 Latvija 

6. Stagnācijas posms II 1941-1945 Latvija, PSRS, Vācija 

7. 
Kūrorta attīstības, izpētes un intensīvas 
izmantošanas posms   

1946-1989 PSRS 

8. 
Kūrorta ekstensīvās izmantošanas 
posms 

1990-1994 Latvija 

9. Stagnācijas posms III 
1995 – līdz 
mūsdienām 

Latvija 

 
Turpmāk īsi raksturots katrs no 1. tabulā minētajiem deviņiem attīstības posmiem. 

 

2.1. Sākotnējās attīstības posms 

1561. gadā tika izveidota Kurzemes un Zemgales hercogiste, kas bija autonoma Polijas – Lietuvas 
vasaļvalsts, kuras sastāvā ietilpa arī daļa no tagadējās Ķemeru teritorijas. Jāatzīmē, ka 1783. gadā, 
kad tika precizēta robeža starp Kurzemes hercogisti un Krieviju mežā, kas atradās  tagadējās 
Ķemeru pilsētas teritorijas vietā, robežas iezīmēšanai tika izcirsta taisna, ap 25 km gara meža stiga. 
Viena no pirmajām Ķemeru ielām, kas tika izveidota uz stigas, tika nosaukta par robežu ielu – tajā 
laikā gan vairs ne kā robeža starp divām valstīm, bet gan kā robeža starp diviem novadiem – 
Kurzemi un Vidzemi1. 
 
Pirmo reizi rakstītos dokumentos Ķemeri kā nosaukums konstatēts 1561. gadā, kad Kurzemes 
hercogs Gothards Ketlers par kādu parādu ieķīlājis Dr. Matiasam Frīzneram 6 zemnieku un 
zvejnieku mājas tagadējo apdzīvoto vietu Ķemeru un Lapmežciema apkārtnē, starp kurām minēta 
arī “Kemmeru“ māja, kas, iespējams, atradusies vietā, kur vēlāk tika izvietota kūrorta poliklīnika2. 
  
Slokas Svētavotu jau 18. gs. otrajā pusē apmeklēja Kurzemes hercogistes augstākās sabiedrības 
pārstāvji. Sākotnēji, no purvainās, grūti pieejamās vietas avota ūdeni nesa uz divām tuvākām 
mežsargu mājām, kur tika piedāvātas peldes2. Pastāv arī versija, ka kūrorta vārds cēlies no Slokas 
mežsarga mājas “Ķemeres” nosaukuma, jo mežsargs bijis pirmais, kas savā mājā patstāvīgi, bez 
ārsta uzraudzības, dziedniecības nolūkos sācis pielietot ārstnieciskās vannas3. 
 

                                                      
1http://www.multisports.lv/kemeru-robezakmens. J.Urtāns. Ķemeru robežakmens. 13.11.2014. 
2http://www.kemerunacionalaisparks.lv/?r=135. Ķemeru kūrorta vēsture. 13.11.2014. 
3http://www.irlaiks.lv/tourism/articles/article.php?id=8388628. Dodamies aplūkot Ķemeru nacionālo parku. 

13.11.2014. 

http://www.kemerunacionalaisparks.lv/?r=135
http://www.irlaiks.lv/tourism/articles/article.php?id=8388628
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Šī sākotnējā attīstības posmā laikā sēravotu izmantošanai dziednīcas vajadzībām bija gadījuma 
raksturs, ūdeņu sastāvs un to ietekme uz cilvēka organismu netika pētīta un ārsti par šo ūdeņu 
izplatību neinteresējās. Periods ilga līdz 1795.g. ieskaitot, kad Kurzemes hercogiste tika pievienota 
Krievijai. 
 

2.2. Pirmais izpētes posms 1796.-1825.gg. 

 
Kurzemes hercogistes pievienošana Krievijai noteica kā politiskās, tā arī ekonomiskās un sociālās 
izmaiņas bijušās hercogistes teritorijā. Sāka strauji attīstīties Rīga, pieauga interese par Ķemeru 
apkārtnes sēravotiem, t.sk. arī starp ārstiem. 1796. gadā ārsti Otto Hūns (Otto von Huhn, 1764-
1832) un Rūdolfs Ādolfs Langenbeks (Rudolf Adolph Langenbec, 1772-1835)4, būdami labi izglītoti 
medicīnas un ķīmijas jomā, pirmo reizi uz Slokas sēravotu sūtīja pacientus, kas slimoja ar dažādām 
ādas slimībām. Tāpēc var uzskatīt, ka Ķemeru apkārtnē izplatīto sērūdeņradi saturošo avotu 
regulāra apzināta izmantošana tika uzsākta 1796. gadā, jo ārsti ne tikai sūtīja pacientus uz avotiem, 
bet arī pētīja to ūdens ietekmi uz slimnieku veselību. 
 
1801. gadā Pēterburgas medicīnas padome komandēja Pēterburgas Zinātņu akadēmijas ķīmijas 
profesoru J.T.Lovicu (Johan Tobias Lovitz,1757-1804)5 pētīt Baldones apkārtnē esošos sērūdeņradi 
saturošos pazemes ūdeņus. Savukārt Langenbeks uzaicināja Lovicu izpētīt arī Slokas Svētavotu. 
Lovics konstatēja izšķīdinātā sērūdeņraža un minerālo vielu klātbūtni pētāmajā ūdeni6. Pētījumus 
turpināja Tērbatas universitātes profesors Dāvids Heronims Grindelis (1776-1836)7, kas 1818. gadā 
noteica sērūdeņradi saturošo avotu ūdens ķīmisko sastāvu8. 
  
Vienlaicīgi pētījumus par avota ietekmi uz pacientu veselību turpināja arī ārsts Lagenbeks. 1817. 
gadā viņš, izmantojot Ķemeru avota ūdeni, ārstēja un novēroja 5 slimniekus, kam bija ādas izsitumi. 
Tika konstatēts, ka ūdens aplikāciju izmantošana dod labus rezultātus6. Pēc būtības, tieši abu minēto 
ārstu un profesora Grindeļa empīriskie pētījumi veicināja informācijas izplatīšanos par Ķemeru 
sēravotiem un to dziednieciskajām īpašībām.  Tā rezultātā Ķemeru avota (tagadējais Parka avots) 
ūdeņus sāka izmantot ne tikai vietējie uiedzīvotāji, bet arī rīdzinieki 
 
1818. gadā Slokas iedzīvotāji Ķemeros atvēra pirmās pansijas. Ūdens izmantošana notika ļoti 
vienkāršā veidā – tas tika piegādāts ar spaiņiem, retāk mucām un pirms izmantošanas tika uzsildīts, 
jo ūdens temperatūra avotu izplūdes vietās nepārsniedz 9-10 oC9. Tā tas turpinājās līdz 1825. 
gadam, kad tika izveidota sākotnējā kūrorta funkcionēšanai nepieciešamā infrastruktūra. 
  

