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Ministru kabineta rīkojuma projekta “Par finanšu līdzekļu piešķiršanu
Veselības ministrijai” sākotnējās ietekmes novērtējuma ziņojums (anotācija)

	I. Tiesību akta projekta izstrādes nepieciešamība

	1.
	Pamatojums
	Ministru kabineta rīkojuma projekts “Par finanšu līdzekļu piešķiršanu Veselības ministrijai” izstrādāts, lai atbilstoši  Ministru kabineta 2006.gada 31.oktobra noteikumiem Nr. 899 „Ambulatorajai ārstēšanai paredzēto zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensācijas kārtība" nodrošinātu pacientiem iespēju saņemt noteiktu slimību ārstēšanai nepieciešamos medikamentus, kurus pilnībā vai daļēji apmaksā valsts un, kuri ir iekļauti kompensējamo zāļu sarakstā, kā arī izstrādāts, lai nodrošinātu norēķinus par Latvijas sociālā nodrošinājuma sistēmas ietvaros apdrošinātām personām  citās Eiropas Savienības, Eiropas Ekonomikas zonas dalībvalstīs un Šveicē sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem saskaņā ar Ministru kabineta 2013.gada 17.decembra noteikumi Nr.1529 “Veselības aprūpes organizēšanas un finansēšanas kārtība” (turpmāk – MK noteikumi Nr. 1529).
Ministru kabineta 2009.gada 22.decembra noteikumu Nr.1644 „Kārtība, kādā pieprasa un izlieto budžeta programmas “Līdzekļi neparedzētiem gadījumiem” līdzekļus” 3.punkts, kas nosaka, ka līdzekļus piešķir valsts pamatbudžeta apropriācijās neparedzētiem izdevumiem katastrofu un dabas stihiju seku novēršanai, to radīto zaudējumu kompensēšanai, valsts pārvaldes uzdevumu nodrošināšanai gadījumos, ja netiek izpildītas līgumsaistības un no sadarbības partnera tiek iekasēts vai ieturēts līgumsods vai procentu maksājums par saistību neizpildi, citiem neparedzētiem gadījumiem un valstiski īpaši nozīmīgiem pasākumiem.
Kredītiestāžu likuma Pārejas noteikumu 66.punkts nosaka, ka 2016.gadā soda naudas, kas iekasētas par darbībām, kuru rezultātā ir pārkāptas normatīvo aktu prasības attiecībā uz noziedzīgi iegūtu līdzekļu legalizācijas un terorisma finansēšanas novēršanu (tai skaitā par šā likuma 198.1 pantā minētajiem pārkāpumiem), ar finanšu ministra rīkojumu tiek novirzītas apropriācijas palielināšanai valsts pamatbudžeta programmai "Līdzekļi neparedzētiem gadījumiem", ja ir pieņemts Ministru kabineta lēmums un Saeimas Budžeta un finanšu (nodokļu) komisija piecu darbdienu laikā no attiecīgās informācijas saņemšanas dienas nav iebildusi pret apropriācijas palielinājumu.  
Likums par budžetu un finanšu vadību 9.panta 15.daļa nosaka, ka Finanšu ministram ir tiesības veikt apropriācijas pārdali starp ministrijām un citām centrālajām valsts iestādēm, tai skaitā funkciju pārdales vai strukturālo reformu gadījumos, ja ir pieņemts Ministru kabineta lēmums un Saeima ar atsevišķu lēmumu piekritusi šādai pārdalei.

	2.
	Pašreizējā situācija un problēmas, kuru risināšanai tiesību akta projekts izstrādāts, tiesiskā regulējuma mērķis un būtība
	Nacionālais veselības dienests (turpmāk - NVD) ir Veselības ministrijas padotības iestāde, kas administrē veselības aprūpei paredzētos valsts budžeta līdzekļus un saskaņā ar noslēgtajiem līgumiem norēķinās par sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem, ambulatorajai ārstniecībai paredzētajām zālēm un medicīniskajām ierīcēm, kā arī, kas atbildīga par ES sociālā nodrošinājuma sistēmu koordinēšanu veselības aprūpes jomā Latvijā un īsteno šādas funkcijas:

· izsniedz dokumentus, izmantojot vienotu paraugu, kas apliecina Latvijā apdrošinātas personas
 tiesības saņemt veselības aprūpes pakalpojumus citā Dalībvalstī,
· veic samaksu par veselības aprūpes pakalpojumiem, kas sniegti pamatojoties uz šiem dokumentiem: S 1 veidlapa "Apliecinājums tiesībām saņemt veselības aprūpi", S 2 veidlapa "Apliecinājums tiesībām uz plānveida ārstēšanu", Eiropas veselības apdrošināšanas karte, kas apliecina tiesības saņemt neatliekamo un nepieciešamo veselības aprūpi, īslaicīgas uzturēšanās laikā citā Dalībvalstī.

Minēto funkciju nodrošināšanai nepieciešams piešķirt 6 294 915 euro papildus finanšu līdzekļus Veselības ministrijai, lai NVD:

* 4 198 233 euro apmērā – daļēji segtu līdzekļu deficītu kompensējamo medikamentu un medicīnisko ierīču apmaksai;

* 2 096 682 euro apmērā – nodrošinātu daļēju apmaksu par Eiropas Savienības dalībvalstu, Eiropas Ekonomikas zonas un Šveices Konfederācijas kompetento institūciju iesniegtajiem rēķiniem par Latvijas iedzīvotājiem Eiropas Savienības sociālā nodrošinājuma sistēmas ietvaros sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem.

1. Zāļu iegādes kompensācijas sistēma nodrošina pacientiem iespēju saņemt noteiktu slimību ārstēšanai nepieciešamos medikamentus un medicīniskās ierīces, kuras valsts kompensē 100%, 75% un 50% apmērā atkarībā no diagnozes. 

