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Noteikumu projekta "Grozījumi Ministru kabineta 

2010. gada 6.jūlija noteikumos Nr.618 "Dezinfekcijas, dezinsekcijas un deratizācijas noteikumi""
sākotnējās ietekmes novērtējuma ziņojums (anotācija)
	I. Tiesību akta projekta izstrādes nepieciešamība

	1. 


	Pamatojums
	        Noteikumu projekts "Grozījumi Ministru kabineta 2010. gada 6. jūlija noteikumos Nr. 618 "Dezinfekcijas, dezinsekcijas un deratizācijas noteikumi"" (turpmāk – projekts) ir izstrādāts pēc Veselības ministrijas iniciatīvas.

	2.
	Pašreizējā situācija un problēmas, kuru risināšanai tiesību akta projekts izstrādāts, tiesiskā regulējuma mērķis un būtība
	        Šobrīd prasības dezinfekcijas, dezinsekcijas un deratizācijas pasākumu, t.sk. ūdensapgādes dezinfekcijas pasākumu veikšanai leģionāru slimības konstatēšanas gadījumā nosaka Ministru kabineta 2010. gada 6. jūlija noteikumos Nr. 618 "Dezinfekcijas, dezinsekcijas un deratizācijas noteikumi" (turpmāk – noteikumi). Noteikumi ir izdoti saskaņā ar Epidemioloģiskās drošības likuma 27. panta otro daļu.
1. Noteikumos ir noteikts Legionella spp. baktēriju izplatību ierobežojošais pasākums – leģionāru slimības konstatēšanas gadījumā veikt ūdensapgādes vai kondicionēšanas sistēmas noslēguma dezinfekciju, lai likvidētu Legionella spp., ko nodrošina persona, kuras īpašumā vai valdījumā ir ūdensapgādes vai kondicionēšanas sistēma. Termins ūdensapgāde attiecas uz ēkas iekšējo inženieriekārtu kopumu, kas nodrošina ūdens padevi patērētājam t.sk. ēkas siltummezglu un ūdensvadiem, kas ir iekārtu un cauruļvadu sistēma, kas nodrošina patērētājus vienā ēkā vai ēku grupā ar ūdeni no ārējā ūdensapgādes tīkla caur kopējo ūdens uzskaites mezglu. 
Legionelozes pretepidēmiskie un profilakses pasākumi ir cieši saistīti ar legionelozes izraisītāju cilvēka inficēšanas ceļu. Cilvēka inficēšanās notiek aspirācijas ceļā, ieelpojot baktērijas saturošas aerosolizētas ūdens daļiņas vai putekļus. Tādēļ ir jāveic kontrole un ierobežošana tajos infekcijas avotos/perēkļos, no kuriem ūdens vai gaiss aspirācijas ceļā var nokļūt cilvēka plaušās. Apkures katli, ūdens sildītāji, dušas, pirtis, laistīšanas sistēmas un strūklakas no ēkas ūdensapgādes ietilpst ūdensapgādes sistēmā, no kuras ūdens nokļūst ēku iekšējās ūdens izdales vietās, kas ir jākontrolē saskaņā ar projektā noteikto – dzeramā ūdens paraugu analīžu veikšana un nepieciešamības gadījumā profilaktiskā dezinfekcija.
   Legionella spp. var ievērojami savairoties ūdens apgādes sistēmās temperatūras robežās +20°C līdz +45°C un organisko vielu (bioloģiskā aplikuma, nosēdumu u.c.) klātbūtnē. Tādēļ ir būtiska karstās ūdens temperatūras nodrošināšana >50°C un sistēmas dezinficēšana. Legionelozes gadījumu skaits Latvijā no 2011.- 2014.gadam bija ap 40 gadījumu gadā, bet 2015.gadā 22 gadījumi. Legioneloze bieži norit kā pneimonija, kā arī tiek reģistrēti nāves gadījumi. Ja slimība netiek ārstēta, letālo gadījumu skaits var sasniegt pat 39 procentus gadījumu.