2.3. Kūrorta izveidošanās un izmantošanas posms 1826.-1915.gg. 

1825.gadā Klīves mežkungs Feihtners, izmantojot tikai savus līdzekļus, izbūvēja ceļu no 
sēravota līdz Slokas – Tukuma lielceļam, kā arī Ķemeros uzcēla pirmo ēku, kas bija paredzēta 
tikai slimnieku vajadzībām un darbojās līdz 1880.gadam6.  1927. gadā viņš uzbūvēja arī pirmo 
peldmāju, kur bija vannu nodaļa un atpūtas istabas. Tā bija koka ēka, kam sērūdeni piegādāja 
koka mucās. Tā nodega tajā pašā 1827. gadā, bet drīzumā tika uzcelta no jauna.  
 
Tas  viss būtiski atvieglināja ārstniecisko ūdeņu izmantošanu, un slimnieku skaits, kas ārstējās 
Ķemeros palielinājās no gadu uz gadu, mainoties no 12 cilvēkiem 1827. gadā līdz 166 cilvēkiem 
1841.gadā6.  1879.gadā viesu skaits pirmo reizi pārsniedzot tūkstoti bija 1231, bet 1912.gadā –vairāk 
kā 8 tūkstoši pacientu. 
 

                                                      
4 http://www.inarchive.com/lv/a/aptieka.lv/64476/2011-02-28-description/165/iAptieka_raksts/. 20.11.2014 

5Фигуровский Н.А., Ушакова Н.Н. Товий Егорович Ловиц. Наука, С.-П., 1988, 183 стр. 
6 Михайловский П.М.,Ялабсон Г.П. и др. Отчет об изысканиях Кемерского месторождения сероводородных вод. т. 1, 

Управление гологии и охраны недр при СМ Латвийской ССР, Рига, 1959, 521 стр. 
7 A.Vīksna. Tērbatas universitāte/ Zinātne, Rīga, 1986, 191 lpp. 
8 J.Stradiņš,. Etīdes par Latvijas zinātņu pagātni.  Zinātne, Rīga, 1982, 393 lpp. 
9 Дрикис В.А., Пролс Я.А. и др. Отчет о гидрогеологических работах в районе Кемери и Яункемери по изучению (на 

предварительной стадии) взаимодействия сероводородных и пресных подземных вод с целью выяснения 

необходимости переоценки их запасов. Управление геологии Латвийской ССР, пос. Скрунда, 1985. 

http://www.inarchive.com/lv/a/aptieka.lv/64476/2011-02-28-description/165/iAptieka_raksts/
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Ārsti arvien biežāk slimniekus sūtīja uz sērūdens vannām. To izmantoja turīgākie Slokas 
iedzīvotāji, kas Ķemeros sāka būvēt mājiņas, kur apmesties slimniekiem. Serūdeni uz 
peldmāju no avota piegādāja koka mucās. Tiesa gan, pēc pāris gadiem jaunuzceltā peldmāja 
nodega. Liela loma Ķemeru kūrorta attīstībā ir Baltijas ģenerālgubernatoram grāfam Pālenam, 
kurš sērūdens vannās izārstēja savas kaites un pēc tam griezās pie Krievijas cara Nikolaja I ar 
lūgumu atbalstīt Ķemeru dziedniecības izveidošanu. Grāfam Pālenam izdevās Nikolaju I 
pārliecināt un tā rezultātā no Krievijas valsts budžeta Ķemeru vajadzībām piešķīra 100 000 
rubļu un 700 ha valsts zemes dziedniecības ierīkošanai. Par šo naudu uzcēla un 1838.gadā 
Ķemeros atklāja pirmo valsts peldiestādi - vannu ēku ar 32 numuriem. Vēlākajos gados 
peldmāju skaits palielinājās, ārstniecībā sāka izmantot arī Ķemeru purva dūņas. 
 
1836. gadā pēc Baltijas ģenerālgubernatora grāfa Pālena, kurš ārstējās Ķemeros no 1833. – 1835. 
gadam, ieteikuma, Krievijas cars Nikolajs I atvēlēja Ķemeru izbūvei 687 desetīnas zemes un 100 
000 rubļu naudas ēku celšanai. 
  
1838. gadā Ķemeros tiek pabeigta pirmā valsts peldiestāde. Kūrorta parku veido Rīgas daiļdārznieks 
R. H. Vāgners. 1938. gads tiek uzskatīts par Ķemeru kūrorta dibināšanas gadu. Pirmā peldiestāde 
nav saglabājusies, jo bija celta no koka un tika nopostīta 1. Pasaules kara laikā. 
  
1840. g tiek izveidots ceļš uz Bigauņciemu/Ragaciemu, bet 1842. gadā tiek uzcelta pirmā kūrmāja. 
  
1861. gadā tiek atklāts piemineklis ārstiem. Turpmāko kūrorta pastāvēšanas tas tiek papildināts ar 
kūrorta vadītāju – galveno ārstu vārdiem. Piemineklis joprojām ir apskatāms parkā. Tā ir viena no 
senākajām Ķemeru vēstures liecībām, kas saglabājusies līdz mūsu dienām. 
  
Līdz 1871.gadam  Ķemeros bija zināmi trīs sērūdeņu avoti. 1971. gadā peldu iestādes tvaika katlu 
ēkas būves laikā atklājās ceturtais- “jaunais avots”, kas tika nosaukts par saukts par Mašīnmājas 
avotu. 
  
1877. tika atklāts Rīgas – Tukuma dzelzceļš, un nodota ekspluatācijā Ķemeru stacija. Tajā pašā 
gadā tiek atklāta arī diližansa satiksme ar Jaunķemeriem. 
  
1878. gadā G.Tomsa vadībā tika veikta pirmā ārstniecisko dūņu ķīmiskā analīze, bet 1897. tika 
ierīkotas pirmās dūņu vannas. Ķemerus apmeklēja jau aptuveni 2000 peldu viesu. 
  
Gadsimtu mijā, padziļinot Vēršupītes gultni, tika atklāts sēravots, kas eksistē arī mūsdienās un tiek 
saukts par "Ķirzaciņu". Virs sēravota tiek uzbūvēts paviljons, iedvesmojoties no Vidusāzijas kūrortu 
minerālūdens avotu paviljoniem. Avota izteku rotā bronzas skulptūra - puisēns delfīna mugurā. 
Pirmā pasaules kara laikā puisēna figūra tika nozagta. Delfīns kļūst par Ķemeru pilsētas simbolu. 
Otrā pasaules kara laikā pazūd arī delfīns un tā vietā tiek izveidota akmens skulptūra - Ķirzaciņa. 
  
1911.gadā tika atklāts tiešs dzelzceļa maršruts Maskava - Ķemeri un pasažieri no Maskavas uz 
Ķemeru kūrortu varēja nokļūt bez pārsēšanās. 
  
1912. gadā tiek ierīkota elektriskā tramvaja satiksme ar Jaunķemeriem. Pēc kara to aizstāj zirgu 
tramvajs. Tas darbojās līdz 1933. gadam, kad sliedes tika nojauktas, un ierīkota šoseja ar autobusu 
satiksmi. 
  
