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Ministru kabineta noteikumu projekta „Grozījumi Ministru kabineta 2011.gada 13.decembra noteikumos Nr.948 „Katastrofu medicīnas sistēmas organizēšanas noteikumi”” sākotnējās ietekmes novērtējuma ziņojums (anotācija)
	I. Tiesību akta projekta izstrādes nepieciešamība

	1.
	 Pamatojums
	Ministru kabineta 2012.gada 21.februāra rīkojuma Nr.101 „Par Slimību profilakses un kontroles centra izveidošanu un Veselības ministrijas un Zemkopības ministrijas padotībā esošo valsts pārvaldes iestāžu reorganizāciju” (turpmāk – Ministru kabineta rīkojums) 1.un 2.punkts.

	2.
	 Pašreizējā situācija un problēmas

 

 
	Katastrofu medicīnas sistēmas organizēšanas kārtību nosaka Ministru kabineta 2011.gada 13.decembra noteikumi Nr.948 „Katastrofu medicīnas sistēmas organizēšanas noteikumi” (turpmāk – Ministru kabineta noteikumi). 
Saskaņā ar Ministru kabineta noteikumu 12.3.apakšpunktu ārkārtas medicīniskās situācijas un ārkārtas sabiedrības veselības situācijas seku likvidēšanai iesaista valsts aģentūras „Latvijas Infektoloģijas centrs” (turpmāk – Infektoloģijas centrs) resursus.
Ministru kabineta noteikumos noteikta kārtība, kādā Infektoloģijas centram ziņo par bīstamām infekcijas slimībām un grupveida saslimšanām ar citām slimībām (X.nodaļa), kā arī Infektoloģijas centra reaģēšanas kārtība, saņemot šādu informāciju (XI.nodaļa).

Atbilstoši Ministru kabineta noteikumu 45.punktam ārstniecības persona par bīstamām infekcijas slimībām un grupveida saslimšanām ar citām slimībām nekavējoties telefoniski un rakstiski ziņo Infektoloģijas centra dežurējošam epidemiologam jebkurā diennakts laikā. Savukārt Infektoloģijas centrs, saskaņā ar Ministru kabineta noteikumu 47.un 48.punktā noteikto, pēc minētās informācijas saņemšanas aktivizē savā rīcībā esošos resursus un koordinē pasākumu veikšanu saskaņā ar direktora apstiprinātu kārtību, tajā skaitā:

- nodrošina operatīvas informācijas saņemšanu, izvērtēšanu un tālāku sniegšanu (48.1.apakšpunkts);
- sniedz konsultatīvo palīdzību un pieprasa no citām institūcijām informāciju, kas nepieciešama uzdevuma veikšanai (48.4.apakšpunkts);

- nodrošina infekcijas ierosinātāju, ieskaitot bīstamo infekcijas slimību ierosinātājus, laboratorisko identifikāciju (primāro un apstiprinošo), izmantojot trešā biodrošības līmeņa laboratorijas resursus (48.20.apakšpunkts);
- nodrošina slimnieku ārstēšanu un izolēšanu (48.21.apakšpunkts), kā arī veic citus pasākumus ārkārtas medicīniskās situācijas un ārkārtas sabiedrības veselības situācijas novēršanai.

Ministru kabineta noteikumu 49.4. un 49.5.apakšpunkts nosaka, ka Neatliekamās medicīniskās palīdzības dienesta (turpmāk – Dienests) brigādes vadītājs, pastāvot aizdomām par slimnieka inficēšanos ar bīstamu infekcijas slimību, ziņo Dienesta reģionālā centra vecākajam dežūrārstam (dispečeram) un Infektoloģijas centram, kā arī, organizējot citus pretepidēmijas pasākumus, konsultējas ar Infektoloģijas centra epidemiologu. Savukārt Ministru kabineta noteikumu 50.1.pakašpunkts paredz, ka Dienesta reģionālā centra vecākais dežūrārsts kontrolē un vada neatliekamās medicīniskās palīdzības brigādes rīcību saskaņā ar Infektoloģijas centra speciālistu norādījumiem.
     Saskaņā ar Ministru kabineta rīkojuma 1.punktu, ar 2012.gada 1.aprīli tiek izveidota Veselības ministrijas pakļautībā esoša tiešās pārvaldes iestāde „Slimību profilakses un kontroles centrs” (turpmāk –  Slimību profilakses un kontroles centrs). 

