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Ministru kabineta noteikumu projekta „Grozījumi Ministru kabineta 2009.gada 13.janvāra noteikumos Nr.44 „Noteikumi par darbības programmas „Infrastruktūra un pakalpojumi” papildinājuma 3.1.5.3.1.apakšaktivitāti „Stacionārās veselības aprūpes attīstība””” sākotnējās ietekmes novērtējuma ziņojums (anotācija)
	I. Tiesību akta projekta izstrādes nepieciešamība

	 1.
	Pamatojums
	Ministru kabineta noteikumu „Grozījumi Ministru kabineta 2009.gada 13.janvāra noteikumos Nr.44 „Noteikumi par darbības programmas „Infrastruktūra un pakalpojumi” papildinājuma 3.1.5.3.1.apakšaktivitāti „Stacionārās veselības aprūpes attīstība””” projekts (turpmāk –noteikumu projekts) sagatavots pamatojoties uz Eiropas Savienības struktūrfondu un Kohēzijas fonda vadības likuma 18.panta 10.punktu un saskaņā ar 2008.gada 21.oktobra Ministru kabineta sēdes protokola Nr.75 61.§ 2.punktu.

	 2.
	Pašreizējā situācija un problēmas
	Atbilstoši Ministru kabineta 2008.gada 21.oktobra sēdes protokola Nr.75 61.§ 2.punktam no valsts budžeta līdzekļiem Veselības ministrijas pārziņā esošajām Eiropas Savienības (turpmāk – ES) struktūrfondu apakšaktivitātēm, kurās finansējuma saņēmēji ir valsts un pašvaldības kapitālsabiedrības, var tikt nodrošināta daļa no nacionālā līdzfinansējuma ne vairāk kā 11 570 237 latu apmērā, vidēji 7,5 procentu apmērā no kopējā ES struktūrfondu apakšaktivitāšu ES finansējuma un valsts budžeta finansējuma apjoma šiem finansējuma saņēmējiem. 
Šobrīd Veselības ministrijas pārziņā esošajām ES struktūrfondu apakšaktivitātēm pieejamais valsts budžeta līdzfinansējums valsts un pašvaldību kapitālsabiedrībām ir 9 990 154 lati, tai skaitā:

· 3.1.5.3.1.apakšaktivitātē „Stacionārās veselības aprūpes attīstība” (turpmāk - 3.1.5.3.1.apakšaktivitāte) 8 533 002 lati;

· 3.1.5.3.2.apakšaktivitātē „Onkoloģijas slimnieku radioterapijas ārstēšanas attīstība” 1 457 152 lati.

Līdz ar to starpība starp Ministru kabineta 2008.gada 21.oktobra sēdes protokola Nr.75 61.§ 2.punktā noteikto finansējumu (t.i., no valsts budžeta līdzekļiem struktūrfondu apakšaktivitātēm, kurās finansējuma saņēmēji ir valsts un pašvaldības kapitālsabiedrības, var tikt nodrošināta daļa no nacionālā līdzfinansējuma ne vairāk kā 11 570 237 latu apmērā) ir 1 580 083 lati.