1915. gadā pirmā pasaules kara laikā Ķemeri atradās kaujas līnijā. 1915. gadā tiek evakuēts 
ārstnieciskais aprīkojums, Krievijas armija atkāpjoties nodedzināja Ķemerus un saspridzina 
dziedniecības ēkas. Elektriskā tramvaja vagoni tika pārvietoti uz Staraja Rusas pilsētu Krievijā, kā 
arī tika nopostīta Ķemeru dzelzceļa stacija. 
 ----------------------------- 
 

2.4. Kūrorta attīstība 1915 - 1924.gg. 

 
Atjaunošanas darbi sanatorijā sākās tikai 1921.gadā. Neatkarīgās Latvijas laikā pirmā 
atjaunotā ēka Ķemeros bija pēc arhitekta Artūra Medlingera projekta celtā dzelzceļa stacija 
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"Ķemeri", kas ar nelielām pārbūvēm ir saglabājusies līdz mūsu dienām. Pēc Lielupes dzezceļa 
tilta atjaunošanas 1922.gadā atsākās vilcienu satiksme uz Ķemeriem. Šajā gadā Ķemeriem 
tika piešķirts miesta tiesības. 1924.gadā darbojās jau divas atjaunotās peldmājas un gada laikā 
kūrortā ārstējās ap 1500 slimnieku.Virs sēravota tika atjaunota mašīnu ēka, kurā darbojās 
tvaika dzinējs, kas grieza  sūkņus. Sūkņi sērūdeni novadīja līdz rezervuāriem, kur ūdeni 
sasildīja un tālāk tas plūda uz vannām. Dūņas raka mežā, laida caur valču mašīnām, 
sasmalcināja un izsijāja. Sagatavotās dūņas ievietoja vagonetēs, uzsildīja līdz ārsta noteiktai 
temperatūrai un nodeva tālāk uz kabīnēm slimniekiem. Dūņu un sērūdens vannās slimnieki 
uzturējās 10-20 minūtes, atbilstoši ārsta noteiktajam laikam.Bez tam slimnieki saņēma arī 
sausu dūņu kompreses. Kā ārstnieciskus līdzekļus lietoja arī sēru, sēra ogļskābes, sēra-skuju 
un sēra-sāls novārījumus. Ķemeru kūrorts divdesmitajos gados bija noslogots tikai daļēji.  
 
Atjaunoja arī satiksmi līdz Jaunķemeriem; elektriskā tramvaja vietā pa sliedēm kursēja 
motortramvajs. 1925.gadā sāka darboties 1.klases dūņu un sērūdens vannu māja, dūņu krāj- 
un sildāmtornis un dūņu sagatavošanas stacija kūdras laukos. No 1928. līdz 1931.gada vasarai 
uzcēla dūņu komprešu un ogļskābes vannu ēkas, kā arī ūdenstorni ar sald- un sērūdens 
rezervuāriem un skatu laukumu, pārbūvēja sērūdens sildāmietaisi un cauruļvadus. 1928.gadā 
sāka kūrorta teritorijas meliorēšanu un nosusināšanu, kā arī parka labiekārtošanas darbus. 
Parka un meža celiņu tīkls tika izveidots 4 km garumā. Laikā no 1931. līdz 1932.gadam tika 
izbūvētas šosejas no Ķemeriem uz Sloku un uz Jaunķemeru jūrmalu. Ķemeru attīstība notika 
strauji, palielinājās arī iedzīvotāju skaits, kā rezultātā 1928.gadā Ķemeriem tika piešķirts 
pilsētas statuss. 1933.gadā mežā pie ceļa uz Jaunķemeriem tika atklāts sporta un atpūtas 
komplekss, kur vēlāk izbūvēja arī smalku restorānu "Jautrais ods". 
 
1933.gadā Ķemeru kūrortā sākas jaunas modernas viesnīcas celtniecība pēc pazīstamā 
arhitekta Eižena Laubes (1880.-1967.) projekta. E.Laube ir baltvācu arhitekts, kurš projektus 
izstrādāja nacionālā romantisma stilā. Arhitekts ir projektējis Latviešu biedrības namu, Rīgas 
pils svētku zāli, Triju zvaigžņu torni, pavisam ap 200 sabiedrisko celtņu Latvijā celtas vai 
pārbūvētas pēc E.Laubes projektiem. Viesnīcas celtniecība valsts budžetam izmaksāja ap 2.5 
milj. latu.1936.gadā Valsts Prezidents Kārlis Ulmanis svinīgi atklāja vienu no tā laika 
prestižākajām celtnēm Latvijā - viesnīcu "Ķemeri" ar 100 komfortablām istabām un greznu 
Ludviķa XIV stilā iekārtotu  halli un rožu istabu. Viesnīca projektēta neoklasicisma stilā. Celtnes 
noformējumā bagātīgi izmantoti klasicisma elementi - kolonnas, balustrādes, pilastri, dzegas. 
Celtnes efektīvais novietojums ainavu parkā un monolītais veidojums rada pils iespaidu. Sava 
baltā majestātiskā veidola dēļ viesnīca tautā ir nodēvēta par Balto kuģi. Greznā viesnīca deva 
iespēju Ķemeru kūrortam piesaistīt bagātus klientus no Vācijas, Anglijas, Francijas un citām 
Rietumeiropas valstīm. Trīsdesmito gadu otrajā pusē Ķemeru kūrorts kļūst par nozīmīgu 
balneoloģisko ārstniecības centru Eiropā. 

 
Kūrorta darba pamats ir uz zinātnisku pētījumu bāzes veikta ārstniecība un rehabilitācija. Jau 
no pašiem dziedniecības attīstības pirmsākumiem tika veikta Ķemeru sērūdeņu un dūņu 
sastāva un ārstnieciskās iedarbības izpēte. Pirmos pētījumus 18.gs. beigās uzsāka 
Pēterburgas galma aptiekārs akadēmiķis T.Lovics, pēc tam pētījumus turpināja Rīgas 
aptiekārs D.Grindels. Turpmākajos gados lielu ieguldījumu Ķemeru kūrorta attīstībā deva LU 
profesora J.Kupča pētījumi, jāmin arī profesors Maliva, profesors Čižs, balneologs A.Lozinskis. 
Pakāpeniski veidojās un attīstījās Ķemeru sanatorijas zinātniskā bibliotēka, kurā bija ap 19 
tūkst. grāmatu deviņās pasaules valodās, to skaitā daudz bibliogrāfisku retumu. Lielu 
ieguldījumu kurortoloģijas attīstībā ir devis Ķemeru sanatorijas direktors Jānis Lībietis (1885.-
1946.), pēc kura iniciatīvas 1928.gadā regulāri sāka iznākt kūrorta laikraksts "Ķemeru Ziņas". 
Dr.J.Lībietis pats uzņēmās avīzes redaktora pienākumus un bieži populāri zinātniskā valodā 
publicēja savus, citu ārstu un zinātnieku pētījumus balneoloģijā un kurortoloģijā. 
Neskatoties uz kara postījumiem, mazo iedzīvotāju skaitu Latvijā, valsts budžeta 
ierobežotajām iespējām, Ķemeru kūrorts starpkaru periodā atdzima kā Fēnikss no pelniem. 
Tikai, diemžēl, šo attīstības procesu pārtrauca 1940.gada padomju okupācija un Otrais 
pasaules karš. 
 
