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	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Iebildums (PKC - 22.12.2022.)
Līdzdalības izvērtējuma 1. lpp. ir minēts, ka tas ir sagatavots, lai izpildītu Publiskas personas kapitāla daļu un kapitālsabiedrību pārvaldības likuma 7.pantā noteikto ne retāk kā reizi piecos gados pārvērtēt tiešo līdzdalību kapitālsabiedrībā un atbilstību Publiskas personas kapitāla daļu un kapitālsabiedrību pārvaldības likuma 4.panta nosacījumiem, attiecīgi vērtējot atbilstību VPIL 88.panta nosacījumiem. PKC norāda, ka, publiskas personas līdzdalības kapitālsabiedrībā izvērtējuma satura būtiskās sastāvdaļas ir noteiktas Valsts pārvaldes iekārtas likumā un skaidrotas PKC 2016. gada 30. marta vadlīnijās Nr. 1.2-23/2/1 “Valsts līdzdalības vispārējo stratēģisko mērķu noteikšanas vadlīnijas”. Tāpat Valsts pārvaldes iekārtas likuma 88. panta otrā daļa nosaka obligātu konsultēšanos ar nozares NVO un Konkurences padomi. Ņemot vērā minēto, PKC norāda, ka līdz šim nav ticis sagatavots un apstiprināts normatīvajiem aktiem atbilstošs valsts līdzdalības Ludzas MC izvērtējums, tādejādi nav pamatoti informatīvajā ziņojumā norādīt uz šo kā līdzdalības pārvērtēšanas procesu.
 
Piedāvātā redakcija
-
	Nav ņemts vērā
Veselības ministrija nepiekrīt atzinumā sniegtajam Pārresoru koordinācijas centra apgalvojumam, ka "[..] nav pamatoti informatīvajā ziņojumā norādīt uz šo kā līdzdalības pārvērtēšanas procesu". Vēršam uzmanību uz to, ka Ministrija jau ir ieguvusi līdzdalību Ludzas MC, veicot naudas ieguldījumu Ludzas MC pamatkapitālā 4 242 680  EUR apmērā. Ministrijas līdzdalības iegūšana Ludzas MC bija nepieciešama rīcība, lai Finanšu ministrija varētu pārņemt ārstniecības iestāžu valsts galvotā aizdevuma saistības. Ministru kabinets 2016.gada 18.augusta sēdē (protokols Nr.41 3.§ 2. un 3. punkts) pieņēma lēmumu deleģēt Finanšu ministrijai gadskārtējā budžeta likumprojektā iekļaut attiecīgus deleģējumus Finanšu ministrijai un Ministrijai, lai varētu veikt valsts vārdā galvoto ārstniecības iestāžu saistību kapitalizāciju, veicot pamatkapitāla palielināšanu ar finanšu ieguldījumu un Ministrijai nodrošināt Ludzas novada domes saskaņojumu Ludzas MC pamatkapitāla palielināšanai. Šo Ministru kabineta lēmumu Saeima ir apstiprinājusi, ietverot augstāk minēto uzdevumu deleģējumus likuma “Par valsts budžetu 2017.gadam” 53.pantā, kas noteica likumdevēja gribu attiecībā par valsts līdzdalību jau esošā kapitālsabiedrībā – Ludzas MC.
Papildus vēršam uzmanību uz to, ka informatīvā ziņojuma par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” izstrādē un virzīšana izskatīšanai Ministru kabinetā ir daļa no līdzdalības pārvērtēšanas procesa, kura ietvaros notiek saskaņošana, gan ar NVO, gan arī ar Konkurences padomi.
	-

	2.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Iebildums (LTRK - 22.12.2022.)
Latvijas Tirdzniecības un rūpniecības kamera (turpmāk – LTRK) izvērtējusi Veselības ministrijas izstrādāto informatīvo ziņojumu “Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs”” (22-TA-3030).