Koalīcijas partneru Eiropas Savienības fondu darba grupas 2011.gada 5.septembra sēdē tika izskatīts jautājums par valsts budžeta līdzfinansējuma nodrošināšanu Eiropas Savienības fondu 3.1.5.3.1.apakšaktivitātes „Stacionārās veselības aprūpes attīstība” trešās projektu iesniegumu atlases projektiem. Izvērtējot situāciju, darba grupa konceptuāli atbalstīja valsts budžeta līdzfinansējuma nodrošināšanu 1 580 083 LVL apmērā, tādējādi nodrošinot valsts budžeta līdzfinansējumu atbilstoši Ministru kabineta 2008.gada 21.oktobra sēdes protokola Nr.75 61.§ 2.punktam, ar nosacījumu, ka pārējās ministrijas neprasīs nodrošināt papildu valsts budžeta līdzfinansējumu.
Veselības ministrija saņēma Izglītības un zinātnes ministrijas 2011.gada 23.septembra vēstuli Nr.01-10/5100 „Par valsts budžeta līdzfinansējuma nodrošināšanu Eiropas Savienības fondu projektiem” ar apliecinājumu, ka neplāno pieprasīt valsts budžeta finansējumu, kas pārsniedz Ministru kabineta 2008.gada 11.novembra protokollēmuma Nr.80 61.§ 1.punktā noteikto nacionālā līdzfinansējuma apmēru, ko nodrošina no valsts budžeta līdzekļiem.
Pašreizējais aktivitātes regulējums Ministru kabineta 2009.gada 13.janvāra noteikumi Nr.44 „Noteikumi par darbības programmas „Infrastruktūra un pakalpojumi” papildinājuma 3.1.5.3.1.apakšaktivitāti „Stacionārās veselības aprūpes attīstība”” (turpmāk – noteikumi Nr.44) nosaka, ka aktivitātei pieejamais kopējais finansējums ir 141 794 220 latu, tajā skaitā Eiropas Reģionālās attīstības fonda (turpmāk - ERAF) līdzfinansējums - 120 075 088 lati, valsts budžeta līdzfinansējums - ne vairāk kā 9 120 237 lati un privātais finansējums, ko nodrošina projekta iesniedzējs, - ne mazāk kā 12 598 895 lati.
Lai atvieglotu finansiālo slogu uz slimnīcām un atbrīvotu slimnīcu budžetu veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanai un pakalpojumu pieejamības uzlabošanai un lai ievērotu Ministru kabineta 2008.gada 21.oktobra sēdes protokola Nr.75 61.§ 2.punktā noteikto, tādējādi neveidojot precedentu, kad papildus tika piešķirts valsts budžeta līdzfinansējums, ir nepieciešams nodrošināt reģionālās daudzprofilu slimnīcas un specializētās slimnīcas (kas ir trešās projektu iesniegumu atlases kārtas projektu iesniedzēji) ar līdzfinansējumu no valsts budžeta 1 580 083 latu apmērā. Tādējādi, sakarā ar aktualizēto situāciju 3.1.5.3.1.apakšaktivitātes ieviešanas procesā, nepieciešams veikt grozījumus esošajā noteikumu Nr.44 redakcijā, palielinot 3.1.5.3.1.apakšaktivitātei valsts un pašvaldību kapitālsabiedrībām pieejamo valsts budžeta līdzfinansējumu līdz 10 700 320 latiem, samazinot privātā finansējuma apjomu līdz 11 018 812 latiem un papildu finansējumu sadalot starp 3.1.5.3.1.apakšaktivitātes trešās kārtas finansējuma saņēmējiem, kam nav pieejams valsts galvotā aizdevuma finansējums, kas ļautu nodrošināt 5,8% valsts budžeta līdzfinansējumu.

Tāpat šobrīd ES fondu 2007.-2013.gada plānošanas perioda darbības programmas „Infrastruktūra un pakalpojumi” 3.1.5.pasākuma „Veselības aprūpes infrastruktūra” aktivitāšu projektu ietvaros ir konstatētas vairākas neatbilstības par kopējo summu  141 327,35 latu apmērā, no kuriem ERAF  – 120 128,25 lati, valsts budžets – 5 868,80 lati, cits publiskais finansējums – 0,88 lati un privātais finansējums – 15 329,42 lati.
Neatbilstības konstatētas šādos projektos attiecīgos apmēros: 

1. SIA „Kuldīgas slimnīca” īstenotajā projektā ”Stacionārās veselības infrastruktūras attīstība Kuldīgas slimnīcā” 49,39 latu apmērā;
2. SIA „Saldus medicīnas centrs” īstenotajā projektā „Stacionārās veselības aprūpes infrastruktūras attīstība SIA „Saldus medicīnas centrā”, paaugstinot veselības aprūpes pakalpojumu kvalitāti un racionālu, efektīvu veselības aprūpes resursu izlietojumu” 41 864,46 latu apmērā;
3. Madonas novada PSIA „Madonas slimnīca” īstenotajā projektā „Stacionārās veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanas pilnveidošana SIA „Madonas slimnīca”, nodrošinot un attīstot kvalitatīvu veselības aprūpes pakalpojumu pieejamību” 55 036,00 latu apmērā;
4. SIA „Jelgavas pilsētas slimnīca” īstenotajā projektā „Infrastruktūras uzlabošana un stacionārās veselības aprūpes attīstība Jelgavas pilsētas slimnīcā” 44 377,50 latu apmērā.