20. gs.30. gados Latvijas Republikas valdība pievērsa lielu uzmanību kūrortu, it īpaši Ķemeru 
kūrorta, attīstībai. Tāpēc Zemes dzīļu bagātību pētīšanas institūtam tika pasūtīta Ķemeru sulfīdus 
saturošo ūdeņu atradnes ģeoloģiskā – hidroģeoloģiskā izpēte. Kā ļoti plaša izpētes programma tā 
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tika daļēji realizēta 1939. – 1941. g. J.Vītiņa vadībā un to pārtrauca Latvijas okupācija. Tika realizētas 
tikai divas daļas no piecām plānotās programmas daļām: 1.daļa -vispārīgie pētījumi, kas aptvēra 
atradnes reljefa, ģeoloģiskās uzbūves un hidroģeoloģisko apstākļu vispārēju raksturojumu, nedaudz 
arī hidroģeoķīmisko apstākļu aprakstu, kā arī 4. daļa – hidroģeoloģija un hidroloģija, ko 1942. gadā 
mašīnrakstā sagatavojis V.Ducmanis. Diemžēl šobrīd ir pieejama tikai J.Vītiņa monogrāfija 
(Vītiņš,1941), jo V.Ducmaņa darbs nav saglabājies. 
 

2.5. Kūrorta attīstība 1946 - 1989.gg. 

 
1945. gadā nozīmīgākās kūrorta ēkas tiek nacionalizētas. 1947. gadā Ķemeros tiek izveidots 
dziļurbums, kura ūdens tiek pildīts pudelēs. 
  
1951. gadā tiek atklāta elektriskā dzelzceļa satiksme ar Rīgu, bet 1959. gadā Ķemeri tiek pievienoti 
Jūrmalas pilsētai. 
  
1971. gadā Ķemeri iegūst Vissavienības kūrorta statusu, kļūstot par vienīgo Vissavienības nozīmes 
kūrortu Baltijā. Ķemeros darbojās 10 sanatorijas, tajās strādāja ap 100 ārstu, darbojās kūrorta 
poliklīnika ar sērūdeņu un dūņu vannu nodaļām 
  
1985. gadā, pēc desmit gadus ilgiem celtniecības darbiem tiek pabeigta viesnīca "Latvija", kuras 
nosaukums vēlāk nomainīts uz "Līva". Tai bija divi 11 stāvu korpusi, kuros vienlaicīgi varēja ārstēties 
1200 pacientu. 
 
50. gadu vidū, kad sākās Ķemeru apkaimē esošo ūdens un dūņu (kūdras) resursu intensīva 
izpēte. Ķemeru - Jaunķemeru sulfīdus saturošo pazemes ūdeņu atradne bija vislabāk izpētītā 
platformu tipa atradne visā PSRS. Izpētes gaitā tika noskaidrots, ka: 

 atradnes izplatība - 246 ,47 km2, kaut gan izpēte tika veikta apmēram 150 km2 platībā 
(izņemot Lielā Tīreļa masīvu un tam pieguļošās teritorijas), 

 atradnes reljefs un tajā izplatītie augšņu tipi, kūdras ķīmiskais sastāvs, 

 produktīvais horizonts, kā arī zem un virs tā saguļošie nogulumi, to ģeoloģiskie un 
hidroģeoloģiskie raksturlielumi (83 mehāniskie un 100 rokas urbumi dziļumā no 5,3 m 
līdz 69,89 m), 

 atradnes teritorija iedalīta 22 iecirkņos, sniedzot vispārēju informāciju par ūdens 
ķīmisko sastāvu, t.sk. H2S koncentrācijām (informācija par atsevišķiem urbumiem nav 
saglabājusies). 

Atbilstoši mūsdienu priekšstatiem pareizi tika noteikta atradnes teritorija, produktīvais horizonts 
un maksimālais H2S saturs - 55,6 mg/l (šobrīd zināmais maksimālais – 74 mg/l).  
 
Tas viss kalpoja kā ļoti laba atbalsta bāze nākošajiem pētījumiem, kuru rezultātā tika noteikti 
(Mihailovskis, Uļģis,1976) (atkal neskarot purva LielaisTīrelis masīvu): 

 precīzas ģeoloģiskās robežas un atradni veidojošo ūdens horizontu hidrauliskā 
saistība, 

 sērūdeņraža saturs un izplatība, kā arī izmantojamie krājumi, 

 detāli izpētīts pazemes ūdeņu ķīmiskais un mikrobioloģiskais sastāvs, 

 apstiprināta J.Kupčs izvirzītā hipotēze, ka H2S veidojas biogēnās sulfātu reducēšanās 
rezultātā (Kupcis,1926). Pieņemts, ka sulfātu avots ir Salaspils svītas griezumā 
esošais ģipsis, bet organisko vielu avots – purva nogulumu ūdens horizonta ūdeņos 
esošās organiskās vielas. 

 
Minētie pētījumu rezultāti ir apkopoti vairākās zinātniskās publikācijās (Linde, Kalēja,  1960; 
Linde, Stūris,1966; Plotnikova,1977; Rozenfelds,1968; Safronova,1979 u.c.), kas raksturo kā 
sērūdeņraža izplatību, tā arī izvirza hipotēzi par tā izplatību, pieņemot, ka sērūdeņradis 
veidojas sulfātu reducēšanas rezultātā Salaspils ūdens horizontā izmantojot organiskās vielas, 
ko satur purvu ūdeņi. 
 
Papildus izpētes tika veiktas 1966. gadā un 1976. gadā tika veiktas  atradnes dienvidu daļā 
(ap Lielā Tīreļa purvu, bet ne pašā purvā) un ziemeļu daļā (Čaukciema apkaime). Tā rezultātā 
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tika precizēta atradnes dienvidu daļas ģeoloģiskā uzbūve (Ozoliņš, 1966), kā arī sērūdeņraža 
izplatība starp Ķemeriem un Čaukciemu (Mihailovskis, Uļģis,1976), bet 1997. gadā tika 
pabeigta Jūrmalas pilsētai plānotās ūdensgūtves “Fazāni – Labaisciems” izpēte, kas ļāva 
noskaidrot dziļāko slāņu uzbūvi. Darba gaitā tika izdarīts kļūdains secinājums par to, ka Gaujas 
– Burtnieku ūdens kompleksa izmantošana Jūrmalas pilsētas ūdensapgādei nav pieļaujama, 
jo ietekmēs sērūdeņradi saturošo pazemes ūdeņu atradni (Tolstov u.c.,1977). Sulfātus 
saturošo ūdeņu pietece Gaujas horizontā tiešām tika konstatēta, bet tā nav saistīta ar 
netraucēta režīma ūdens pārteci, jo urbumu cementācijas kvalitāte bija tik slikta, ka pārtece no 
Salaspils ūdens horizonta norisinājās gar  izpētes urbumu stobriem (Drikis u.c.,1985;Tolstov 
u.c.,1977). 
 
Intensīva kūdras purvu izpēte Ķemeru apkaimē, lai noteiktu kūdras, ko var izmantot ārstniecisko 
dūņu sagatavošanai, krājumus tika uzsākta pēc 2. pasaules kara. Pirmais šādus pētījumus veica 
K.Cukermanis vēl 1947. gadā, piedāvājot kūdras ieguvei izmantot Slokas purvu.  
 