Saskaņā ar Publiskas personas kapitāla daļu un kapitālsabiedrību pārvaldības likuma 4.panta pirmo daļu, publiska persona drīkst iegūt līdzdalību kapitālsabiedrībā atbilstoši Valsts pārvaldes iekārtas likuma (turpmāk - VPIL) 88.pantam. Valsts pārvaldes iekārtas likuma 88.panta pirmās daļa noteic, ka publiska persona savu funkciju efektīvai izpildei var dibināt kapitālsabiedrību vai iegūt līdzdalību esošā kapitālsabiedrībā, ja 1) tiek novērsta tirgus nepilnība — situācija, kad tirgus nav spējīgs nodrošināt sabiedrības interešu īstenošanu attiecīgajā jomā; 2) publiskas personas kapitālsabiedrības vai publisku personu kontrolētas kapitālsabiedrības darbības rezultātā tiek radītas preces vai pakalpojumi, kas ir stratēģiski svarīgi valsts vai pašvaldības administratīvās teritorijas attīstībai vai valsts drošībai; 3) tiek pārvaldīti tādi īpašumi, kas ir stratēģiski svarīgi valsts vai pašvaldības administratīvās teritorijas attīstībai vai valsts drošībai. LTRK uzskata, ka publiskā pārvalde var iesaistīties komercdarbībā, ja tā izpilda vismaz vienu no diviem kritērijiem: 1) publiskas pārvaldes kapitālsabiedrība apsaimnieko valsts interesēm nozīmīgus stratēģiskos aktīvus, nodrošinot to vērtības pieaugumu un tautsaimniecības izaugsmi, vienlaikus nesot atbildību sabiedrības priekšā par to izmantošanu, un/vai 2) iesaistoties komercdarbībā tiek novērstas brīvā tirgus nepilnības[1].
LTRK  ir saprotams mērķis, kad Veselības ministrija 2017.gadā, veicot ieguldījumu SIA pamatkapitālā EUR 4242680 apmērā, kļuva  par vienu no īpašniekiem. Taču šobrīd, pārvērtējot līdzdalības turpināšanas lietderību atbilstoši VPIL 88. pantam, nesaskata tam nepieciešamību. Ziņojuma projektā ministrija  norāda, ka kapitālsabiedrība ir I līmeņa slimnīca un tās darbība atbilst aprūpes slimnīcas statusam. Ikdienā tā nodrošina veselības aprūpes pakalpojumus pamata ārstniecības profilos-terapija un hronisko pacientu aprūpe, sniedz sekundāros ambulatoros veselības pakalpojumus, ambulatoros laboratoriskos veselības pakalpojumus un nodrošina īslaicīgo sociālo aprūpi, sniedz konsultācijas, ieteikumus personām un institūcijām veselības aprūpes, slimību profilakses, rehabilitācijas un veselīga dzīvesveida jautājumos, nodrošina pacientus ar savlaicīgu un pieejamu informāciju par pakalpojumu iespējām. Minētā ārstniecības iestāde ne ar ko neatšķiras no citām līdzīgām ārstniecības iestādēm reģionos, izņemot to, ka to īpašnieks ir pašvaldība.  Līdz ar to LTRK ieskatā nav pamata turpināt valstij saglabāt līdzdalību šajā komercsabiedrībā, bet gan sev piederošās daļas 57,95% jānodod pašvaldībai.
Iepazīstoties ar ziņojuma norādītajiem apsvērumiem līdzdalības saglabāšanas turpināšanai, LTRK ieskatā negatīvi vērtējami atsevišķi apgalvojumi, kuri nav pamatoti ne ar analīzi, ne ar aptaujām vai kaut kā citādi. Piemēram, "...kad privātās ārstniecības iestādes nav spējīgas pilnībā nodrošināt iedzīvotāju interešu īstenošanu veselības aprūpes jomā, jo privātā sektora ieinteresētība galvenokārt saistīta ar tādu veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanu, par kuriem var gūt ienākumus. Privātais sektors koncentrējoties jau uz individualizētu veselības aprūpi un maksātspējīgo iedzīvotāju skaitu, nespēj nodrošināt veselības aprūpes pakalpojumus visiem Ludzas novada iedzīvotājiem neatkarīgi no vietas vai mājsaimniecības lieluma un ienākumu lieluma, ņemot vērā to, ka Ludzas novada iedzīvotāju skaits katru gadu samazinās, palielinās vidējais iedzīvotāju vecums un, t.sk. sasniedzot pensionēšanās vecumu, samazinās to maksātnespēja."  LTRK nepiekrīt ministrijas apgalvojumam, ka privātās ārstniecības iestādes nav spējīgas nodrošināt nepieciešamos pakalpojumus, vai tas, ka privātās ārstniecības iestādes šķiro pakalpojumus, piedaloties tikai labāk apmaksātajos.  Tādi nepamatoti apgalvojumi nedrīkst tikt iekļauti ziņojumā, tādējādi maldinot ministru kabineta locekļus un sabiedrību. Veselības ministrijai ir jāpārzina, kā un no kuriem NVD iepērk veselības aprūpes pakalpojumus, proti, uz vienlīdzīgiem nosacījumiem gan no privātajām, gan no publiskajām ārstniecības iestādēm. SIA “Ludzas medicīnas centrs” jādarbojas atbilstoši uzņēmējdarbības principiem, tāpat kā citām ārstniecības iestādēm, ko arī apliecina tālāk ziņojuma projektā minētais, ka tā spēj nodrošināt saimniecisko darbību un pat gūt peļņu.  Savukārt minētais, ka Ludzas novadā iedzīvotāju skaits samazinās un sabiedrība noveco, attiecināms uz visiem reģioniem.