   Šobrīd normatīvie akti nosaka, ka dzeramais ūdens nedrīkst saturēt mikroorganismus tādā daudzumā (skaitā vai koncentrācijā), kas rada draudus patērētāju veselībai, bet netiek izvirzītas konkrētas prasības preventīvām darbībām, kas uzskatāmas par galveno priekšnoteikumu Legionella spp. baktēriju izplatības ierobežošanai – piem., regulāra ūdensapgādes sistēmu apsekošana, legionellu vairošanās risku identificēšana un novērtēšana, un nepieciešamības gadījumā korektīvo pasākumu īstenošana. Regulāra ūdensapgādes sistēmu apsekošana ietver ēkas iekšējo ūdensvadu un siltummezglu apsekošanu un novērtēšanu, nosakot potenciālās infekcijas slimību izraisītāju savairošanās un uzkrāšanās vietas (piemēram, vietas, kur ir stāvošs ūdens: rezervuāri, ilgstoši neizmantoti ūdens krāni, aklie cauruļvadi u.c.; vietas, kur infrastruktūras izbūves dēļ pazeminās karstā ūdens temperatūra un vietas, kur paaugstinās aukstā ūdens temperatūra virs 20°C; piesārņojuma avotus (piemēram, korodētas caurules, katlakmens un bioplēves aplikumi uz cauruļu iekšējām virsmām u.c.). Apsekošana ietver arī konstatēto trūkumu (riska faktoru) dokumentēšanu, korektīvas rīcības plānošanu un lēmuma pieņemšanu par turpmāku rīcību.  Tāpat nav mehānismu, lai Veselības inspekcija (turpmāk – Inspekcija) kā kontroles institūcija pārliecinātos par korektīvo pasākumu efektivitāti un veiktu profilaktisku vai atkārtotu situācijas izpēti.  
  Legionelozes izplatības novēršanas rīcībām, galvenokārt, ir jābūt vērstām uz profilaksi – nepieļaut baktērijām labvēlīgus apstākļus ūdensapgādes sistēmās. Viena no profilakses būtiskajām sastāvdaļām ir efektīvu korektīvo pasākumu īstenošana arī pēc noslēguma dezinfekcijas veikšanas, tādēļ projekta 2. punktā iekļauts, ka Inspekcijai ir tiesības pieprasīt turpmāku, dzeramā ūdens paraugu laboratorisko testēšanu un profilaktiskās dezinfekcijas veikšanu. 
Profilaktiskās dezinfekcijas veikšana atkarīga no ūdens paraugu laboratoriskās testēšanas rezultātiem. Ja tiek atklāta infekcijas ierosinātāju klātbūtne un Veselības inspekcija konstatē, ka Legionella spp. baktēriju skaits ūdens paraugos pārsniedz 1000 koloniju veidojošās vienības (kvv)/L attiecībā uz katru paraugu, nepieciešams veikt profilaktisko dezinfekciju un atkārtotu paraugu ņemšanu, kas iekļauts projekta 2.punktā.
Pasaules Veselības organizācija kā veselības sektora mērķi rekomendē
 situāciju, ka ūdensapgādes sistēma neizraisa nevienu legionelozes saslimšanas gadījumu, bet nenosaka specifiskas robežvērtības Legionella spp. skaitam. 
Eiropas slimību kontroles centra (ECDC) Tehniskajās vadlīnijās par Legionella spp. izraisīto infekciju profilaksi, kontroli un noteikšanu
 ir minētas rekomendācijas rīcībai vispārīgos gadījumos (nav bijis konstatēts saslimšanas gadījums) atbilstoši  aukstā vai karstā ūdens sistēmā ņemtajos paraugos konstatētajam legionellu skaitam:

- Ja baktēriju skaits ir no <100 kvv/l līdz 1000 kvv/l , tad atbildīgajai personai ir jānodrošina, lai sistēmas monitoringa rādītāji (temperatūra, biocīdu līmeņi, u.c.) ir nepieciešamajās robežās visā sistēmā;
-Ja baktēriju skaits ir no >1000 kvv/l līdz 10 000 kvv/l, tad ir jāveic atkārtota paraugu ņemšana, jāpārskata kontroles pasākumi, jāveic riska novērtēšana, jāapsver sistēmas dezinfekcija.

Savukārt sistēmas tīrīšanu un dezinfekciju ECDC vadlīnijās nosaka veikt ne tikai tad, ja ūdens pārbaužu rezultāti uzrāda pārsniegtus mikrobioloģiskos rādītājus, bet arī gadījumos, ja ir aizdomas par saslimšanu ar legionelozi vai arī konstatēts saslimšanas gadījums.