Šobrīd ir izveidojusies situācija, ka 8 mēnešu zāļu iegādes izdevumu  izpilde ir lielāka nekā 8 mēnešu plāns, tāpēc nepieciešams savlaicīgi segt daļēju līdzekļu deficītu ambulatorai ārstniecībai paredzēto zāļu un medicīnisko ierīču iegādes kompensācijai.

Zāļu kompensācijas sistēmas ietvaros 2016.gada 8 mēnešos pacientiem aptiekās izsniegtas kompensējamās zāles un medicīniskās ierīces par 99 917 458 euro. Tajā skaitā lielāko daļu 97 843 588 euro (97,92% no kopējā izsniegto kompensējamo zāļu un medicīnisko ierīču apjoma) veido kompensācijas vispārējā kārtībā izsniegtās zāles un medicīniskās ierīces. Individuālajiem pacientiem izsniegtas zāles 1 787 582 euro (1,79% no kopējā izsniegto kompensējamo zāļu apjoma) un zāļu izmaksu kompensācija bērniem līdz 2 gadu vecumam, grūtniecēm un sievietēm pēcdzemdību periodā  veikta 286 288 euro apmērā (0,29% no kopējā izsniegto kompensējamo zāļu apjoma)  (skat. 1.tabulu).
1.tabula

Zāļu kompensācijas sistēma 2016.gadā – plāns un izpilde 8 mēnešos

 

2016.gads

Plāns

Izpilde (8 mēneši)

Gada izpildes prognoze, euro
Unikālo pacientu skaits

euro
Unikālo pacientu skaits

euro
1. Zāļu iegādes kompensācija vispārējā kārtībā

 

122 241 903

 

97 843 588
134 465 971
2.Individuālie pacienti 

 

2 454 444

 

1 787 582
2 681 373
3.Izdevumu kompensācija bērniem līdz 2 gadu vecumam, grūtniecēm un sievietēm pēcdzemdību periodā

 

216 303

 

286 288
429 432
KOPĀ:

649 414

124 912 650

628 500

99 917 458
137 576 776
Ņemot vērā gada izpildes prognozi pēc 8 mēnešu darba rezultātiem un papildus prasītos līdzekļus kompensējamo medikamentu izdevumu segšanai, kompensējamiem medikamentiem 2016.gadā būtu nepieciešami papildus līdzekļi 14 555 040 euro apmērā, ņemot vērā, ka 2016.gadā ir veikti maksājumi norēķiniem par 2015.gada decembri 3 533 741 euro apmērā un no Zāļu valsts aģentūras atlikuma pārdalāmo finansējumu 1 642 827 euro apmērā (137 576 776 - (124 912 650 + 1 642 827 - 3 533 741) = 14 555 040).
2016.gadā vidējais medikamentu patēriņš mēnesī ir 11 464 731 euro (137 576 776/12=11 464 731).    

2016.gadā papildus nepieciešamie līdzekļi 4 198 233 euro apmērā:

* novembrī 3 090 309 euro;

* 10% no decembra finansējuma  - 1 107 924 euro. 

Pēc 8 mēnešu izpildes rezultātiem kopējie izdevumi (2016.gada rēķinu summa) ambulatorai ārstēšanai paredzēto zāļu izdevumu kompensācijai par 2016.gadu prognozēti 144 776 776 euro apmērā, ko veido zāļu ražotāju līdzdalības maksājumi 7 200 000 euro un  no valsts budžeta sedzamais rēķinu apjoms 137 576 776 euro. Pa diagnožu grupām izdevumi prognozēti procentuāli 8 mēnešu izpildei, izņemot zālēm C hepatīta ārstēšanai, kur izpilde ir tuva gadā plānotajam apjomam 13 000 000 euro. Līdz ar to izdevumu prognoze netiek veikta proporcionāli mēnešu izpildei. Gada izdevumu prognozes aprēķinā ņemts vērā pieprasījums pašu ieņēmumu palielinājumam par 5 591 622 euro. 
Lai samazinātu finanšu deficītu izdevumu segšanai zāļu kompensācijas sistēmas ietvaros un mazinātu budžeta slogu 2016.gadā, nepieciešams 4 198 233 euro apmērā novirzīt ambulatorai ārstniecībai paredzēto zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensācijas nodrošināšanai. 
Par  4 198 233 euro var apmaksāt izdevumu kompensāciju esošajiem  26 407 pacientiem (99 917 458 euro/628 500 pacientu skaits = 158,98 euro vidējās izmaksas uz 1 unikālo pacientu x 26 407≈4 198 233 euro).


2. tabula

                            Unikālo pacientu skaits 2011.-2016.gadā
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2011.gads

2012.gads

2013.gads

2014.gads

2015. gads

2016.gads
prognoze





Unikālais pacients:

Pacients, kurš saņēmis kādu vienu vai vairākus veselības aprūpes pakalpojumus konkrētā laika periodā, unikālo pacientu skaitā tiek ieskaitīts kā viens pacients.

Unikāls pacients ir viena (neatkārtojama) persona, kurai daļēji vai pilnībā no valsts budžeta līdzekļiem tiek kompensēta zāļu vai medicīnisko ierīču iegāde, un pie datu atlases tiek speciāli identificēts kā viens unikāls pacients.

Unikālo pacientu skaits nesakrīt ar atprečoto recepšu skaitu vai gadījumu skaitu gadā, jo viens pacients (unikālais pacients) gada laikā var atprečot vairākas receptes ar dažādām zālēm un medicīniskām ierīcēm pie vairākām diagnozēm. 

Lielākais deficīts 2016.gadā pēc diagnožu grupām ir:

1. Infekcijas un parazitārās slimībām, t.sk., C hepatīts un HIV;

2. Endokrīnām, uztura un vielmaiņu slimībām;

3. Asinsrites sistēmas slimībām.

Kā liecina Slimību profilakses un kontroles centra dati par saslimstībām uz 100 000 iedzīvotājiem salīdzinot 2014.gadu pret 2013.gadu var secināt būtisku pieaugumu: 

Infekcijas un parazitārās slimības, t.sk., C hepatīts un HIV – 41%.