Ziņojuma projektā teikts: "Privātie tirgus dalībnieki nespēj nodrošināt Ludzas novada iedzīvotājus ar salīdzinoši plaša spektra veselības aprūpes pakalpojumiem...jo nav nepieciešamā apjoma infrastruktūras, medicīnas iekārtu, gultas vietu un kvalificētā personāla." LTRK norāda, ka jebkurš atbildīgs uzņēmējs pirms kaut ko attīsta, iegulda, vispirms izvērtē attīstības perspektīvas. Lai ieguldītu, arī ministrijai ir jāizstrādā un veselības aprūpes sistēmas dalībniekiem jāizstāsta veselības apdrošināšanas pakalpojumu pieejamības attīstības plāns, kur un kādus pakalpojumus valsts nodrošinās. Citādi , šādos neskaidros apstākļos ieguldīt lielas investīcijas, ir bezatbildīgi. Izceļot tikai plānošanas attīstības trūkumu Ludzas novadā ir nepieņemami, tas ir jāskatās visas valsts reģionu kontekstā.
Tāpat nav saprotams ziņojuma projektā minētais: "Lai veicinātu maksas stacionāro veselības aprūpes pakalpojumu attīstību, valstij būtu būtiski jāmaina veselības aprūpes modelis, samazinot valsts apmaksāto stacionāro veselības aprūpes pakalpojumu apjomu". LTRK ir atbalstījusi, ka valstij jāinvestē sarežģīto stacionāro pakalpojumu, neatliekamās medicīnas pakalpojumu nodrošināšanā, savukārt ambulatorais sektors, dienas stacionārs, rehabilitācija un līdzīgi pakalpojumi ir tās jomas, kurās jādarbojas brīvās konkurences apstākļos.
LTRK ieskatā jebkuras uzņēmējdarbības pamatā ir strādāt rentabli, neatkarīgi, vai īpašnieks ir valsts vai privātais sektors. Informatīvajā ziņojumā vairākkārtīgi minēts: “privāto ārstniecības iestāžu....ieinteresētība sniegt iedzīvotājiem tikai rentablus veselības aprūpes pakalpojumus, ir galvenie iemesli valsts līdzdalības saglabāšanai Ludzas MC”. Minētais akcentē valsts izveidoto finansēšanas modeli veselības aprūpē, jo tā pamatos jau iestrādāta konkurences kropļošana starp pakalpojumu sniedzējiem. Valsts samaksa par pakalpojumiem nenodrošina izdevumu segšanu, tādējādi valsts, pašvaldības, izmantojot dažādus instrumentus savās kapitālsabiedrībās iepludina papildus līdzekļus, lai šis zaudējumus nosegtu. Savukārt privātajām ārstniecības iestādēm tās "jāatpelna" palielinot maksas pakalpojumu cenas.