       Ministru kabineta rīkojuma 2.punkts nosaka, ka līdz 2012.gada 1.aprīlim valsts aģentūras „Latvijas Infektoloģijas centrs” (turpmāk – Infektoloģijas centrs) funkcijas un pārvaldes uzdevumi tiek nodoti Slimību profilakses un kontroles centram un sabiedrībai ar ierobežotu atbildību „Rīgas Austrumu klīniskā universitātes slimnīca” (Infektoloģijas centrs beidz pastāvēt).

      Atbilstoši Ministru kabineta rīkojuma 3.1.1., 3.1.6., 3.1.7.apakšpunktā noteiktajam Slimību profilakses un kontroles centrs pārņem no Infektoloģijas centra šādus uzdevumus:

- veikt infekcijas slimību epidemioloģisko uzraudzību un monitoringu,  reģistrāciju, izmeklēšanu, statistikas datu apkopošanu par infekcijas slimībām, organizēt infekcijas slimību profilakses un izplatības ierobežošanas pasākumus, kā arī piedalīties ārkārtas situāciju pārvaldīšanā un epidēmijas (pandēmijas) draudu novēršanā;
- nodrošināt sadarbību ar Pasaules Veselības organizāciju, Eiropas Komisiju, Eiropas Slimību profilakses un kontroles centru un citu valstu sabiedrības veselības institūcijām infekcijas slimību epidemioloģiskās uzraudzības un citos epidemioloģiskās drošības jautājumos, nodrošināt Eiropas Savienības infekcijas slimību agrīnās brīdināšanas un reaģēšanas sistēmas darbības uzturēšanu un koordinēšanu valstī;

- izstrādāt metodiskos ieteikumus un sniegt metodisko atbalstu ārstniecības iestādēm, pašvaldībām un citām institūcijām epidemioloģiskās drošības jomā.

  Savukārt sabiedrībai ar ierobežotu atbildību „Rīgas Austrumu klīniskā universitātes slimnīca” saskaņā ar Ministru kabineta rīkojumu (atbilstoši 3.2.2. un 3.2.4.apakšpunktā noteiktajam):
- nodrošināt normatīvajos aktos noteikto epidemioloģiski bīstamo infekcijas slimību slimnieku izolēšanu un ārstēšanu specializētajās nodaļās, lietojot personāla individuālās un kolektīvās aizsardzības līdzekļus;

- centralizēti diagnosticēt retāk sastopamās infekcijas slimības un pilnveidot infekcijas slimību diagnostikas un ārstēšanas tehnoloģijas, tai skaitā ieviest jaunas, mūsdienīgas infekcijas slimību laboratoriskās diagnostikas metodes, kas pamatojas uz infekciju izraisītāju tiešo identifikāciju, paplašināt mikrobu rezistences noteikšanu pret antibiotikām un iesaistīties attiecīgos starptautiskos projektos, uzlabot esošos infekcijas slimību laboratoriskās diagnostikas algoritmus un paplašināt diagnostikas spektru, kā arī veikt nacionālā references centra uzdevumus mikrobioloģijas un virusoloģijas jomā, organizēt un veikt salīdzinošo starplaboratoriju testēšanu.
      Ņemot vērā Ministru kabineta rīkojuma 1. un 2.punktā noteikto, nepieciešams veikt grozījumus Ministru kabineta noteikumos, precizējot institūciju, kā resursi tiek iesaistīti pasākumos ārkārtas medicīniskās situācijas un ārkārtas sabiedrības veselības situācijas seku likvidēšanai.

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

	4.
	Tiesiskā regulējuma mērķis un būtība
	Ministru kabineta noteikumu projekta  „Grozījumi Ministru kabineta 2011.gada 13.decembra noteikumos Nr.948 „Katastrofu medicīnas sistēmas organizēšanas noteikumi”” (turpmāk – Noteikumu projekts) mērķis ir veikt tehniskus grozījumus Ministru kabineta noteikumos, ņemot vērā Infektoloģijas centra reorganizāciju un tā funkciju un pārvaldes uzdevumu nodošanu Slimību profilakses un kontroles centram un sabiedrībai ar ierobežotu atbildību „Rīgas Austrumu klīniskā universitātes slimnīca”. 