Turklāt, ar 2016.gada janvāri palielināts kompensācijas apmērs hepatītiem no 75% uz 100% un kompensējamo zāļu sistēmā iekļautas jaunās terapijas, t.sk., bezinterferona terapijas. Ar 2016.gadu terapijas agrāka uzsākšana no 350 imūnšūnām, bija 200 imūnšūnas. 2015. gadā bija 6607, bet uz 2016.gada 1.maiju jau ir 6704 Hiv/AIDS inficētas personas. Jaunatklāto HIV inficēto skaits 2015.gadā, salīdzinot ar 2014.gadu, audzis par 13% no 347 uz 393 personām.

Endokrīnās, uztura un vielmaiņu slimības – 5%.
Jauno pacientu ar cukura diabētu skaits 2014.gadā salīdzinot ar 2013.gadu, audzis par 5%.
Asinsrites sistēmas slimības - pirmreizējās invaliditātes gadījumi 2015.gadā konstatēti 3830 gadījumi, kas ir par 5.5% vairāk nekā 2014.gadā. Mirstība apmēram 16 100 gadījumu gadā.
Ir arī paredzēts no Zāļu valsts aģentūras konta 2015.gada atlikuma 1 642 827 euro novirzīt Nacionālajam veselības dienestam, lai segtu līdzekļu deficītu kompensējamo medikamentu un medicīnisko ierīču apmaksai. 

Par 1 642 827 euro var apmaksāt izdevumu kompensāciju 15 740 pacientiem (64 238 006 euro/615 483 pacientu skaits = 104,37 euro vidējās izmaksas uz 1 unikālo pacientu x15 740 ≈ 1 642 827 euro).

2.Viena no Eiropas Savienības (turpmāk – ES) pamata brīvībām ir brīva personu kustība, kas ietver personas tiesības brīvi pārvietoties, apmesties uz dzīvi un strādāt citā ES dalībvalstī, Eiropas Ekonomikas zonas (turpmāk – EEZ) dalībvalstī (Norvēģija, Lihtenšteina un Islande) vai Šveicē (turpmāk – Dalībvalstis). Lai nodrošinātu, ka apdrošinātās personas, pārvietojoties uz citu Dalībvalsti, saglabā tiesības uz veselības aprūpi, ES ietvaros ir noteikts vienots ES tiesiskais regulējums sociālā nodrošinājuma sistēmu koordinācijai
. 

I.Izdevumu atlīdzināšana citu Dalībvalstu kompetentajām institūcijām
Pamatojoties uz S 1 un S 2 veidlapām, kā arī Eiropas veselības apdrošināšanas karti, veselības aprūpe tiek nodrošināta atbilstoši uzturēšanās dalībvalsts publiskās veselības aprūpes sistēmas nosacījumiem. Turklāt, atbilstoši tiem veselības aprūpes tarifiem, kas ir spēkā attiecīgajā Dalībvalstī. Norēķini par veselības aprūpes pakalpojumiem notiek starp Dalībvalstu kompetentajām institūcijām (personai jāveic tikai pacienta iemaksas vai līdzmaksājuma vai publiskajā veselības aprūpē neietilpstošu pakalpojumu apmaksa). 

Latvijai ir jānodrošina citu Dalībvalstu izsniegto rēķinu apmaksa 18 mēnešu laikā
 pēc rēķina saņemšanas. NVD seko līdzi maksājumu izpildes termiņiem un veic norēķinus savlaicīgi, ņemot vērā to, ka savlaicīgas saistību neizpildes gadījumā (neievērojot 18 mēnešu termiņu), kreditora valsts var aprēķināt procentus
, pamatojoties uz atsauces likmi
, ko Eiropas Centrālā banka piemēro tās galvenajām refinansēšanas operācijām.

Šobrīd ir izveidojusies situācija, ka pieaugot personu aktivitātei veselības aprūpes pakalpojumu saņemšanā ES sociālā nodrošinājuma sistēmu ietvaros, pieaug no citām Dalībvalstīm saņemto rēķinu skaits par Latvijas iedzīvotājiem sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem (skat. 3.tabulu). Iesniegto rēķinu skaits 10 gadu laikā ir pieaudzis gandrīz 18 reizes, t.i. no 611 rēķiniem 2006.gadā līdz 10 758 rēķiniem 2015.gadā. 

                                                                                                   3.tabula

No Dalībvalstīm  saņemto rēķinu skaits laika posmā no 2006.-2015.g.

Gads

Saņemto rēķinu skaits

Skaita pieaugums pret iepriekšējo gadu

2006. 

611

-

2007.

1 031

+ 420

2008.

1 385

+ 354

2009.

2 249

+ 864

2010.

3 162

+ 913

2011.

5 127

+ 1 965

2012.

6 580

+ 1 453

2013.

9 524

+ 2 944

2014.

9 484

-40

2015

10 758

+1 274

Laika posmā līdz 2015.gadam, NVD nodrošināja, ka tiek veikta no citām Dalībvalstīm saņemto rēķinu pārbaude un apmaksa tādā apjomā, kas atbilst saņemtajiem rēķiniem naudas izteiksmē, lai neveidotos neapmaksātas saistības uz nākamo pārskata periodu (skat. 4.tabulu). Turklāt iesniegto 2015.gadā rēķinu pamatotība un summas vēl tiek skaņotas 2016.gadā ar citu Dalībvalstu kompetentajām institūcijām.
                                                                                                       4.tabula