LTRK jau iepriekš ir veikusi vairāku publisku personu (pašvaldību) līdzdalību kapitālsabiedrībās, kas darbojas veselības aprūpes nozarē, izvērtēšanu. Viens no būtiskākajiem secinājumiem ir tāds, ka, neveicot rūpīgu nepieciešamo pakalpojumu tirgus analīzi, tiek pieņemti lēmumi dibināt vai līdzdarboties kapitālsabiedrībās, kuru darbības veids konkurē jau ar tirgū pieejamām privātā kapitāla kapitālsabiedrībām. Tāpat svarīgi norādīt, ka publiskās kapitālsabiedrības gūst papildu labumus no valsts vai pašvaldības budžeta līdzekļiem (arī ES fondiem), kā rezultātā veidojas negodīga konkurence starp pakalpojumu sniedzējiem. Jebkuri atbalsta instrumenti - papildus piesaistīti līdzekļi no Eiropas Savienības fondiem un Eiropas reģionālā attīstības fondiem, pašvaldības vai valsts, kas izlietoti infrastruktūras uzlabošanai, uzturēšanai, iekārtu, inventāra iegādei un tie nav atgriežami, rada negodīgu konkurenci starp tirgus dalībniekiem. Vienlaikus lielu daļu no izmaksām ārstniecības iestādēm veido ēku infrastruktūras izveide un to uzturēšana, kā arī iekārtu iegāde. Līdz ar to ļoti svarīgi, lai iznomātājs, nosakot nomas maksu, būtu iekļāvis visas ar iznomājamā objekta pārvaldīšanu saistītās izmaksas, t.sk objekta nolietojumu. Tiek iegādātas dārgas tehnoloģiskās iekārtas, tiek segti zaudējumi (palielinot pamatkapitālu) u.tml., tas viss būtiski ietekmē pakalpojumu pašizmaksu.
Tāpat LTRK norāda, ka Konkurences padome ir sagatavojusi apkopojumu ar būtiskākajiem secinājumiem par kapitālsabiedrību sniegtajiem veselības aprūpes pakalpojumiem, to sniegšanas pamatotību un nepieciešamību, kā arī iespējamo privātā sektora iesaisti veselības aprūpes pakalpojumu nodrošināšanā iedzīvotājiem[2]. LTRK aicina iepazīties ar sagatavoto apkopojumu un to izmantot, lemjot par veselības nozares turpmāko attīstību.


[1] LTRK pamatnostādnes publiskas personas dalībai komercdarbībā. Pieejamas šeit: https://www.ltrk.lv/sites/default/files/inline-files/LTRK_pn_publisk%c4%81s%20p%c4%81rvaldes%20dal%c4%abba%20komercd_0.pdf

[2] https://www.kp.gov.lv/lv/jaunums/kp-publiskam-personam-rupigi-javerte-kapitalsabiedribu-sniegto-veselibas-aprupes-pakalpojumu-sniegsanas-pamatotiba
 
Piedāvātā redakcija
-
	Nav ņemts vērā
Veselības ministrija (turpmāk - Ministrija) vērš uzmanību uz to, ka izvērtējumu par līdzdalības saglabāšanu atbilstoši Publiskas personas kapitāla daļu un kapitālsabiedrību pārvaldības likuma 7.pantam ir jāveic ne retāk kā reizi piecos gados un nākotnes perspektīvā Ministrijai piederošo kapitāla daļu SIA "Ludzas medicīnas centrs" (turpmāk - Ludzas MC) nodošana Ludzas novada pašvaldībai nav izslēgta, tomēr, ņemot vērā šī brīža situāciju veselības nozarē, kad pastāv daļējā tirgus nepilnība veselības aprūpes pakalpojumu jomā, t.sk. arī Ludzas novadā, Ministrija kā valsts kapitāla daļu turētāja, kas ieguvusi tiešo izšķirošo ietekmi Ludzas MC, ieguldot tās pamatkapitālā 4 242 680 EUR, vēlās realizēt kapitāla daļu turētāja tiesības.
Lai gan Ludzas MC ir I līmeņa slimnīca un tās darbība atbilst aprūpes slimnīcas statusam, kā arī tā ne ar ko neatšķiras no citām līdzīgām ārstniecības iestādēm, izņemot to, ka to īpašnieks ir pašvaldība, Ministrijas mērķis, saglabājot līdzdalību Ludzas MC, pirmkārt, ir novērst Ludzas novadā pastāvošo daļējo tirgus nepilnību veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanā, un otrkārt, ņemot vērā veselības aprūpes sistēmas ietvaros paredzēto iespēju veselības aprūpes pakalpojumu sniedzējiem veidot astoņas slimnīcu sadarbības teritorijas, kurās dažāda profila slimnīcas veidos vienotu sadarbības modeli, Ludzas MC - SIA “Rēzeknes slimnīca” sadarbības teritorijas ietvaros uzraudzīt šīs reformas realizēšanu.