Citu valstu normatīvajos aktos un vadlīnijās, balstoties uz praksi un pieredzi tiek noteiktas gan konkrētas, gan indikatīvas Legionella spp. robežvērtības, piemēram:

· Polijā
 karstajam ūdenim noteiktās robežvērtības: <100 Legionella kvv/100 ml ūd. (<1000 kvv/L);

· Vācijā
 dzeramajam ūdenim noteiktas robežvērtības: <100 Legionella spp. kvv/100 ml ūd. (<1000 kvv/L);

· Apvienotajā Karalistē Health and Safety Executive (HSE) vadlīnijās
 par Legionella spp.  ierobežošanu sniegti vairāki vērtību diapazoni un attiecīgās darbības. Riska izvērtēšana jāsāk jau pie vērtībām >100 līdz 1000 kvv/L. Pie vērtībām >1000 kvv/L jāveic atkārtota paraugu ņemšana un riska izvērtēšana, kā arī dezinfekcija. 

Ieviešot projektā robežvērtību kā kritēriju, tiks ieviesta skaidra prasība paraugu ņemšanas un profilaktiskās dezinfekcijas turpināšanai pēc noslēguma dezinfekcijas veikšanas.
Attiecībā uz paraugu ņemšanu, lai testēšanas rezultāts pilnīgāk raksturotu Legionella spp. koncentrāciju konkrētajā ūdensapgādes sistēmā, jāievēro paraugu ņemšanas vietu vispārīgie principi, kas norādīti ECDC vadlīnijās: aukstā ūdens sistēmai paraugus būtu jāņem no aukstā ūdens rezervuāra, tālākā krāna un siltākās sistēmas vietas principa, savukārt karstā ūdens sistēmai paraugi jāņem no siltummezglam tuvākajiem izejošo /ieejošo cauruļvadu krāniem, kā arī no sistēmas vēsākajām daļām un sildītājam vistālākā krāna principa.
Projekta 1. un 2.punktā noteikts, ka profilaktisko dezinfekciju vajadzības gadījumā nodrošina persona, kuras īpašumā ir attiecīgā ūdensapgādes vai kondicionēšanas sistēma, vai kura ir attiecīgās sistēmas īpašnieka pilnvarota persona. Tā kā īpašnieka pilnvarota persona var būt arī pārvaldnieks vai apsaimniekotājs, jo, piemēram, ar attiecīgu līgumu īpašnieks var būt pilnvarojis apsaimniekotāju, tiks nodrošināts, ka profilaktiskās dezinfekcijas veikšana ir attiecināma uz personām, kas šīs darbības praktiski veic. 
Saskaņā ar Epidemioloģiskās drošības likuma 1.panta 11.punktu epidemioloģiskā uzraudzība ir kompleksa infekcijas slimību izplatīšanās novērošana, nodrošinot sistemātisku epidemioloģisko datu vākšanu, analīzi, skaidrojumu, veicot attiecīgus profilakses un pretepidēmijas pasākumus, kā arī izvērtējot to efektivitāti. Lai to nodrošinātu, ir būtiski, ka vides materiālu laboratoriskā testēšana ir veikta kvalitatīvi, ar piemērotām un salīdzināmām metodēm. 

Lai nodrošinātu to, ka ūdens paraugu laboratoriskā testēšana tiek veikta laboratorijās, kas ir atbilstoši aprīkotas un kompetentas un, lai nodrošinātu rezultātu salīdzināmību, Projektā iekļauti divi jauni punkti, lai noteiktu prasību, ka ūdens paraugu laboratorisko testēšanu veic laboratorijās, kas ir akreditētas nacionālajā akreditācijas institūcijā, izmantojot metodes, kas atbilst piemērojamo standartu prasībām. 