Saņemto rēķinu apjoms un veiktie norēķini laika posmā

 no 2006. -2015. g, euro
Gads

Saņemto rēķinu apjoms,  euro
Veiktie norēķini,  euro
2006

1 385 642
1 395 076
2007

1 535 132
1 548 590
2008

2 596 871
2 687 589
2009

2 572 269
2 711 094
2010

2 572 269

2 711 094

2011

7 139 775

3 827 874

2012

7 431 617

8 424 297

2013

8 795 064

8 899 082

2014

9 307 946

9 192 375

2015

10 325 530

3 194 337

Sākotnēji plānojot veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanai pieejamos līdzekļus 2013.-2015.gadā atbilstoši apstiprinātajam budžetam, norēķiniem ar ES un EEZ valstīm par Latvijas iedzīvotājiem sniegtajiem pakalpojumiem tika ieplānots 2013.gadā - 4 762 463 euro, 2014.gadā - 3 324 653 euro un 2015.gadā – 1 973 215 euro. Tomēr gadā laikā no ES un EEZ dalībvalstīm tika saņemti rēķini par sniegtajiem pakalpojumiem krietni lielākā apjomā nekā plānotais finansējums. 2013.un 2014.gadā papildus sākotnēji apstiprinātajam budžetam, veselības aprūpes pakalpojumu nodrošināšanai tika piešķirti papildus finanšu līdzekļi. Lēmumi par papildus finansējuma piešķiršanu tika pieņemti gada otrajā pusē, kas mazināja slodzi budžetam un, lai nepalielinātu saistības pret Dalībvalstīm par tajās ES sociālā nodrošinājuma sistēmu ietvaros sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem Latvijas iedzīvotājiem NVD varēja novirzīt lielāku finansējumu, 2013.gadā papildus 4 136 619 euro, 2014.gadā papildus 5 867 722 euro. Savukārt 2015.gadā norēķini tika veikti ievērojami mazākā apjomā, jo veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanai papildus finansējums tika piešķirts tikai valsts galvoto aizdevumu atmaksai. Norēķini tika veikti par 1 221 122 euro lielākā apjomā kā sākotnēji plānots, pārdalot līdzekļus no stacionārajai un ambulatorajai palīdzībai paredzētā finansējuma. 

2015.gadā norēķiniem par sociālā nodrošinājuma sistēmu ietvaros sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem Latvijas iedzīvotājiem Eiropas Ekonomikas zonas dalībvalstīs bija iespējams novirzīt mazāk līdzekļu,  jo 2015.gadā par 1 635 934 euro tika samazināti budžeta izdevumi sekundārās ambulatorās veselības aprūpes (turpmāk – SAVA) pakalpojumu nodrošināšanai, lai palielinātu izdevumus pacientu iemaksu samazinājuma stacionārā no 11,50 euro līdz 10 euro nodrošināšanai. Katru gadu pieaug izdevumi veselības aprūpes pakalpojumiem, kurus apmaksā pēc faktiskās izpildes, piemēram, laboratoriskajiem izmeklējumiem plānotais finansējums pieauga no 27 548 403 euro 2014.gadā līdz 28 343 072 euro 2015.gadā, arī finansējums profilaktisko  izmeklējumu apmaksai pieauga no 7 715 634 euro 2014.gadā līdz 8 028 896 euro 2015.gadā. Lai iedzīvotājiem nodrošinātu  SAVA pakalpojumu pieejamību, tika samazināti līdzekļi izdevumi norēķiniem par sociālā nodrošinājuma sistēmu ietvaros sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem.
2013. un 2014.gadā norēķiniem ar ES un EEZ valstīm par Latvijas iedzīvotājiem sniegtajiem pakalpojumiem sākotnēji plānotais finansējums bija ievērojami mazākā apmērā nekā veiktie norēķini. Norēķinu veikšana, lai savlaicīgas saistību neizpildes gadījumā citu Dalībvalstu kompetentās institūcijas neaprēķinātu kavējuma procentus tika nodrošināta pateicoties vienreizējiem papildus piešķīrumiem. 
 MK noteikumi Nr.1529 paredz, ka samaksai par starpvalstu norēķiniem ar Eiropas Savienības un Eiropas Ekonomikas zonas dalībvalstīm un Šveices Konfederāciju par Latvijas iedzīvotājiem sniegtajiem pakalpojumiem šajās valstīs var novirzīt līdz 2% apmērā no veselības aprūpes pakalpojumu apmaksai paredzētajiem līdzekļiem. Ārstniecības likuma 3.panta otrā daļa nosaka, ka grūtnieces, bērna un personas ar prognozējamu invaliditāti veselības aprūpe ir prioritāra un līdzekļi tam jāplāno, ņemot vērā izpildes rādītājus. Atbilstoši Ārstniecības likumam un MK noteikumos Nr.1529 noteiktajam piešķirtā finansējuma ietvaros prioritāri ir jānodrošina veselības aprūpes pakalpojumu pieejamība Latvijas Republikā, jo īpaši bērniem līdz 18 gadu vecumam, grūtniecēm, onkoloģijas pacientiem, pacientiem, kuriem nepieciešama hemodialīze un hemofiltrācija, u.c. Līdz ar to 2016.gadā līdzekļi prioritāri novirzīti ārstniecības iestādēm ambulatoro un stacionāro pakalpojumu nodrošināšanai, tādēļ ir izveidojusies situācija, ka budžeta apakšprogrammā 33.01.00 “Ārstniecība” nav pietiekoši līdzekļu novirzīšanai norēķiniem par citās Dalībvalstīs Latvijas iedzīvotājiem sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem. 33.01.00 apakšprogrammas finansējuma ietvaros 2016.gadā šim mērķim iespējams novirzīt tikai 784 854 euro. Pēc 8 mēnešu izpildes neizlietotais finansējums ir 199 426 euro.
 Lai nodrošinātu savlaicīgu citu Dalībvalstu iesniegto rēķinu apmaksu (skatīt 2.pielikumu), NVD 2016.gadā papildus ir nepieciešami līdzekļi 5 588 843,19 euro (5 788 269,39 euro – 199 426,20 euro) apmērā. 