Tādējādi, nepieciešams pārdalīt kopējo finanšu līdzekļu atlikumu 141 327,35 latu apmērā (t.sk., ERAF – 120 128,25 lati, valsts budžets – 5 868,80 lati, cits publiskais finansējums – 0,88 lati un privātais finansējums – 15 329,42 lati) 3.1.5.3.1.apakšaktivitātes ietvaros apmērā VSIA "Nacionālais rehabilitācijas centrs „Vaivari””, jo tā ir vienīgā specializētā slimnīca, kas sniedz valsts apmaksātos  stacionāros rehabilitācijas pakalpojumus, nodrošinot otrā posma rehabilitācijas pakalpojumu pieejamību  iedzīvotājiem. Finansējums nepieciešams ēku iekšējai un ārējai renovācijai hidroterapijas un citu rehabilitācijas pakalpojumu attīstībai.

	 3.
	Saistītie politikas ietekmes novērtējumi un pētījumi
	Projekts šo jomu neskar.

	 4.
	Tiesiskā regulējuma mērķis un būtība
	Noteikumu projekta mērķis ir nodrošināt reģionālās daudzprofilu slimnīcas un specializētās slimnīcas (kas ir trešās projektu iesniegumu atlases kārtas projektu iesniedzēji), kam nav pieejams valsts galvotā aizdevuma finansējums, ar valsts budžeta līdzfinansējumu un noteikumu projekts 3.1.5.3.1.apakšaktivitātes ietvaros paredz sekojošas izmaiņas:

· izteikt noteikumu Nr.44 5.punktu jaunā redakcijā, paredzot sekojošo: 

· palielināt 5.punkta ievaddaļā noteikto valsts budžeta līdzfinansējumu par 1 580 083 latiem (samazinot par šo summu privāto finansējumu), kas tiek novirzīts trešās projektu iesniegumu atlases kārtas projektu iesniedzējiem, kam nav pieejams valsts galvotā aizdevuma finansējums;
· precizēt 5.1. un 5.2.apakšpunktā noteikto pirmās un otrās projektu iesniegumu atlases kārtas kopējo finansējumu, ņemot vērā konstatētās neatbilstības  3.1.5.pasākuma „Veselības aprūpes infrastruktūra” aktivitāšu projektu ietvaros;
· precizēt 5.3.1.apakšpunktā noteikto trešās projektu iesniegumu atlases kārtas valsts budžeta līdzfinansējuma apjomu;

· paredz izteikt noteikumu Nr.44 7.punktu jaunā redakcijā, kas paredz, ka sadarbības iestādes funkcijas nodrošina Centrālā finanšu un līgumu aģentūra (sakarā ar Veselības norēķinu centra un Veselības ekonomikas centra reorganizāciju un funkciju nodošanu Centrālajai finanšu un līgumu aģentūrai), šī punkta paredzamais spēkā stāšanas laiks ir 2011.gada 1.novembris;

· paredz papildināt noteikumus Nr.44 ar jaunu 23.2.1 apakšpunktu, kas paredz noteikt valsts budžeta līdzfinansējuma apjomu un finansējuma sadales principu trešās projektu iesniegumu atlases kārtas reģionālām daudzprofilu slimnīcām un specializētām slimnīcām;
· paredz izteikt 23.3.apakšpunktu jaunā redakcijā, precizējot noteikto privātā līdzfinansējuma procentuālo apmēru 15,32 % pa atlases kārtam:
- pirmās un otrās projektu iesniegumu atlases kārtas nacionālais līdzfinansējums nav mazāks par 15%;

- trešās projektu iesniegumu atlases kārtas nacionālais līdzfinansējums nav mazāks par 15,79%;
- noteikt, ka nacionālo līdzfinansējumu projekta īstenošanai projekta iesniedzējs nodrošina no saviem līdzekļiem, izņemot 23.1., 23.2. un 23.21.apakšpunktā noteiktajos gadījumos;
· izteikt noteikumu Nr.44 1.pielikumu jaunā redakcijā un noteikt sekojošas izmaiņas:

· palielināt valsts budžeta līdzfinansējumu sadalījumā pa trešās projektu iesniegumu atlases kārtas projektu iesniedzējiem par kopējo summu 1 580 083,00 latu apmērā (t.i., SIA „Daugavpils reģionālā slimnīca”, SIA „Jēkabpils reģionālā slimnīca”, SIA „Jelgavas pilsētas slimnīca”, SIA „Liepājas reģionālā slimnīca”, SIA „Rēzeknes slimnīca”, SIA „Vidzemes slimnīca”, SIA „Ziemeļkurzemes reģionālā slimnīca”, VSIA „Piejūras slimnīca” un VSIA „Traumatoloģijas un ortopēdijas slimnīca”);
·  samazināt SIA „Kuldīgas slimnīca”, Madonas novada PSIA „Madonas slimnīca”, SIA „Saldus medicīnas centrs” un SIA „Jelgavas pilsētas slimnīca” pirmās un otrās projektu iesniegumu atlases kārtas projektu pamatsummas par 141 327,35 latiem;
· palielināt specializētajam centram VSIA „Nacionālais rehabilitācijas centrs "Vaivari”” pirmās projektu iesniegumu atlases kārtas projekta pamatsummu par 141 327,35 latiem.
Ar noteikumu projektu plānots atrisināt anotācijas I.sadaļas 2.punktā minētās problēmas.