1959. gadā Latvijas PSRS Ģeoloģijas pārvaldes Kompleksās ģeoloģiskās izpētes ekspedīcija veica 
kūdras krājumu pētījumus atradnē “Sloka”. Tika noteikti sekojoši krājumu apjomi:  A kategorijas 
atradnes   – 362 080 m3; B kategorija – 58 800 m3; C kategorija – 144 375 m3. 1981. gadā, saskaņā 
ar Latvijas PSR Kūrortu pārvaldes pasūtījumu,  tika veikta atkārtota atradnes izpēte. Tika apstiprināta 
agrāk noteikto krājumu esamība un prognozēts, ka atradnes „Sloka” krājumi nodrošinās Ķemeru un 
Jūrmalas kūrortus ar ārstnieciskajām dūņām uz 36 gadiem [27], ja kūdras patēriņš ārstniecisko dūņu 
sagatavošanai būs 6 tūkst. m3/gadā (faktiskais patēriņš, saskaņā ar darbā [26] sniegto informāciju 
1979.gadā). 
 

2.6.  Kūrorta attīstība pēc 1989.g. 

Pēc Latvijas Republikas atjaunošanas, it īpaši pēc vīzu režīma ieviešanas ar bijušās PSRS 
republikām, pirmkārt, ar Krieviju un Ukrainu 
 
1995. gads. Kopš Latvijas neatkarības atgūšanas kūrorta viesu skaits strauji saruka, jo bija 
apgrūtināta tūristu iebraukšana no bijušajām PSRS valstīm. Bez valsts atbalsta pamazām tiek 
slēgtas sanatorijas un samazināts darbinieku skaits līdz 1995. gadā Ķemeru kūrorts tiek slēgts. Daļa 
kūrorta ēku tiek izdemolētas (viesnīca "Līva"), daļa pārveidota par sociālajām iestādēm (sanatorija 
"Dzimtene"), daļa tiek nodota privatizācijai. 
  
1997. gadā tiek dibināts Ķemeru nacionālais parks. Viens no nacionālā parka dibināšanas mērķiem 
ir Ķemeru dziedniecības resursu aizsardzība un saglabāšana. 
  
1998. gadā daļa kūrorta ēku un minerālūdens urbumu tiek neveiksmīgi privatizēti. Tos savā īpašumā 
iegūst SIA "Ominasis Italia S.R.L.". Kūrorta atjaunošanas darbi norit lēni, līdz 2013. gadā tiek pilnībā 
apturēti. 
  
2005. gadā tika veikta dziedniecības dūņu (kūdras) atradnes ieguves lauku inventarizācija.  
 
Tika konstatēts, ka kopējie kūdras krājumi, kas noteikti iecirkņos A un B (skat. 3.att.),  uz 2005. 
gada 1. novembri ir 814760 t, tajā skaitā:  

- iecirknī A: A kategorija – 685, 230 t t. (mitrums - 90%), 
- iecirknī B: N kategorija – 129, 538 tūkst. t. (mitrums - 90%).  

 

2007.gadā sagatavota un 11.jūnijā Latvijas vides, ģeoloģijas un meteoroloģijas aģentūrā tika 

apstiprināta atradnes “Sloka” pase,  kas derīga līdz 2017.gada 7.martam. 
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3. att. Ārstniecisko dūņu atradnes “Sloka” novietojums (iecirkņi “A” un “B”) 
 

Pasē norādīti darbā [22] kūdras  krājumi,  kas saguļ 1,8 līdz 4,1 m dziļumā, vidēji - 3,92 m 

dziļumā. Segkārtas vidējais biezums – 0,5 m. Atradnes kopskats sniegts 2015.gada 

15.decembrī sniegts 4.-11.att. 

 

Kūdras kvalitātes rādītāji, saskaņā ar atradnes pasē sniegto informāciju (1.pielikums), 

raksturoti 1.tabulā.  
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4. att. Fotografēšanas punktu novietojums 

 

 
           5. att. Pievadceļš atradnei “Sloka” 

 
6. att. Atradnes “Sloka” kopskats 

 

 
        7. att. Atradnē esošā infrastruktūra 

 
8. att. Veco izstrādņu kopskats 

 

 
    9. att. Iebrauktuve izmantojamajā iecirknī 

 
10. att. Vecā karjera daļa 

 
            11. att. Izstrādājamais karjers 

 
2.tabula 

Dziedniecības dūņu kvalitātes rādītāji atradnē „Sloka” 
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Kvalitātes rādītājs Mērvienība 
Vērtība 

no līdz vidēji 

Kūdras sadalīšanās 
pakāpe 

% 27,8 71,1  

Pelnu saturs % 0,05 1,03  

Vides reakcija pH  3,0 4,2  

Dabīgais mitrums % 87,0 92,3  

Lipīgums dins/cm2 749 7498  

Bīdes pretestība dins/cm2 11036 14335  

Īpatnējā siltumspēja kl/g/grad.   0,8 

Siltumnoturība sek 1000 1200  

Bitumi %   6,5 

Hemiceluloze %   8,5 

Humīnskābes %   68,8 

Celuloze %   6,2 

 
2012./13. gads – divu ugunsgrēku rezultātā nodeg peldiestādes koka korpuss. Kūrorta turpmākais 
liktenis ir neskaidrs. 
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3. RELJEFS UN MŪSDIENU  INŽENIERĢEOLOĢISKIE PROCESI 

 
Topogrāfiskā uzmērīšana veikta 0,88 ha platībā. Šajā iecirknī zemes virsmas augstuma 
atzīmes mainās no 108,19 - 108,21 m v.j.l. līdz 104,40-104,84 m v.j.l. teritorijas 
austrumu un rietumu daļās attiecīgi, t.i. novērojama teritorijas reljefa pazemināšanās 
pārraktā Skujatnes upītes virzienā, kas atrodas uz austrumiem no izpētes iecirkņa.  
Teritorijas austrumu daļā ap govju fermu izveidots labi noblietēts uzbēruma slānis līdz 
50 m attālumā no fermas rietumu sienas. 
 
Teritorijas virsmā, vietās kur nav izveidots uzbēruma slānis, konstatēts neliela biezuma 
(20-30 cm) augsnes slānis, kas saguļ uz mālainajiem morēnas nogulumiem. Tā 
rezultātā, ņemot vērā nogulumu sliktās filtrācijas īpašības un drenāžas tīkla iztrūkumu, 
lietus periodā pazeminātajās reljefa vietās veidojas peļķes, kas apgrūtina teritorijas 
izmantošanu. 
 
Vienlaicīgi jāatzīmē, ka pētītajā teritorijā nav konstatēti aktīvi mūsdienu 
inženierģeoloģiskie procesi, tajā skaitā nenotiek gravu veidošanās vai teritorijas 
pārpurvošanās. Pēdējā procesa, kas novērojams dažās no izpētes iecirknim 
pieguļošajām teritorijām, iztrūkumu nosaka fakts, ka teritorija ap fermu ir uzbērta. 
Saskaņā ar īpašnieka sniegto informāciju – uzbērums veidots tieši tāpēc, lai nepieļautu 
teritorijas pārpurvošanos un nodrošinātu piekļuvi fermai pa visu tās perimetru. 
 