II Izdevumu atlīdzināšana fiziskām personām par ES sociālā nodrošinājuma sistēmu  ietvaros saņemtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem
ES tiesiskais regulējums sociālā nodrošinājuma sistēmu koordinācijai paredz arī personu tiesības uz izdevumu atlīdzināšanu gadījumos, kad persona ir apmaksājusi veselības aprūpes pakalpojumus no personīgajiem finanšu līdzekļiem. Minētās tiesības ir attiecināmas uz šādām situācijām:

1) par nepieciešamo un neatliekamo veselības aprūpi
;

2) par plānveida veselības aprūpi, kurai izsniegta iepriekšēja atļauja (sakarā ar to, ka personai nepieciešamos veselības aprūpes pakalpojumus nav iespējams nodrošināt Latvijas ārstniecības iestādēs), bet minētā atļauja nav tikusi izmantota veselības aprūpes pakalpojumu saņemšanai.

Šādos gadījumos personai tiek veikta izdevumu atlīdzināšana, pamatojoties uz veselības aprūpes tarifiem, kas ir spēkā Dalībvalstī, kur veselības aprūpes pakalpojumi ir tikuši saņemti. 

Veicinot pārrobežu veselības aprūpes pieejamību ES līmenī, iepriekš minētās tiesības uz veselības aprūpes izmaksu atlīdzināšanu ir tikušas paplašinātas. Līdztekus ES tiesību aktiem sociālā nodrošinājuma koordinēšanai tika pieņemts jauns tiesību akts – direktīva par pacientu tiesību piemērošanu pārrobežu veselības aprūpē 
, kuru Latvija pārņēma valsts tiesību aktos līdz 2013.gada 25.oktobrim. Tādejādi, no 2013.gada 25.oktobra pacienti ir ieguvuši tiesības saņemt izdevumu atlīdzību par veselības aprūpes pakalpojumiem (tajā skaitā, iegādātajiem medikamentiem): 

1) kas saņemti ārpus citas Dalībvalsts publiskās veselības aprūpes sistēmas;

2) kuru saņemšanai persona mērķtiecīgi devusies uz citu Dalībvalsti (persona ir devusies ar mērķi saņemt veselības aprūpes pakalpojumus).
Šādos gadījumos personai tiek veikta izdevumu atlīdzināšana, pamatojoties uz veselības aprūpes tarifiem, kas ir spēkā Latvijā un atlīdzinājuma summa nepārsniegs ārstēšanās izmaksas, kādas tās ir Latvijā.

NVD 2014.gadā izskatīja 121 administratīvo lietu, kuru kopējā atlīdzināmā summa bija 79 272 euro, bet 2015.gadā – 150 administratīvo lietu un kopējā atlīdzināmā summa bija 56 653 euro. 

Prognoze 2016.gadam – neatkarīgi no tā, ka ir vērojama pieaugoša tendence veselības aprūpes pakalpojumu izmantošanā ES sociālā nodrošinājuma sistēmu ietvaros, kā arī to, ka ar Direktīvas par pacientu tiesību piemērošanu veselības aprūpē pārņemšanu Latvijas tiesību aktos ir noteiktas jaunas tiesības uz pārrobežu veselības aprūpi, kuras personas izmanto arvien aktīvāk, paredzams, ka izdevumu atmaksa fiziskām personām saglabāsies 2015.gada līmenī 57 000 euro. 
III Pieprasījums atlīdzībai par citu Dalībvalstu iedzīvotājiem ES sociālā nodrošinājuma sistēmu  ietvaros sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem Latvijas Republikā
Katrai Dalībvalstij ir pienākums norēķināties par tās sociāli apdrošinātajām personām citā Dalībvalstī sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem, ja tie sniegti, pamatojoties uz attiecīgās Dalībvalsts kompetentās iestādes izdotiem dokumentiem. NVD veicot kompetentās iestādes uzdevumus veselības aprūpes jomā, ir sagatavojis rēķinus par veselības aprūpes pakalpojumiem, kas sniegti Latvijā citu Dalībvalstu sociālajai apdrošināšanai pakļautām personām, pamatojoties uz citu Dalībvalstu kompetento iestāžu izdotajiem dokumentiem (skat. 5.tabulu). Laika posmā no 2006.gada līdz 2015.gadam citām Dalībvalstīm nosūtīto rēķinu maksimālais apjoms gadā ir bijis 180 339 euro. 
5.tabula

Citām Dalībvalstīm nosūtītie rēķini laika posmā 2006. – 2015.g
Gads

NVD sagatavotie rēķini, euro
2006

21 703
2007

12 425
2008

85 701
2009

80 799
2010

165 585

2011

71 491

2012

180 339

2013

173 128

2014

161 748

2015

153 143

Pieprasījums atlīdzībai no citām Dalībvalstīm ir gandrīz 60 reizes mazāks nekā maksājumu summas, kas Latvijas Republikai jāmaksā par Latvijas iedzīvotāju saņemtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem citās Dalībvalstīs, par šiem maksājumiem veidojas negatīva bilance. Lai nodrošinātu savlaicīgu saņemto rēķinu apmaksu, un lai savlaicīgas saistību neizpildes gadījumā citu Dalībvalstu kompetentās institūcijas neaprēķinātu kavējuma procentus, NVD papildus ir nepieciešami 5 494 937 euro  apmērā:
KOPĀ , EUR

  5 494 937
Starpvalstu norēķiniem

5 588 843
izdevumu atmaksai fiziskām personām

57  000

vidējais gada apjoms atlīdzības pieprasījumiem no citām Dalībvalstīm. 

-150 906

Rēķinus plānots apmaksāt to apmaksas termiņu secībā. Vispirms tiks nomaksāts daļējs rēķins Vācijai 2 144 068.26 euro apmērā, kura samaksas termiņš bija š.g. 6.augusts, veidojot  37% no nenomaksātās summas.

Lai daļēji segtu līdzekļu deficītu kompensējamo medikamentu un medicīnisko ierīču apmaksai un nodrošinātu savlaicīgu saņemto rēķinu apmaksu, kā arī, lai savlaicīgas saistību neizpildes gadījumā citu Dalībvalstu kompetentās institūcijas neaprēķinātu kavējuma procentus, ir nepieciešams pieņemt Ministru kabineta rīkojuma projektu „Par finanšu līdzekļu piešķiršanu Veselības ministrijai” (turpmāk – rīkojuma projekts).