	 5.
	Projekta izstrādē iesaistītās institūcijas
	Noteikumu projekta izstrādei speciāla darba grupa netika veidota.

	 6.
	Iemesli, kādēļ netika nodrošināta sabiedrības līdzdalība
	Noteikumu projekts paredz valsts budžeta līdzfinansējuma palielinājumu 3.1.5.3.1.apakšaktivitātes ietvaros trešās projektu iesniegumu atlases kārtas reģionālām daudzprofilu slimnīcām vai specializētām slimnīcām, lai samazinātu slimnīcu līdzfinansējumu un atbrīvotu līdzekļus veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanai un uzlabotu to pieejamību. Tā kā noteikumu projekts neparedz negatīvu ietekmi uz sabiedrību, tad sabiedrības līdzdalība netika nodrošināta.

	 7.
	Cita informācija
	Nav.


	II. Tiesību akta projekta ietekme uz sabiedrību

	 1.
	Sabiedrības mērķgrupa
	Stacionārās veselības aprūpes pakalpojumu sniedzēji un stacionārās veselības aprūpes pakalpojumu saņēmēji. Saņemt stacionārās veselības aprūpes pakalpojumus ir tiesības visiem Latvijas iedzīvotājiem. 

	 2.
	Citas sabiedrības grupas (bez mērķgrupas), kuras tiesiskais regulējums arī ietekmē vai varētu ietekmēt
	Projekts šo jomu neskar.

	 3.
	Tiesiskā regulējuma finansiālā ietekme
	Tiešās finansiālās izmaksas

Noteikumu projektam nav ietekmes uz tiešajām finansiālajām izmaksām. 

Netiešās finansiālās izmaksas

Noteikumu projektam nav ietekmes uz netiešajām finansiālajām izmaksām. 

Ietekme uz ienākumiem

Noteikumu projektam nav ietekmes uz ienākumiem.

	 4.
	Tiesiskā regulējuma nefinansiālā ietekme
	Projekts šo jomu neskar

	 5.
	Administratīvās procedūras raksturojums
	Projekts šo jomu neskar

	 6.
	Administratīvo izmaksu monetārs novērtējums
	Projekts šo jomu neskar

	 7.
	Cita informācija
	Nav


	III. Tiesību akta projekta ietekme uz valsts budžetu un pašvaldību budžetiem

	Rādītāji
	2011.
	Turpmākie trīs gadi (tūkst. latu)

	
	
	2012.
	2013.
	2014.

	
	Saskaņā ar valsts budžetu kārtējam gadam
	Izmaiņas kārtējā gadā, salīdzinot ar budžetu kārtējam gadam
	Izmaiņas, salīdzinot ar 2011. gadu
	Izmaiņas, salīdzinot ar 2011. gadu
	Izmaiņas, salīdzinot ar 2011. gadu

	 1. Budžeta ieņēmumi:
	22 666,9
	0,0
	8 556,6
	5 258,8
	-14 516,9

	 1.1. valsts pamatbudžets, tai skaitā ieņēmumi no maksas pakalpojumiem un citi pašu ieņēmumi
	22 666,9
	
	8 556,6
	5 258,8
	-14 516,9

	 1.2. valsts speciālais budžets
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	 1.3. pašvaldību budžets
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	 2. Budžeta izdevumi:
	25 387,6
	38,8
	8 052,0
	4 203,6
	-17 107,8

	 2.1. valsts pamatbudžets
	25 387,6
	38,8
	8 052,0
	4 203,6
	-17 107,8

	 2.2. valsts speciālais budžets
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	 2.3. pašvaldību budžets
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	 3. Finansiālā ietekme:
	-2 720,7
	-38,8
	504,6
	1 055,2
	2 590,9