Legionelozes gadījumā SPKC sniedz operatīvu informāciju par ūdens laboratoriskās testēšanas rezultātiem Veselības inspekcijai, legionelozes skartā objekta (mājas) īpašniekam vai apsaimniekotājam un pašvaldībai. SPKC informācijā, ko sūta mājas īpašniekam vai apsaimniekotājam ietver arī  prasību informēt iedzīvotājus un speciāli sagatavotas rekomendācijas, ko izplatīt iedzīvotājiem par legionelozes ierobežošanu un profilakses pasākumiem. Kā arī SPKC informē un konsultē ieinteresētās personas, institūcijas un iedzīvotājus ar plašsaziņas līdzekļu starpniecību, mājas lapā ievieto īpašus informatīvos materiālus par infekcijas slimību profilaksi un apkarošanu.
Pēc epidemioloģiskās izmeklēšanas un ūdens paraugu laboratoriskās testēšanas, kuru veic SPKC, atbilstoši projekta 2.punktam objektā tiek veikta noslēguma dezinfekcija, kuru pārrauga Veselības inspekcija un nosaka turpmāko ūdens testēšanu, t.sk. profilaktisko dezinfekciju objektā. 

Noteikumu Nr.618 17. punktā noteikts, ka profilaktiskās dezinfekcijas pakalpojumus objektā vai teritorijā veic īpaši apmācīts darbinieks dezinfektors, kas attiektos arī uz projekta 15.1 punktā noteiktās profilaktiskās dezinfekcijas veikšanu. Tomēr profilaktisko dezinfekciju var veikt ne tikai ar ķīmisko metodi, bet arī ar termisko metodi, paaugstinot karstā ūdens temperatūru ūdensapgādes sistēmā līdz 60 °C vai augstāku uz noteiktu laika posmu, bet šo procesu var veikt tikai ūdensapgādes sistēmas apsaimniekotājs, kas pārzina attiecīgās sistēmas tehnisko aprīkojumu. Tādēļ projekta 15.2 punktā ir noteikts izņēmums, ka uz projekta 15.1 punktā minētās profilaktiskās dezinfekcijas veikšanu, t.i. profilaktisko dezinfekciju objektā pēc tam, kad tajā notikusi saslimstības ar legionelozi konstatēšana un noslēguma dezinfekcija, neattiecas noteikumu Nr. 618 17. un 20. punktā minētās prasības, ja profilaktisko dezinfekciju veic ar termiskās dezinfekcijas metodi un veicot termiskās dezinfekcijas dokumentēšanu. Ņemot vērā, ka profilaktisko dezinfekciju un ūdens paraugu laboratorisko testēšanu pieprasa veikt Veselības inspekcija, Veselības inspekcija var noteikt veikt tikai ķīmisko dezinfekciju, ja iepriekš veicot termisko dezinfekciju, dezinfekcijas process nav bijis efektīvs un Legionella baktēriju skaits ir >1000 kvv/L. Savukārt ķīmiskā profilaktiskā dezinfekcija ir jānodrošina apmācītam dezinfektoram, jo tiek izmantotas ķīmiskas, t.sk. bīstamas ķīmiskās vielas.
2. Lai uzlabotu pakalpojumu ņēmēju un sniedzēju izpratni par pakalpojumam izvirzītajām prasībām un nodrošinātu noteikumu sasaisti ar Ministru kabineta 2010.gada 13.aprīļa noteikumu Nr. 350 "Kārtība, kādā dezinfekcijas, dezinsekcijas un deratizācijas pakalpojumu sniedzējs sniedz paziņojumu par komercdarbības uzsākšanu" (turpmāk – noteikumi Nr.350) un Ministru kabineta 2001.gada 23.oktobrī noteikumu Nr.448 "Noteikumi par nepieciešamo izglītības līmeni personām, kuras veic uzņēmējdarbību ar ķīmiskajām vielām un ķīmiskajiem produktiem" (turpmāk – noteikumi Nr.448), nepieciešams precizēt noteikumu 17. punktu par prasībām kādām jāatbilst pakalpojumu sniedzējam, lai sniegtu pakalpojumu. 