Noteikumu projekta būtība – atbilstoši Ministru kabineta rīkojumā noteiktajam veikti redakcionāli precizējumi, aktualizējot informāciju par institūcijām, kuras piedalās ārkārtas medicīniskās situācijas un ārkārtas sabiedrības veselības situācijas seku likvidēšanā, norādot, ka sabiedrība ar ierobežotu atbildību „Rīgas Austrumu klīniskā universitātes slimnīca” nodrošinās infekcijas ierosinātāju, ieskaitot bīstamo infekcijas slimību ierosinātājus, laboratorisko indentifikāciju (primāro un apstiprinošo). Savukārt ārstniecības personām, pastāvot aizdomām par slimnieka inficēšanos ar bīstamu infekcijas slimību, būs pienākums ziņot Slimību profilakses un kontroles centram, kas koordinēs turpmākos pasākumus situācijas novēršanai. Noteikumu projekts pilnībā atrisinās šīs sadaļas 2.punktā minētās problēmas.

	5.
	 Projekta izstrādē iesaistītās institūcijas
	Projekts šo jomu neskar

	6.
	Iemesli, kādēļ netika nodrošināta sabiedrības līdzdalība
	Sabiedrības iesaistīšana nebija lietderīga, jo Noteikumu projekts paredz veikt tehnisku grozījumu, lai aizstātu Infektoloģijas centra nosaukumu ar Slimību profilakses un kontroles centru vai sabiedrību ar ierobežotu atbildību „Rīgas Austrumu klīniskā universitātes slimnīca”.

	7.
	Cita informācija
	Nav


	II. Tiesību akta projekta ietekme uz sabiedrību

	1.
	Sabiedrības mērķgrupa
	Ārkārtas medicīniskās situācijas un ārkārtas sabiedrības veselības situācijas seku likvidēšanā iesaistītās institūcijas.

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


	3.
	Tiesiskā regulējuma finansiālā ietekme
	Projekts šo jomu neskar

	4.
	Tiesiskā regulējuma nefinansiālā ietekme
	Ar Noteikumu projekta īstenošanu tiks atbilstoši esošajai situācijai (uz 2012.gada 1.aprīli) precizētas iestādes, kuras piedalās ārkārtas medicīniskās situācijas un ārkārtas sabiedrības veselības situācijas seku likvidēšanā.

	5.
	Administratīvās procedūras raksturojums
	Projekts šo jomu neskar 

	6.
	Administratīvo izmaksu monetārs novērtējums
	Projekts šo jomu neskar 

	7.
	Cita informācija
	Nav.


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

	1.
	Projekta izpildē iesaistītās institūcijas
	Slimību profilakses un kontroles centrs, sabiedrība ar ierobežotu atbildību „Rīgas Austrumu klīniskās universitātes slimnīca”.

	2.
	Projekta izpildes ietekme uz pārvaldes funkcijām
	Saistībā ar Noteikumu projekta izpildi iesaistīto institūciju funkcijas netiek paplašinātas vai sašaurinātas, bet tiek precizēta iestāde, bet tiek precizēta iestāde, kas veic   noteiktas darbības ārkārtas medicīniskās situācijas un ārkārtas sabiedrības veselības situācijas seku likvidēšanā

	3.
	Projekta izpildes ietekme uz pārvaldes institucionālo struktūru.

Jaunu institūciju izveide
	Saistībā ar Noteikumu projekta izpildi nav nepieciešams veidot jaunas institūcijas.

	4.
	Projekta izpildes ietekme uz pārvaldes institucionālo struktūru.

Esošu institūciju likvidācija
	Projekts šo jomu neskar

	5.
	Projekta izpildes ietekme uz pārvaldes institucionālo struktūru.

Esošu institūciju reorganizācija
	Projekts šo jomu neskar

	6.
	Cita informācija
	Nav


Anotācijas III ,  IV., V.  un VI. sadaļa – projekts šīs jomas neskar

Veselības ministre
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