	 3.1. valsts pamatbudžets
	-2 720,7
	-38,8
	504,6
	1 055,2
	2 590,9

	 3.2. speciālais budžets
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	 3.3. pašvaldību budžets
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	 4. Finanšu līdzekļi papildu izde​vumu finansēšanai (kompensējošu izdevumu samazinājumu norāda ar "+" zīmi)
	X
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	 5. Precizēta finansiālā ietekme:
	X
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	 5.1. valsts pamatbudžets
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	 5.2. speciālais budžets
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	 5.3. pašvaldību budžets
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	 6. Detalizēts ieņēmumu un izdevu​mu aprēķins (ja nepieciešams, detalizētu ieņēmumu un izdevumu aprēķinu var pievienot anotācijas pielikumā):
	Budžeta ieņēmumi ir ERAF daļa un budžeta izdevumi ir kopējie nepieciešamie līdzekļi attiecīgajā gadā. Atbilstoši darbības programmas “Infrastruktūra un pakalpojumi” papildi​nājumā (ar grozījumiem, kas izdarīti ar Ministru kabineta 2011.gada 5.jūlija rīkojumu Nr.295) ietvertajam finanšu plānam 3.1.5.3.1.apakšaktivitātei pieejamais kopējais attiecināmais finansējums ir 141 794 220 lati, tai skaitā ERAF finansējuma apmērs ir 120 075 088 lati  un valsts budžets 9 120 237 lati, pārējo 3.1.5.3.1.apakšaktivitātes līdzfinansējumu veido privātais finansējums, ko nodrošina projekta iesniedzējs, ne mazāk kā 12 598 895  latu. Pēc noteikumu projekta apstiprināšanas valsts budžeta līdzfinansējums būs 10 700 320 latu apmērā (tiks palielināts par 1 580 083 latiem), savukārt, privātais finansējums tiks samazināts par 1 580 083 latiem, un būs 11 018 812 latu apmērā. 
3.1.5.3.1.apakšaktivitātes ieviešana tika uzsākta 2009.gadā un tās projektu īstenošanai finansējuma piesaiste valsts budžeta programmas 62.00.00 „Eiropas Reģionālās attīstības fonda (ERAF) projektu un pasākumu īstenošana” ietvaros šādos apmēros:

· 3.1.5.3.1.apakšaktivitātes īstenošanai 2009.gadā tika piesaistīts ERAF 12 526 839 latu apmērā un valsts budžeta finansējums 2 035 599 latu apmērā (finansējums 2009.gadā tika plānots valsts budžeta programmas 04.00.00 „Eiropas Reģionālās attīstības fonda (ERAF) sabiedrības veselības pasākumi”);
· 3.1.5.3.1.apakšaktivitātes īstenošanai 2010.gadā tika piesaistīts ERAF finansējums 17 582 191 latu apmērā un valsts budžeta finansējumu 1 894 450 latu apmērā;
· 3.1.5.3.1.apakšaktivitātes īstenošanai 2011.gadā tiek piesaistīts ERAF finansējums 22 666 880 latu apmērā un valsts budžeta finansējums 2 720 748 latu apmērā. Papildus 2011.gadā paredzēts pieprasīt valsts budžeta finansējumu 37 982 latu apmērā noteiktajā kārtībā no valsts budžeta programmas 80.00.00 „Nesadalītais finansējums Eiropas Savienības politiku instrumentu un pārējās ārvalstu finanšu palīdzības līdzfinansēto projektu un pasākumu īstenošanai” (turpmāk- valsts budžeta programma 80.00.00);
· 3.1.5.3.1.apakšaktivitātes īstenošanai 2012.gadā plānots piesaistīt ERAF finansējumu 31 223 496 latu apmērā un valsts budžeta finansējumu 1 475 016 latu apmērā. Papildus 2012.gadā paredzēts pieprasīt valsts budžeta finansējumu 741 146 latu apmērā noteiktajā kārtībā no valsts budžeta programmas 80.00.00;
· 3.1.5.3.1.apakšaktivitātes īstenošanai 2013.gadā plānots piesaistīt ERAF finansējumu 27 925 710 latu apmērā un valsts budžeta finansējumu 981 544 latu apmērā. Papildus 2013.gadā paredzēts pieprasīt valsts budžeta finansējumu 684 023 latu apmērā noteiktajā kārtībā no valsts budžeta programmas 80.00.00;
· 3.1.5.3.1.apakšaktivitātes īstenošanai 2014.gadā plānots piesaistīt ERAF finansējumu 8 149 972 latu apmērā un valsts budžeta finansējumu 12 880 latu apmērā. Papildus 2014.gadā paredzēts pieprasīt valsts budžeta finansējumu 116 932 latu apmērā noteiktajā kārtībā no valsts budžeta programmas 80.00.00.
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