Rīkojuma projekts paredz:

1. Finanšu ministrijai no valsts budžeta programmas 02.00.00 "Līdzekļi neparedzētiem gadījumiem" piešķirt Veselības ministrijai 2 096 682 euro, lai nodrošinātu daļēju apmaksu par Eiropas Savienības dalībvalstu, Eiropas Ekonomikas zonas un Šveices Konfederācijas kompetento institūciju iesniegtajiem rēķiniem par Latvijas iedzīvotājiem Eiropas Savienības sociālā nodrošinājuma sistēmas ietvaros sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem. 
2. Saskaņā ar Kredītiestāžu likuma pārejas noteikumu 66. punktu palielināt  74. resora "Gadskārtējā valsts budžeta izpildes procesā pārdalāmais finansējums" valsts budžeta programmā 02.00.00 "Līdzekļi neparedzētiem gadījumiem" apropriāciju 2 096 682 euro apmērā.
Kredītiestāžu likuma Pārejas noteikumu 66.pants nosaka: 

“2016.gadā soda naudas, kas iekasētas par darbībām, kuru rezultātā ir pārkāptas normatīvo aktu prasības attiecībā uz noziedzīgi iegūtu līdzekļu legalizācijas un terorisma finansēšanas novēršanu (tai skaitā par šā likuma 198.1 pantā minētajiem pārkāpumiem), ar finanšu ministra rīkojumu tiek novirzītas apropriācijas palielināšanai valsts pamatbudžeta programmai "Līdzekļi neparedzētiem gadījumiem", ja ir pieņemts Ministru kabineta lēmums un Saeimas Budžeta un finanšu (nodokļu) komisija piecu darbdienu laikā no attiecīgās informācijas saņemšanas dienas nav iebildusi pret apropriācijas palielinājumu.”

Atbilstoši Finanšu ministrijas apkopotajai informācijai, saskaņā ar minēto likumu  no Finanšu kapitāla uzraudzības komisijas piemērotajām soda naudām valsts budžeta ieņēmumos uz 2016.gada 7.septembri ir ieskaitīti 4 596 682 euro, tai skaitā:

· apropriācijas palielinājumu 2 500 000 euro apmērā Ministru kabinets jau atbalstīja 2016.gada 11.jūlija rīkojumā Nr.382, novirzot mājokļa atbalsta programmas darbības nodrošināšanai;
· 2 096 682 euro valsts budžetā ieskaitītās sodas naudas, kas varētu tikt novirzītas apropriācijas palielināšanai valsts pamatbudžeta programmā “Līdzekļi neparedzētiem gadījumiem”, lai daļēji nodrošinātu līdzekļu piešķiršanu Veselības ministrijai. 

Minētajam apropriācijas palielinājumam iespējama neitrāla ietekme uz valsts konsolidētā budžeta finansiālo bilanci, ja faktiskie ieņēmumi no soda naudām par 4 596 682 euro pārsniegs likumā “Par valsts budžetu 2016.gadam” sākotnēji plānoto apjomu. Uz 2016.gada 7.septembri faktiskie valsts budžeta ieņēmumi no soda naudām ir 21 229 960 euro, kas ir 92,1% no gada plāna (23 054 845 euro).

4. Atbalstīt apropriācijas pārdali no Vides aizsardzības un reģionālās attīstības ministrijas budžeta apakšprogrammas 33.02.00 "Emisijas kvotu izsolīšanas instrumenta projekti" 4 198 233 euro apmērā uz Veselības ministrijas budžeta apakšprogrammu 33.03.00 "Kompensējamo medikamentu un materiālu apmaksāšana", lai daļēji segtu līdzekļu deficītu kompensējamo medikamentu un medicīnisko ierīču apmaksai.
Finanšu ministrija lūdza ministrijām sniegt informāciju par 2016.gadā potenciāli neapgūtajiem līdzekļiem. 

Atbilstoši Vides aizsardzības un reģionālās attīstības ministrijas š.g. 15.augustā sniegtajai informācijai, kā arī š.g. 12.septembrī precizētai informācijai par Emisijas kvotu izsolīšanas instrumenta projektu apstiprināšanas progresu un plānoto izdevumu apmēru projektu īstenošanai 2016. gadā, prognozētais līdzekļu atlikums Vides aizsardzības un reģionālās attīstības ministrijas budžeta apakšprogrammā 33.02.00 "Emisijas kvotu izsolīšanas instrumenta projekti” tiek prognozēts 4 198 233 euro:

6.tabula
Emisijas kvotu izsolīšanas instrumenta finansējuma projektiem 2016.gadā budžeta apguves plāns

[image: image2.emf]Apakšprogrammas 

nosaukums

2016.gada  

budžeta 

likums

2016.gada 

budžets ar 

izmaiņām*

Apguve uz 

08.09.2016

Pārdale uz 

IZM**

Plānotā 

apguve 2016. 

gadam EKII 

konkursa Nr.1 

ietvaros ***

Prognozetā 

apguve 2016. 

gadam EKII 

konkursa Nr.2 

ietvaros **** Atlikums

Emisijas kvotu izsolīšanas 

instrumenta projekti 13 115 000,00 12 335 000,00 0,00132 964,00 1 104 130,61 6 899 672,26 4 198 233,13


*Saskaņā ar 2016.gada 9.marta Finanšu ministrijas  rīkojumu Nr.113

** LR Saeimas Budžeta un finanšu (nodokļu) komisijā skatīts 2016.gada 6.septembrī

*** EKII atklāts projektu konkurss "Siltumnīcefekta gāzu emisiju samazināšana valsts nozīmes aizsargājamos arhitektūras pieminekļos"