Ministrija informatīvā ziņojuma 3.lpp. 4.rindkopā minēto apgalvojumu galvenokārt pamato ar to, ka, līdz 2009.gada 1.jūlijam, kad bija spēkā Ministru kabineta 2007.gada 1.janvāra noteikumu Nr.1046 "Veselības aprūpes organizēšanas un finansēšanas kārtība" 177.punkts pamata redakcijā,  veselības pakalpojumu tarifu aprēķinā izmantoja šādu formulu, proti C = TC + P, kur TC - pakalpojuma sniegšanas kopējās izmaksas un P - peļņa (attīstības izdevumi), savukārt TC (pakalpojuma sniegšanas kopējās izmaksas), aprēķināja pēc sekojošas formulas, proti, TC = VC (D + S + M + E) + FC (U + A + N), kur VC - mainīgās izmaksas (tiešās izmaksas), t.sk. D - darba samaksa (lati par stundu), S - valsts sociālās apdrošināšanas obligātās iemaksas, M - medikamenti (ārstniecības līdzekļi), E - izdevumi, saistīti ar pacientu ēdināšanu, un FC - pastāvīgās izmaksas (netiešās izmaksas), t.sk. U - pieskaitāmās un netiešās ražošanas izmaksas, ieskaitot izdevumus mīkstā un pārējā inventāra iegādei, ēku un būvju kārtējam remontam, A - administratīvie izdevumi un N - amortizācija. Kopš 2009.gada, kad no veselības pakalpojumu tarifa aprēķina formulas tika izņemts P elements, valsts nevar nodrošināt ārstniecības iestādēm valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu rentabilitāti, kā arī spēkā esošais veselības pakalpojumu tarifa aprēķins nenodrošina pakalpojumu sniegšanas faktisko izmaksu kompensēšanu, jo tarifa aprēķinā izmantotie M, E, U, A un N elementi galvenokārt balstās uz iepriekšējo periodu datiem, kas var būtiski atšķirties no reālās situācijas preču un pakalpojumu tirgū. Ņemot vērā iepriekš minēto, ārstniecības iestāžu peļņa, kas rodas, sniedzot valsts apmaksātos veselības aprūpes pakalpojumus, faktiski ir neizlietotais valsts budžeta finansējums veselības aprūpes pakalpojumu nodrošināšanai.
Informatīvā ziņojuma 6.lpp. 2.rindkopā minētais apgalvojums tiek pamatots ar faktisko situāciju Ludzas novadā un tas attiecas ne tikai uz stacionāriem veselības aprūpes pakalpojumiem, bet arī uz ambulatoro pakalpojumu jomu, kurā visas ārstniecības iestādes un ārstu prakses darbojas brīvās konkurences apstākļos, un, salīdzinot ar stacionāro veselības aprūpi, ambulatoro pakalpojumu nodrošināšana neprasa  būtiskus ieguldījumus infrastruktūra. Šobrīd Ludzas novadā nav nekādu šķēršļu privātā sektora ārstniecības iestādēm un ārstu praksēm slēgt līgumus ar Nacionālo veselības dienestu un  sniegt valsts apmaksātos ambulatoros veselības aprūpes pakalpojumus. Viens no galvenajiem iemesliem tam, kāpēc privātais sektors neiesaistās veselības aprūpes pakalpojumu organizēšanā Ludzas novada teritorijā ir speciālistu trūkums. Lai nodrošinātu plaša spektra veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanu, Ludzas  MC atsevišķajos gadījumos spiests piesaistīt speciālistus no citām ārstniecības iestādēm.
Ministrija nepiekrīt atzinumā sniegtajam apgalvojumam, ka "...publiskās kapitālsabiedrības gūst papildu labumus no valsts vai pašvaldības budžeta līdzekļiem (arī ES fondiem), kā rezultātā veidojas negodīga konkurence starp pakalpojumu sniedzējiem", jo papildus piešķiramais valsts budžeta finansējums valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu nodrošināšanai attiecās ne tikai uz valsts vai pašvaldības kapitālsabiedrībām, bet arī uz pārējiem tirgus dalībniekiem, ar kuriem Nacionālais veselības dienests ir noslēdzis līgumu par valsts apmaksātu veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanu, kā arī privātajam ārstniecības iestādēm un ārstu praksēm ir tiesības pretendēt uz Eiropas Savienības fondu finansējumu.