4. ĀRSTNIECISKO DŪŅU PATREIZĒJIE UN TURPMĀKĀS 

IZMANTOŠANAS APJOMI 

 
Ķemeros esošo ārstniecisko dūņu sastāva ķīmisko analīzi pirmo reizi veica G. Tomss 1878. 
gadā.  Pirmās dūņu vannas tiek ierīkotas 1897. gadā, kad Ķemerus apmeklē jau aptuveni 2000 
viesu, kas pārsvarā izmantoja ārstnieciskos, sulfīdus saturošos, pazemes ūdeņus. Tādējādi 
1897. gadu jāuzskata par ārstniecisko dūņu izmantošanas uzsākšanas laiku. Maksimālais 
kūrorta viesu skaits tika reģistrēts 1985. gadā – 140 tūkstoši. Savukārt dūņu izmantošana 
Ķemeros (izņemot sanatoriju “Jaunķemeri”- ap 700 m3 1996.gadā) tika izbeigta 1995.gadā. 
Gandrīz 100 gadus garajā dūņu izmantošanas vēsturē bija divi pārtraukumi, kas saistījās ar 
Pasaules karu norisi un to izraisītajām sekām: 

1) 1915. gads – 2025. gads, 
2) 1940. gads – 1945.gads. 

 
Dūņu patēriņš laika posmā no 1961. gada līdz 1986. gadam sasniedza līdz 7,6 tūkst. m3/gadā. 
Šobrīd – 2015. gada nogalē – tas ir apmēram 500 m3/gadā un galvenais patērētājs ir KRC 
“Jaunķemeri”.  
 
1960. gadā tika izveidoti izmantoto dūņu reģenerācijas lauki  - 7 baseini, katrs 3 m dziļš, kuru 
kopējais tilpums bija 15 tūkst. m3. Vēlāk tie tika pārveidoti, palielinot baseinu kopējo tilpumu 
līdz 29000 m3. Šobrīd baseini ir gandrīz pilnībā aizpildīti un tiek izmantoti KRC “Jaunķemeri’ 
atstrādāto dūņu izgāšanai.  
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5. PIEEJAMAIS TIRGUS 

Ārstnieciskajās dūņās, kas tiek sagatavotas no kūdras,  ir galvenokārt organiskās vielas, kas gadu 
tūkstošiem trūdējušas bezskābekļa vidē, no atmirušām augu daļām veidojoties kūdrai. Dažādās 
ieguves vietās, atkarībā no kūdras veidošanās apstākļiem (kūdras tipa) atšķiras tikai dažādu 
organisko vielu sastāvs un koncentrācijas. Piemēram, ārstnieciskajās dūņās, ko izmanto slavenā 
Čehijas kūrorta Karlovi Vari tuvumā, ir ap 90% humīnskābju, bet KRC Jaunķemeri” izmantojamās 
dūņās  ir apmēram vienāds, no vienas puses, humīnskābju + fulvoskābju saturs, no otras puses – 
ūdenī viegli reducējamo vielu saturs, kas šīs dūņas padara īpaši vērtīgas, jo šo dūņu izmantošanas 
efektivitātes, salīdzinot Karlovi Vari dūņām,  ir lielāka.   
 
Tāpat ļoti no svara ir pareiza šo līdzekļu sagatavošana un izmantošana, tādēļ to lietošana būs 
efektīva un nekaitīga tikai tad, ja to darīs kompetents speciālists  Piemēram, parasti dūņas 
ārstniecības nolūkiem sasilda un tad liek aplikācijas, bet ir gadījumi, kad siltumu nedrīkst lietot, bet 
ļoti labi līdz aukstas aplikācijas. Abas veidu procedūras veicina regulējošos procesus, attiecīgi 
normalizējot konkrēto orgānu funkciju. Tikai precīzi jāzina, kad un kāda metode ir izmantojama. 
Ķemeru – Jaunķemeru kūrortā šī pieredze uzkrāta gandrīz 100 gadu garumā, un dūņu 
izmantošanas efektivitāte ir viena no augstākajām pasaulē. 
 
Šobrīd dabas dziedniecisko resursu un dažādu faktoru izmantošana notiek pamatojoties uz pirms 
padomju un padomju laikā veiktiem pētījumiem, kas ir pietiekams pamatojums šo resursu un faktoru 
izmantošanai ārstniecības nolūkos. 
 
Aplūkojot iepriekšējās nodaļās ietverto informāciju par dabas dziedniecisko resursu un dažādu 
faktoru izmantošanu, redzams, ka Jūrmalas pilsētai trūkst vienota pētījumu centra, kas nodarbotos 
ar zinātnisku un uz pierādījumiem balstītu pētījumu veikšanu, kas apliecinātu šo faktoru un resursu 
pozitīvo iedarbību uz cilvēka veselības stāvokli. Šādus pētījumus ir nepieciešams sagatavot, ja 
Jūrmalas pilsētas dome vēlas kūrorta dziednieciskos resursus izmantot kā pilsētas mārketinga rīku 
plašākai Eiropas sabiedrības daļai. Lai šo situāciju risinātu, pilsētā būtu jāizveido institūcija, kura tieši 
nodarbotos ar kurortoloģiju saistītiem jautājumiem, tai skaitā, pētījumiem. Tāda institūcija, piemēram, 
varētu būt Jūrmalas tūrisma un kūrorta inovāciju centrs.   
 
Šobrīd Jūrmalas pilsētā tikai divas no visām kūrorta ārstnieciskajām iestādēm (KRC Jaunķemeri un 
NRC Vaivari) ievērojamos apjomos izmanto vietējos dabas dziednieciskos resursus – minerālūdeni 
un dziednieciskās dūņas. Būtu nepieciešams veikt aktīvu darbību, lai sekmētu, ka pārējās kūrorta 
medicīnas iestādes un viesnīcas bez rekreācijas pakalpojumiem aktīvāk izmanto un klientiem 
piedāvā tieši vietējos dabas dziednieciskos resursus. Tikai aktīva vietējo dabas resursu izmantošana 
ļaus Jūrmalai būt pilnvērtīgai kūrortpilsētai citu Eiropas kūrortpilsētu vidū. 
 
Latvijas veselības tūrisma nozare ir augoša nozare, ar lielām eksporta spējām, ar jauniem, 
inovatīviem produktiem un pakalpojumiem, kuri izmanto Latvijas unikālo dabas kapitālu, augstskolu 
un pētniecības institūciju zināšanas, lai sekmīgi nodrošinātu vietējiem un ārvalstu tūristiem veselības 
atgūšanu, uzlabošanu, ārstēšanu un stiprināšanu  [1]. 
 