**** EKII atklāts projektu konkurss "Siltumnīcefekta gāzu emisiju samazināšana – zema enerģijas patēriņa ēkas"

Veselības ministrijai piešķirto valsts budžeta līdzekļu ietvaros nav iespējams nodrošināt kompensējamo medikamentu un medicīnisko ierīču, kā arī saņemto Dalībvalstu rēķinu apmaksu nepieciešamajā apjomā, līdz ar to Veselības ministrija lūdz valdības konceptuālu atbalstu papildus līdzekļu piešķiršanai.
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	III. Tiesību akta projekta ietekme uz valsts budžetu un pašvaldību budžetiem

	Rādītāji
	2016.gads
	Turpmākie trīs gadi (euro)

	
	
	2017.gads
	2018.gads
	2019.gads

	
	Saskaņā ar valsts budžetu kārtējam gadam
	Izmaiņas kārtējā gadā, salīdzinot ar budžetu kārtējam gadam
	Izmaiņas, salīdzinot ar kārtējo (n) gadu
	Izmaiņas, salīdzinot ar kārtējo (n) gadu
	Izmaiņas, salīdzinot ar kārtējo (n) gadu

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1. Budžeta ieņēmumi:
	125 803 700


	0
	0
	0
	0

	1.1. valsts pamatbudžets, tai skaitā ieņēmumi no maksas pakalpojumiem un citi pašu ieņēmumi
	125 803 700
2 064 972
	0
	0
	0
	0

	33.01.00 „Ārstniecība”
	784 854
	0
	0
	0
	0

	33.03.00 „Kompensējamo medikamentu un materiālu apmaksāšana”
	124 787 167

2 064 972
	0
	0
	0
	0

	99.00.00 “Līdzekļu neparedzētiem gadījumiem izlietojums”
	231 679
	
	
	
	

	1.2. valsts speciālais budžets
	0
	0
	0
	0
	0

	1.3. pašvaldību budžets
	0
	0
	0
	0
	0

	2. Budžeta izdevumi:
	125 929 183
	6 294 915
	0
	0
	0

	2.1. valsts pamatbudžets
	125 929 183
	6 294 915
	0
	0
	0

	33.01.00 „Ārstniecība” 

apakšprogrammas ietvaros plānots norēķiniem ES dalībvalstīm, EEZ vai Šveices Konfederācijas kompetento institūcijām par Latvijas iedzīvotājiem ES sociālā nodrošinājuma sistēmas ietvaros sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem
	784 854
	0
	0
	0
	0

	33.03.00 „Kompensējamo medikamentu un materiālu apmaksāšana”
	124 912 650
	4 198 233
	0
	0
	0

	99.00.00 “Līdzekļu neparedzētiem gadījumiem izlietojums”
	231 679
	2 096 682
	0
	0
	0

	2.2. valsts speciālais budžets
	0
	0
	0
	0
	0

	2.3. pašvaldību budžets 
	0
	0
	0
	0
	0

	3. Finansiālā ietekme:
	- 125 483
	- 6 294 915
	0
	0
	0

	3.1. valsts pamatbudžets
	-125 483
	-6 294 915
	0
	0
	0

	33.03.00 „Kompensējamo medikamentu un materiālu apmaksāšana”
	-125 483
	
	
	
	

	3.2. speciālais budžets
	0
	0
	0
	0
	0

	3.3. pašvaldību budžets 
	0
	0
	0
	0
	0

	4. Finanšu līdzekļi papildu izde​vumu finansēšanai (kompensējošu izdevumu samazinājumu norāda ar "+" zīmi)
	X
	6 294 915
	0
	0
	0

	5. Precizēta finansiālā ietekme:
	X
	0
	0
	0
	0

	5.1. valsts pamatbudžets
	
	0
	0
	0
	0

	5.2. speciālais budžets
	
	0
	0
	0
	0

	5.3. pašvaldību budžets 
	
	0
	0
	0
	0

	6. Detalizēts ieņēmumu un izdevu​mu aprēķins (ja nepieciešams, detalizētu ieņēmumu un izdevumu aprēķinu var pievienot anotācijas pielikumā):
	Atbilstoši Ministru kabineta un Finanšu ministrijas rīkojumiem 2016.gadā (07.06.216. rīkojumi Nr.261, lai Veselības ministrija varētu apmaksāt Latvijas 2016.gada dalības maksu Starptautiskā Sarkanā Krusta un Sarkanā Pusmēness biedrību federācijai pilnā apmērā un Nr.262, lai Valsts tiesu medicīnas ekspertīzes centrs nodrošinātu informācijas tehnoloģiju  infrastruktūras nomaiņu, tehnoloģisko iekārtu un mikroskopu iegādi, kā arī telpu remontu Klijānu ielā 7, Rīgā) Veselības ministrijas budžeta programmā 99.00.00 “Līdzekļu neparedzētiem gadījumiem izlietojums”:

Resursi izdevumu segšanai: 231 679 euro (dotācija no vispārējiem ieņēmumiem).

Izdevumi: 231 679 euro t.sk.:

Preces un pakalpojumi (2000 kods) – 73 319 euro;
Kārtējie maksājumi Eiropas Savienības budžetā un starptautiskā sadarbība (7600-7700 kods) – 23 277 euro;

Kapitālie izdevumi (5000 kods) – 135 083 euro.