	-

	3.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Iebildums (PKC - 22.12.2022.)
Līdzdalības izvērtējumā ir minēts, ka valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu sniegšana kopumā ir nerentabla, tomēr PKC jānorāda, ka Ludzas MC pēdējo četru gadu finanšu rādītāji neliecina par nerentablu kapitālsabiedrības darbību. Tādejādi lūdzam izvērtēt minētā apgalvojuma pamatotību, kā arī  attiecīgi precizēt vai papildināt informatīvo ziņojumu ar atbilstošu pamatojumu paustajam apgalvojumam.
Piedāvātā redakcija
-
	Ņemts vērā
Ārstniecības iestāžu peļņa, kas rodas, sniedzot valsts apmaksātos veselības aprūpes pakalpojumus, faktiski ir neizlietotais valsts budžeta finansējums veselības aprūpes pakalpojumu nodrošināšanai, jo kopš 2009.gada, kad no veselības pakalpojumu tarifa aprēķina formulas tika izņemts P (peļņa (attīstības izdevumi)) elements, valsts nevar nodrošināt ārstniecības iestādēm valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu rentabilitāti, kā arī spēkā esošais veselības pakalpojumu tarifa aprēķins nenodrošina pakalpojumu sniegšanas faktisko izmaksu kompensēšanu, jo tarifa aprēķinā izmantotie M (ārstniecības līdzekļi), E (pacientu ēdināšanas izdevumi), U (ar pacientu uzturēšanu saistītie izdevumi pakalpojumu apmaksai, riska maksājuma veikšanai, izdevumi materiālu, energoresursu, ūdens un inventāra iegādei), A (administratīvie izdevumi) un N (nolietojums) elementi galvenokārt balstās uz iepriekšējo periodu datiem, kas var būtiski atšķirties no reālās situācijas preču un pakalpojumu tirgū.
	-

	4.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Iebildums (PKC - 22.12.2022.)
Lūdzam pamatot līdzdalības izvērtējuma 7. lpp. minētos pieņēmumus, ka “peļņas intereses vadītam veselības aprūpes pakalpojumu sniedzējam ir sistēmiska motivācija šķirot pacientus atkarībā no konkrētā pacienta prognozējamā ienesīguma”, un ka “privātās ārstniecības iestādes nespēs pietiekami operatīvi vai pietiekamā apjomā izpildīt pakalpojumu kvalitātes un drošības prasības, var būtiski apdraudēt pacientu un arī ārstniecības personāla veselību un dzīvību”.
Piedāvātā redakcija
-
	Ņemts vērā
Veselības ministrija (turpmāk - Ministrija) piekrīt Pārresoru koordinācijas centra (turpmāk - PKC) iebildumam attiecībā uz iebildumā minēto pirmo pieņēmumu un precizēja to, papildinot ar pamatojumu, proti, "Pastāv būtisks risks tam, ka peļņas interesēs vadītais veselības aprūpes pakalpojumu sniedzējs, šķiros pacientus atkarībā no konkrētā pacienta prognozējamā ienesīguma, jo dažādu pacientu ar vienu un to pašu diagnozi ārstēšanas izmaksas var būtiski atšķirties un var tikt veiktas dažādas manipulācijas atkarībā no ārsta pieņemtā lēmuma, ņemot vērā pacientu vecumu, zāļu panesamību, pacienta blakusslimības un citus faktorus."