Daļa dezinfekcijas līdzekļu ir bīstamas ķīmiskas vielas un maisījumi, tādēļ uz dezinfekcijas pakalpojumu sniedzējiem attiecas arī noteikumu Nr.448 prasības attiecībā uz izglītību. Lai nodrošinātu  pakalpojumu sniedzēju vienādu izpratni par normatīvo aktu prasībām un nodrošinātu paziņošanas kārtības procesa uzlabošanu, projekta 3. punktā noteikts, ka uz pakalpojuma organizēšanas speciālista izglītības līmeni attiecas normatīvo aktu prasības par izglītības līmeni personām, kuras veic uzņēmējdarbību ar ķīmiskām vielām un ķīmiskajiem maisījumiem. Kā arī uzsvērts, ka pakalpojumu sniegšanu nodrošina tikai tādi komersanti, kas ir paziņojuši par komercdarbības uzsākšanu saskaņā ar noteikumiem Nr. 350.
3. Šobrīd saskaņā ar noteikumu 20. punkta prasībām, pakalpojumu sniedzējam ir jānoslēdz ar klientu līgums par profilaktiskās dezinfekcijas, deratizācijas vai dezinsekcijas pakalpojuma sniegšanu. Ja līgums noslēgts ilgstošam periodam, netiek nodrošināta pietiekama informācija par  veiktajiem dezinfekcijas, dezinsekcijas un deratizācijas pakalpojumiem , lai varētu izvērtēt to atbilstību noteikumu prasībām. Lai konstatētu, ka nodrošināta noteikumos Nr.618 noteikto prasību izpilde, Inspekcijai nepieciešams pārliecināties, ka pakalpojumu sniedzējs, sniedzot profilaktiskās dezinsekcijas un deratizācijas pakalpojumus objektos un teritorijās, ir noteicis kaitīgo posmkāju un grauzēju mitināšanās, barošanās un pārvietošanās vietas, ir izvērtējis un izvēlējies atbilstošas metodes un līdzekļus to iznīcināšanai, kā arī ir ieteicis klientam pasākumus aizsardzībai pret kaitīgiem posmkājiem un grauzējiem. Svarīgi ir ievērot, ka aizliegts izmantot kaitīgo posmkāju un grauzēju atbaidīšanas metodes. Nepieciešama pietiekama informācija par katru no veiktajiem dezinfekcijas, dezinsekcijas un deratizācijas pakalpojumiem. Tādēļ ir nepieciešams noteikumus papildināt ar pakalpojumu sniedzējiem vienotu regulāri (līdz šim vienreizēji līguma darbības laikā) aizpildāmu informācijas uzskaites veidu. Lai to risinātu, projekta 6.punktā iekļauts noteikumu 3.pielikums „Objekta dezinfekcijas/ dezinsekcijas/ deratizācijas karte”, kurā par katru dezinfekcijas, dezinsekcijas vai deratizācijas pasākumu regulāri iekļaujami dati par izmantotajiem ķīmiskajiem līdzekļiem, apskatēs konstatēto, rezultātiem un noteiktajiem piesardzības pasākumiem. Pēc Inspekcijas praktiskās pieredzes pakalpojumu sniedzēji jau šobrīd izmanto veidlapas pakalpojumu uzskaitei, bet tās ir atšķirīgas katram pakalpojumu sniedzējam un nenodrošina visu Inspekcijai nepieciešamo informāciju. Tādēļ visiem pakalpojumu sniedzējiem ir jānosaka vienota veidlapa. 
Šī prasība nav jāattiecina uz dezinfekcijas pakalpojuma sniegšanu ūdensapgādes sistēmām, jo pakalpojuma metodika būtiski atšķiras. Par ūdensapgādes sistēmas dezinfekcijas efektivitāti liecina testēšanas rezultāti, kas iegūti veicot izmeklējumu programmu, kas saskaņota ar Inspekciju (saskaņā ar Ministru kabineta 2003.gada 29.aprīļa noteikumiem Nr.235 “Dzeramā ūdens obligātās nekaitīguma un kvalitātes prasības, monitoringa un kontroles kārtība”). Programmā ir norādīta arī  dezinfekcijas tehnoloģija un pielietotās ķīmiskās vielas.
Noteikumu projekta mērķi ir:

· Ieviest prasības, lai nodrošinātu ne tikai efektīvu noslēguma dezinfekcijas veikšanu, bet arī turpmāku ūdensapgādes sistēmas ūdens pārbaudi un profilaktiskās dezinfekcijas veikšanu pēc Inspekcijas norādījumiem;
· Pakalpojumu sniedzēju izpratnes nodrošināšanai precizēt prasības kādām jāatbilst pakalpojumu sniedzēja izglītībai, lai sniegtu pakalpojumus;
· Papildināt ar prasību pakalpojumu sniedzējam regulāri aizpildīt objekta dezinfekcijas /dezinsekcijas /deratizācijas karti, norādot konkrētu informāciju par veikto pakalpojumu.

Identificētās problēmas nav iespējams atrisināt ar citiem līdzekļiem. Noteikumu projekts atrisinās identificētās problēmas un novērsīs tiesiskā regulējuma nepilnības.

	3.
	Projekta izstrādē iesaistītās institūcijas
	Inspekcija, Slimību profilakses un kontroles centrs

	4.
	Cita informācija
	Lai ierobežotu Legionella baktērijas izplatību daudzdzīvokļu dzīvojamo māju ūdensapgādes sistēmās, ir nepieciešams noteikt papildus profilaktiskos pasākumus un veikt grozījumus Ministru kabineta 2010.gada 28. septembra noteikumos Nr. 906 „Dzīvojamās mājas sanitārās apkopes noteikumi”.  


	II. Tiesību akta projekta ietekme uz sabiedrību, tautsaimniecības attīstību un administratīvo slogu

	1.
	Sabiedrības mērķgrupas, kuras tiesiskais regulējums ietekmē vai varētu ietekmēt
	   Noteikumu projekta tiesiskais regulējums attiecas uz subjektiem (fiziskām un juridiskām personām), kuru īpašumā vai valdījumā ir ūdensapgādes vai kondicionēšanas sistēma, Inspekciju, dezinfekcijas, deratizācijas un dezinsekcijas pasākumu veicējiem un pakalpojumu sniedzējiem (pašlaik Inspekcijas datu bāzē ir informācija par 117 pakalpojumu sniedzējiem).

	2.
	Tiesiskā regulējuma ietekme uz tautsaimniecību un administratīvo slogu
	   Tiesību subjektam noteiktā administratīvā atbildība nepalielina administratīvo slogu, jo Dzīvojamo māju pārvaldīšanas likuma viens no principiem ir veselības aizskāruma nepieļaujamība pārvaldīšanas procesā, kas nozīmē, ka jebkuras dzīvojamās mājas pārvaldīšana t.sk. ūdensapgādes un kondicionēšanas sistēmu, ir jāveic tā, lai nerastos personu veselības apdraudējums. Projektā noteiktie pasākumi konkretizēs kārtību kā novērst veselības apdraudējumu no Legionella spp.
Projekta 2. punkts paredz ieviest jaunu prasību - pēc Veselības inspekcijas norādījuma veikt baktēriju noteikšanu un profilakses dezinfekciju iespējamos infekcijas slimības perēkļos. Šādu izmeklējumu periodiskums un, ja nepieciešams sekojoša profilaktiskā dezinfekcija veicama, kad ūdensapgādes sistēmas dēļ ticis izraisīts legionelozes gadījums un pēc noslēguma dezinfekcijas Legionella spp. baktēriju skaits ūdens paraugos pārsniedz 1000 koloniju veidojošās vienības/L. Saskaņā ar Slimību profilakses un kontroles centra datiem par laiku no 2011. – 2016.gadam Latvijā gadā vidēji tiek konstatēti 36 legionelozes saslimšanas gadījumi. 

Katra gadījuma pārbaudei pēc noslēguma dezinfekcijas būtu nepieciešama vismaz četru ūdens paraugu laboratoriskā testēšana (karstais ūdens izdales vietā, karstais ūdens siltummezglā, aukstais ūdens izdales vietā un aukstais ūdens siltummezglā). Tas veido izmaksas 120.00 eiro (četri paraugi. Viens paraugs 29.79 eiro ar PVN) viena gadījuma sākotnējai izmeklēšanai un 4320 eiro 36 gadījumu sākotnējai izmeklēšanai. 

Turpmāka paraugu ņemšana atkarīga no testēšanas  rezultātiem, ja Legionella spp. baktēriju skaits ūdens paraugos pārsniedz 1000 koloniju veidojošās vienības/L vajadzīga profilaktiskās dezinfekcijas veikšana un paraugu ņemšana, lai apliecinātu, ka Legionella spp. baktēriju skaits ūdens paraugos nepārsniedz 1000 koloniju veidojošās vienības/L. Ja paraugu ņemšana nepieciešama katru ceturksni (četrreiz gadā), izmaksas veido 17 280 eiro (120.00 x 36 x 4). 

Vienas profilaktiskās dezinfekcijas izmaksas var sasniegt 1000 eiro atkarībā no ēkas ūdensapgādes sistēmas lieluma. Tā kā gadā var būt vidēji 36 saslimšanas gadījumi, profilaktiskās dezinfekcijas izmaksas vērtējamas no 36 000 eiro (viena profilaktiskā dezinfekcija pēc noslēguma dezinfekcijas) līdz 144 000 eiro (viena profilaktiskā dezinfekcija katru ceturksni).