Lai konkurētu augošajā biokosmētikas tirgū, jaunajiem, arī uz ārstniecisko dūņu (sapropeļa, peloīda) 
bāzes veidotajiem produktiem ne tikai jāpierāda nekaitīgums, bet arī jāpamato pozitīvā iedarbība un 
jāapraksta iedarbības mehānisms. Atšķirībā no populārajām Nāves Jūras medicīniskajām dūņām 
Latvijas teritorijā iegūstamajām ārstnieciskajām dūņām ir raksturīga lielāka organisko vielu 
koncentrācija, līdz ar to varētu būt prognozējami cita tipa iedarbības efekti un kosmētikas 
izmantošanas indikācijas. Tomēr šī Latvijas ārstniecisko dūņu īpatnība rada arī papildu problēmas 
preparātu uzglabāšanai – izžāvētā veidā peloīds ir higroskopisks un, uzglabājot preparātus, bieži ir 
novērojamas pelējuma sēņu infekcijas.  Neraugoties uz komercializācijas perspektīvu, Latvijas 
peloīdu īpatnības, bioloģiskās aktivitātes mehānisms un arī detalizēts sastāvs ir maz pētīts, kas, 
protams, nenāk par labu uz tā bāzes veidoto produktu konkurētspējai. Nefrakcionēta peloīda 
piedevas smarža un krāsa arī neatbilst parastajiem patērētāju priekšstatiem par kosmētikas preces 
formu, tomēr nav zināms kā frakcionēt šo preparātu, lai atbrīvotos no nevēlamajiem blakusefektiem, 
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Konkurētspējīgu kosmētikas produktu izveidei uz peloīda bāzes nepieciešams identificēt tajos 
atrodamos aktīvos savienojumus, pierādīt to efektivitāti un nodrošināt preparātu stabilitāti.  
 
Pašreiz ārstnieciskās dūņas, kas sagatavotas izmantojot kūdru no Slokas purva,  izmanto 
galvenokārt KRC “Jaunķemeri”, nelielos apjomos arī sanatorijas “Jantarnij Bereg”  (tikai dūņu 
aplikācijas) un “Baltic Beach Hotel”. Dūņu aplikācijas un vannas izmanto arī sekojošās sanatorijās / 
SPA: 

- Amber SPA Boutique Hotel, 

- Belorussija (tikai dūņu aplikācijas), 

- Dzintara Liedags, 

- Eiropa (tikai dūņu aplikācijas), 

- Jūrmala SPA (tikai dūņu aplikācijas), 

- Pegasa pils (tikai dūņu aplikācijas), 

- SIVA Jaundubulti (tikai dūņu aplikācijas), 

- Viktorija – 91. 

Minētajās iestādē izmanto ne vietējās ārstnieciskās dūņas, bet gan dažādus iepirktos materiālus. 
Kopējais vienlaicīgi pieejamo procedūru, kur izmanto vietējās dūņas, skaits, galvenokārt KRC 
“Jaunķemeri”, ir apmēram 250. Līdz ar to, ja pieņemam, ka viena ārstēšanās cikla ilgums ir 10 dienas 
un 1 mēnesis gadā nepieciešams profilakses / apkopes darbiem, pirmajā tuvinājumā var pieņemt, 
ka gadā iespējams nodrošināt vairāk kā 8 tūkst. procedūras. Faktiskais šo procedūru skaits ir ap 2 
tūkst./ gadā. Līdz ar to jāsecina, ka pat esošās jaudas ne tuvu nav noslogotas. Papildus – šobrīd par 
iespējamo dūņu izmantošanu filozofē arī sanatorija “Ķemeri’, kur perspektīvā varētu būt ap 50 
vietām, kur varētu izmantot dūņu vannas / aplikācijas.  

Tādējādi jāsecina, ka šobrīd pat esošā infrastruktūra, izņemot KRC “Jaunķemeri’, tiek 
vāji izmantota. 
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6. PROGNOZE PAR IESPĒJAMO TIRGUS PIEPRASĪJUMU NĀKOTNĒ 

Sagatavojot prognozi par iespējamo tirgus pieprasījumu nākotnē, vērā ņemti sekojoši galvenie 
apsvērumi: 

1) pozitīvie: 
o dabas resursu bagātība (minerālūdeņi, ārstnieciskās dūņas, mikroklimats, 

jūra un priežu meži u.t.t.), 
o kvalificēta personāla esamība, ieskaitot tā pieredzi ārstniecisko dūņu 

izmantošanā, t. sk. arī to kompleksā izmantošanā kopā ar 
minerālūdeņiem, 

o viegla pieejamība - tuvums starptautiskajai lidostai “Rīga” un attīstīts ceļu 
tīkls un dzelzceļa klātbūtne, 

o labas infrastruktūras esamība ‘Jaunķemeros”, 
2) negatīvie: 

o pamestība un postaža “Ķemeros” (izdemolētā sanatorija “Līva’, daļēji 
nodegusī kūrorta poliklīnika u.c.), 20 gadu garumā novērtā atstāts Ķemeru 
kā kūrorta potenciāls, kas nosaka investoru neieinteresētību kūrorta 
attīstībā,  

o vienotas centra iztrūkums, kas koordinētu darbību dūņu un minerālūdeņu 
izmantošanas jomā, ieskaitot arī mārketinga un pakalpojumus un 
zinātniski – pētniecisko darbu organizāciju), 

3) objektīvie: 
o veselības tūrisms pasaulē kļūst arvien populārāks un līdz ar to izplatītāks, 

un pieprasījums pēc kombinētām dūņu / minerālūdens procedūrām  
o pēdējos 20 gados kūrortu “Ķemeri” ir aizstājuši citi kūrorti, kur tiek 

nodrošinātas dūņu procedūras – sākot ar Lietuvu (Birštonas, Druskininkai 
u.c.) un beidzot ar Čehiju (Marianske Lazņe, Františkovi Lazņi, Karlovi 
Vari u.c.), 

o klientu atgriešana (piesaiste) var būt visai problemātiska ņemot vērā, ka 
Jūrmalas ārstnieciskie kūrorti, kopumā ņemot, nav spējīgi konkurēt ar 
Lietuvas (izmaksu ziņā) un / vai Čehijas (esošās infrastruktūras ziņā) 
kūrortiem, 

4) neatliekamie pasākumi: 
o visaptverošanas reklāmas – informācijas kampaņas veikšana, izveidojot 

tās izpildei speciālu struktūru un paredzot šīm mērķim nepieciešamo 
finansējumu (Jūrmalas dome, jo neviens cits to nedarīs), 

o minimāla Ķemeru sakopšana – novācot drupas un iekonservējot bijušu 
kūrorta poliklīnikas ēku (Jūrmalas dome, jo atkal to neviens cits to 
nedarīs). 

 
Prognoze balstās uz sekojošiem apsvērumiem: 

1) maksimālais kūrorta Ķemeri apmeklētāju skaits bija 140 tūkstoši 1985. gadā, t.sk. 
apmēram 30 tūkst. izmantoja dūņu procedūras vai nu Ķemeru kūrorta poliklīnikā 
vai kādā no 11 sanatorijām,  

2) patreizējais kūrorts Ķemeri (pareizāk KRC “Jaunķemeri”) apmeklētāju skaits 
nepārsniedz 2 tūkst., t.sk. to, kas izmanto dūņu procedūras – ap 1 tūkst., 

3) pieaugums dūņu procedūru izmantošanas jomā varētu veidoties trīs faktoru 
ietekmē: 

o dūņu procedūru intensīvāka izmantošana KRC “Jaunķemeri”, “Jantarnij 
Bereg”un “Baltic Beach Hotel”, sasniedzot līdz 50% no esošajām jaudām 
10 gadu laikā,  

o dūņu procesu nodrošināšana sanatorijā “Ķemeri”- sākot no 100 beidzot ar 
500 procedūrām gadā, 

4) tiek izveidota struktūra, kas nodarbojas ar kūrorta resursu mārketingu, kā arī 
saglabājas, kā minimums esošais, Valsts finansējums KRC “Jaunķemeri”.  
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Nav jau tā, ka Jūrmalas dome nedomātu par kūrorta attīstības nodrošināšanu kopumā un 
Ķemeru kūrorta atjaunošanu konkrēti. 2014. gadā ir sagatavots tematiskais plānojums 
“Ķemeru attīstības vīzija”. Diemžēl, dokuments tiešām ir tikai “vīzija”, kas sniedz vispārīgus 
apsvērumus par iespējamo Ķemeru attīstību. Kopumā minētā vīzija izvirza trīs mērķus: 

- 1.mērķis – Balneoloģijas centra attīstība, 
- 2. mērķis - attīstīta infrastruktūra un uzņēmējdarbība, 
- 3. mērķis – kultūrvēsturisko vērtību saglabāšana un atjaunošana. 