Atbilstoši likumam „Par valsts budžetu 2016.gadam” un ņemot vērā Finanšu ministrijas (turpmāk – FM) 08.04.2016. rīkojumu Nr.175; FM 27.04.2016. rīkojumu Nr.201 un FM 20.07.2016 rīkojumu Nr.331.
2016.gadā Veselības ministrijas (Nacionālā veselības dienests) budžeta programmas 33.00.00 „Veselības aprūpes nodrošināšana” apakšprogrammā 33.01.00 „Ārstniecība”:

Resursi izdevumu segšanai 517 132 911 euro
ieņēmumi no maksas pakalpojumiem 1 087 074 euro
dotācija no vispārējiem ieņēmumiem 516 045 837 euro 

Izdevumi 517 654 346 euro, tai skaitā:

subsīdijas un dotācijas 515 970 669 euro
valsts budžeta uzturēšanas izdevumu transferti pašvaldībām

noteiktam mērķim 1 683 677 euro

Finansiālā bilance -521 435 euro
Atbilstoši likumam „Par valsts budžetu 2016.gadam” un ņemot vērā FM 27.04.2016. rīkojumu Nr.201.
2016.gadā Veselības ministrijas (Nacionālā veselības dienests) budžeta programmas 33.00.00 „Veselības aprūpes nodrošināšana” apakšprogrammā 33.03.00 „Kompensējamo medikamentu un materiālu apmaksāšana”:

Resursi izdevumu segšanai 124 787 167 euro
ieņēmumi no maksas pakalpojumiem 2 064 972 euro
dotācija no vispārējiem ieņēmumiem 122 722 195 euro 

Izdevumi 124 912 650 euro, tai skaitā:

subsīdijas un dotācijas 124 912 650 euro
Finansiālā bilance -125 483 euro
Rīkojuma projekts paredz Finanšu ministrijai no valsts budžeta programmas 02.00.00 „Līdzekļi neparedzētiem gadījumiem” piešķirt Veselības ministrijai 2 096 682 euro, lai NVD nodrošinātu daļēju apmaksu par Eiropas Savienības dalībvalstu, Eiropas Ekonomikas zonas un Šveices Konfederācijas kompetento institūciju iesniegtajiem rēķiniem par Latvijas iedzīvotājiem Eiropas Savienības sociālā nodrošinājuma sistēmas ietvaros sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem, kā arī apropriācijas pārdali no Vides aizsardzības un reģionālās attīstības ministrijas budžeta apakšprogrammas 33.02.00 "Emisijas kvotu izsolīšanas instrumenta projekti" 4 198 233 euro apmērā uz Veselības ministrijas budžeta apakšprogrammu 33.03.00 "Kompensējamo medikamentu un materiālu apmaksāšana", lai daļēji segtu līdzekļu deficītu kompensējamo medikamentu un medicīnisko ierīču apmaksai.

	6.1. detalizēts ieņēmumu aprēķins
	

	6.2. detalizēts izdevumu aprēķins
	

	7. Cita informācija
	Izdevumi par papildus piešķirto finansējumu no valsts budžeta programmas 02.00.00 „Līdzekļi neparedzētiem gadījumiem”, tiks veikti Veselības ministrijas budžeta programmas 99.00.00 “Līdzekļu neparedzētiem gadījumiem izlietojums” ietvaros.


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

	1.
	Projekta izpildē iesaistītās institūcijas 
	Ministru kabineta rīkojuma projekta izpildi nodrošinās NVD.

	2.
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� Ārstniecības likums paredz,  ka no valsts pamatbudžeta līdzekļiem apmaksāto pakalpojumu apjomu sniedz Latvijas pilsoņiem; Latvijas nepilsoņiem; Eiropas Savienības dalībvalstu, Eiropas Ekonomikas zonas valstu un Šveices Konfederācijas pilsoņiem, kuri uzturas Latvijā sakarā ar nodarbinātību vai kā pašnodarbinātas personas, kā arī viņu ģimenes locekļiem; ārzemniekiem, kuriem ir pastāvīgās uzturēšanās atļauja Latvijā; bēgļiem un personām, kurām piešķirts alternatīvais statuss; aizturētajām, apcietinātajām un ar brīvības atņemšanu notiesātajām personām (17.pants).


� Eiropas Parlamenta un Padomes Regula Nr.883/2004 (2004.gada 29.aprīlis) par sociālā nodrošinājuma sistēmu koordinēšanu un Eiropas Parlamenta un Padomes Regula Nr.987/2009 (2009.gada 16.septembris), ar ko nosaka īstenošanas kārtību Regulai (EK) Nr. 883/2004 par sociālās nodrošināšanas sistēmu koordinēšanu


� Skat., Eiropas Parlamenta un Padomes Regulas Nr.987/2009 (2009.gada 16.septembris), ar ko nosaka īstenošanas kārtību Regulai (EK) Nr. 883/2004 par sociālās nodrošināšanas sistēmu koordinēšanu 67.panta 5.punkts


� Skat., Eiropas Parlamenta un Padomes Regulas Nr.987/2009 (2009.gada 16.septembris), ar ko nosaka īstenošanas kārtību Regulai (EK) Nr. 883/2004 par sociālās nodrošināšanas sistēmu koordinēšanu 68.panta 1.punkts


� Skat., Eiropas Parlamenta un Padomes Regulas Nr.987/2009 (2009.gada 16.septembris), ar ko nosaka īstenošanas kārtību Regulai (EK) Nr. 883/2004 par sociālās nodrošināšanas sistēmu koordinēšanu 68.panta 2.punkts. Piemērojamā atsauces likme ir tā, kura ir spēkā tā mēneša pirmajā dienā, kad jāveic maksājums


� Gadījumos, kad īslaicīgas uzturēšanās laikā citā Dalībvalstī ir saņemta neatliekamā un nepieciešamā veselības aprūpes un personai nav bijusi iespēja izmantot Eiropas veselības apdrošināšanas karti vai to aizstājošo sertifikātu (piemēram, pirms došanās uz citu Dalībvalsti persona nav izņēmusi Eiropas veselības apdrošināšanas karti; persona ir nozaudējusi Eiropas veselības apdrošināšanas karti)


� Eiropas Parlamenta un Padomes direktīva Nr.2011/24/ES  (2011.gada 9.marts) par pacientu tiesību piemērošanu pārrobežu veselības aprūpē. Direktīva ir adresēta Dalībvalstīm un tā uzliek saistības attiecībā uz sasniedzamo rezultātu, bet ļauj šo valstu iestādēm noteikt to īstenošanas formas un metodes. ES dalībvalstīm iepriekš minētā direktīva bija jātransponē (jāpārņem) valstu tiesību aktos līdz 2013.gada 25.oktobrim.  
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