Pašreiz attiecīgo ūdens un/vai vides paraugu testēšanu uz Legionella spp. piedāvā divas laboratorijas, kas ir akreditētas nacionālajā akreditācijas institūcijā saskaņā ar normatīvajiem aktiem par atbilstības novērtēšanas institūciju novērtēšanu, akreditāciju un uzraudzību.
Ja laboratorija nav akreditēta, tās pakalpojumus testēšanas veikšanā nevarēs izmantot, līdz ar to analīžu sadārdzinājums nav paredzams.

Tāpat projekta 15.4 punkts paredz, ka noteikumu prasību izpildei var izmantot arī citas metodes, ja ar tām iegūtie rezultāti ir līdzvērtīgi rezultātiem, kas iegūti ar piemērojamos standartos noteiktajām metodēm.

	3.
	Administratīvo izmaksu monetārs novērtējums
	Tā kā saskaņā ar Inspekcijas informāciju jau šobrīd praksē tiek izmantoti akti vai kartes par pakalpojumu sniegšanu, un līgumā jau daļēji ir jāiekļauj informācija, kas prasīta kartē, kartes apstiprināšana par obligātu prasību būtiski nepalielinās administratīvas izmaksas. Administratīvās izmaksas (naudas izteiksmē) gada laikā mērķgrupai, ko veido fiziskas personas, nepārsniedz 200 euro, bet mērķgrupai, kuru veido juridiskas personas, – 2000 euro.

	4.
	Cita informācija
	   Nav


	VI. Sabiedrības līdzdalība un komunikācijas aktivitātes

	1.
	Plānotās sabiedrības līdzdalības un komunikācijas aktivitātes saistībā ar projektu
	   Projekts no 2017.gada 7.februāra līdz 2017.gada 9.martam tika ievietots Veselības ministrijas mājas lapas sadaļā “Sabiedrības līdzdalība, Publiskā apspriešana”. Pēc Projekta izsludināšanas Valsts sekretāru sanāksmē informācija par Projektu tiks ievietota Veselības ministrijas mājas lapas sadaļā „Aktualitātes”.

	2.
	Sabiedrības līdzdalība projekta izstrādē
	   Projekts no 2017.gada 7.februāra līdz 2017.gada 9.martam tika ievietots Veselības ministrijas mājas lapas sadaļā “Sabiedrības līdzdalība, Publiskā apspriešana”.

	3.
	Sabiedrības līdzdalības rezultāti
	   Sabiedrības priekšlikumi vai iebildumi par noteikumu projektu netika saņemti.

	4.
	Cita informācija
	   Nav


	VII. Tiesību akta projekta izpildes nodrošināšana un tās ietekme uz institūcijām

	1.
	Projekta izpildē iesaistītās institūcijas
	   Inspekcija, Slimību profilakses un kontroles centrs

	2.
	Projekta izpildes ietekme uz pārvaldes funkcijām un institucionālo struktūru. 

Jaunu institūciju izveide, esošu institūciju likvidācija vai reorganizācija, to ietekme uz institūcijas cilvēkresursiem
	Noteikumu projekta izpildei nav nepieciešams paplašināt institūciju funkcijas un uzdevumus. Projekts tiks īstenots esošo cilvēkresursu ietvaros.
   Projekts tiks īstenots esošo cilvēkresursu ietvaros.

	3.
	Cita informācija
	   Nav


Anotācijas  III, IV, V. sadaļa – projekts šīs jomas neskar.
Veselības ministre
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Vīza: Valsts sekretārs                                           
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� Legionella and the prevention of legionellosis, 2007, 42.lpp.


�� HYPERLINK "https://ecdc.europa.eu/sites/portal/files/documents/Legionella%20GuidelinesFinal%20updated%20for%20ECDC%20corrections.pdf" \t "_blank" ��https://ecdc.europa.eu/sites/portal/files/documents/Legionella%20GuidelinesFinal%20updated%20for%20ECDC%20corrections.pdf� 96. lpp.
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� Legionnaires’ disease . Part 2: The control of legionella bacteria in hot and cold water systems
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