 
Jākonstatē, ka šiem mērķiem, izņemot trešo, ir izteikti deklaratīvs raksturs, jo: 

- par 1.mērķi: nav jau tāda Balneoloģijas centra – tātad nav ko attīstīt, bet ir vienkārši 
jārada (kas finansē, kādi pienākumi un struktūra u.t.t.), 

- par 2.mērķi: Ķemeri pēdējo 20 gadu laikā – raugoties no ārstnieciskā kūrorta 
viedokļa – ir pilnībā degradējuši, līdz ar to iespējamā uzņēmējdarbība ir ārkārtīgi 
ierobežota. Nav redzams nekāds iemesls tam, lai Ķemeros attīstītos infrastruktūra 
un / vai uzņēmējdarbība. Ir pilnīgi skaidrs, ka šeit nekas nenotiks, ja tam izstrādāta 
konkrēta attīstības programma, paredzot nepieciešamos pasākumus , to izpildes 
termiņus un  finansēšanas avotus, kā arī atbildīgos par šīs programmas realizāciju. 
Ir skaidrs, ka bez Jūrmalas domes vadošās lomas programmas realizācijā nekas 
nenotiks, 

- par 3.mērķi – tā realizāciju, iespēju robežās, nodrošina Ķemeru nacionālā parka 
administrācija, piesaistot iespējamos pieejamos finansēšanas avotus.   

 
Līdz ar to jāsecina, ka prognozes izstrāde par tirgus pieprasījumu – attiecībā uz Jūrmalu kā 
ārstniecisko kūrortu - ir ārkārtīgi komplicēts uzdevums. Tāpēc zemāk sniegtajai prognozei ir 
tikai relatīvisks raksturs. Tiek pieņemts, ka Balneoloģijas centra izveidei (t. sk. informācijas – 
reklāmas kampaņas uzsākšanai) un minimālai Ķemru sakopšanai (drupu novākšanai) būs 
nepieciešami 3 gadi, t.i. prognoze sniegta sākot ar 2019. gadu. 
 
Prognozes aprēķini raksturoti 3. tabulā. 

3.tabula 
Prognoze par vietējo ārstniecisko dūņu izmantošanu Jaunķemeros – Ķemeros  

(prognozējamais apmeklētāju skaits) 

Gads 
KRC Jaunķemeri” 

(iesk. citus) 
Sanatorija 
”Ķemeri” 

Kopā Piezīmes 

2015 1000 0 1000 
Patreizējais 

apjoms 

2019 2000 100 2100 
Neveidojot 

jaunus 
objektus 

2022 2500 200 2700 

2025 3000 300 3300 

2030 4000 500 4500 
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7. ĪSI PAR APRĪKOJUMU DŪŅU SAGATAVOŠANAI 

 
Pasaules tirgū ārstniecisko dūņu vannu un aplikāciju sagatavošanai ir pieejamas dažādas sistēmas  
produkta uzsildīšanai un samaisīšanai. 
 
Šādas iekārtas, piemēram, piedāvā BEKA Hospitec (Vācija) konkrēti dūņu sagatavošanai 
ārstniecības procedūrām, ko iespējams pielāgot jebkuram kabineta izmēram attiecīgi pasūtot 
konkrēto iekārtu [4]. Iekārtu jauda var būt ārkārtīgi atšķirīga – sākot  60 litru tilpumam un, pēc 
pircēja izvēles, sasniedzot 10 m3 tilpumu. Turklāt sagatavojamais apjoms var tikt nodrošināts 
ņemot vērā pacientu pieplūdumu noteiktā laika vienībā un ārstniecības procedūru metodi. 
 
Papildus iekārta saliekama no atsevišķiem moduļiem pēc vajadzības – tā var būt specializēta 
vai arī daudzfunkcionāla. 
 

8. PAR ESOŠO DŪŅU LAUKU SANĀCIJU 

Esošo dūņu lauku novietojums rādīts 12.att., bet 13. att. sniedz ieskatu par dūņu lauku 
patreizējo kopskatu. 4. tabulā sniegts dūņu piesārņojuma izpētes rezultāti.  
 
Šobrīd teritorijā atrodas 7 dīķi, kuru kopējais apjoms ir apmēram 29 tūkst. m3. Dūņas nav 
piesārņotas, un 3 no dīķiem jau ir praktiski pilnībā aizauguši. 
 
Ņemot vērā augšminēto, uzskatām, ka dīķu likvidācija nav attaisnota ne no vides aizsardzības, 
ne finansiālajiem aspektiem. Tāpēc tiek piedāvāta sekojoša to rekultivācija (skat. 14.att.): 
 

- virsmas pārklāšana ar 0,8-1  mm biezu HDEP plēvi, 
- auglīgas grunts slāņa izveide uz plēves 20 cm biezumā un tā apzaļumošana, 
- perimetriālā grāvja izveide (daļēji esošā rekonstrukcija) ap dūņu lauku, 
- teritorijas iežogošana. 

 
Šāda pieeja ļautu, pēc atjaunošanas darbu veikšanas, ļautu dīķus izmantot nākotnē, ja tas būs 
nepieciešams. 
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12. att. Dūņu lauku teritorijas plāns 
 

12.att. 

 



Ārstniecisko dūņu krājumi, to izmantošanas un reģenerācijas iespējas Ķemeru nacionālajā parkā. Vispārīgā daļa   

26 

 

  

13. att. Dūņu lauku teritorijas kopskats 
 

4. tabula 
Smago metālu saturs reģenerācijas lauku dūņās 

Parauga nr. 40 41 42 43 44 45 

Parauga 
noņemšana 

No 
virsmas 

1,0 m 1,5 m 
No 

virsmas 
1,0 m 1,5 m 

Zn, mg/kg 
sausnes 

45 52 65 40 55 58 

Mn, mg/kg 
sausnes 

20  26 34 18 20 28 

Cu, mg/kg 
sausnes 

 2 3 3 2 2 2 

Mo, mg/kg 
sausnes 

<2 <2 <2 <2 <2 <2 

Co, mg/kg 
sausnes 

<1 <1 <1 <1 <1 <1 

Ni, mg/kg 
sausnes 

4 4 6 3 4 4 

Cr, mg/kg 
sausnes 

4 5 5 4 4 4 

Pb, mg/kg 
sausnes 

<1 <1 <1 <1 2 12 

Hg, mg/kg 
sausnes 

<0,05 <0,05 <0,05 <0,05 <0,05 <0,05 
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