Savukārt Ministrija nepiekrīt PKC iebildumam attiecībā uz iebildumā minēto otro pieņēmumu. Ministrija neapgalvo, ka privātās ārstniecības iestādes nespēs pietiekami operatīvi vai pietiekamā apjomā izpildīt pakalpojumu kvalitātes un drošības prasības, bet uzsver, ka tam pastāv zināms risks, jo izmaiņas normatīvajos dokumentos attiecībā uz veselības aprūpes pakalpojumu kvalitātes un drošības prasību izpildi no ārstniecības pakalpojumu sniedzēja var prasīt būtiskus ieguldījumus ārstniecības iestādes infrastruktūrā, t.sk. arī medicīnas iekārtu parka paplašināšanā. Attiecīgi Ministrija precizējusi PKC iebildumā minēto otro pieņēmumu, proti, "Ņemot vērā to, ka privātās ārstniecības iestādes nesniedz un arī nav sniegušas valsts apmaksātos stacionāros veselības aprūpes pakalpojumus, bet maksas stacionāros veselības aprūpes pakalpojumus sniedz tikai ierobežotā apjomā, pastāv zināms risks, ka privātās ārstniecības iestādes nespēs pietiekami operatīvi vai pietiekamā apjomā izpildīt pakalpojumu kvalitātes un drošības prasības, jo izmaiņas normatīvajos dokumentos attiecībā uz veselības aprūpes pakalpojumu kvalitātes un drošības prasību izpildi no ārstniecības pakalpojumu sniedzēja var prasīt būtiskus ieguldījumus ārstniecības iestādes infrastruktūrā, t.sk. arī medicīnas iekārtu parka paplašināšanā, un tas var būtiski apdraudēt pacientu un arī ārstniecības personāla veselību un dzīvību."
	-

	5.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Iebildums (PKC - 22.12.2022.)
Lūdzam papildināt līdzdalības izvērtējumu ar pamatojumu 6. lpp. ietvertajam apgalvojumam, ka, ņemot vērā spēkā esošus normatīvos aktus, Ludzas MC kā  publiskai kapitālsabiedrībai, salīdzinot ar privātajām kapitālsabiedrībām ir ierobežotākas iespējas investēt medicīnas iekārtu iegādē, veikt telpu atjaunošanu un pielāgošanu, kā arī noteikt citu atalgojumu ārstniecības personālam.
Piedāvātā redakcija
-
	Ņemts vērā
Ņemot vērā to, ka Ludzas MC ir I līmeņa slimnīca un tās darbība atbilst aprūpes slimnīcas statusam, tas būtiski ierobežo Ludzas MC iespējas paplašināt piedāvāto veselības aprūpes pakalpojumu klāstu un medicīnas iekārtu parku. Papildus vēršam uzmanību uz to, ka, lai īstenotu investīcijas medicīnas iekārtu iegādē, telpu atjaunošanā un pielāgošanā, kā arī noteikt citu atalgojumu ārstniecības personālam, ir nepieciešams Ministru kabineta lēmums, kas ir laikietilpīgs process un ietver sevī nepieciešamību veikt saskaņošanu ar citām institūcijām. Ministrija attiecīgi precizēja līdzdalības izvērtējumu ar pamatojumu 6.lpp. ietvertajam apgalvojumam - "Ņemot vērā spēkā esošus normatīvos aktus, Ludzas MC, kas ir I līmeņa slimnīca un tās darbība atbilst aprūpes slimnīcas statusam, iespējas paplašināt piedāvāto veselības aprūpes pakalpojumu klāstu un medicīnas iekārtu parku ir būtiski ierobežotas, un kā publiski privātai kapitālsabiedrībai, salīdzinot ar privātajām kapitālsabiedrībām, ir ierobežotākas iespējas veikt ieguldījumus medicīnas iekārtu iegādē, veikt telpu atjaunošanu un pielāgošanu, kā arī noteikt citu atalgojumu ārstniecības personālam, un, lai to realizētu, ir nepieciešams Ministru kabineta lēmums, kas ir laikietilpīgs process un ietver sevī nepieciešamību veikt saskaņošanu ar citām institūcijām.
	-

	6.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Iebildums (PKC - 22.12.2022.)
Saskaņā ar Veselības ministrijas sagatavoto Ministru kabineta rīkojuma projektu “Par sabiedrības ar ierobežotu atbildību “Ludzas medicīnas centrs” stratēģisko mērķi” ir plānots noteikt šādu Ludzas MC vispārējo stratēģiskos mērķi: saglabāt, uzlabot un atjaunot iedzīvotāju veselību, nodrošinot kvalitatīvus, efektīvus un pieejamus veselības aprūpes pakalpojumus iedzīvotājiem Ludzas novadā un sabiedrības ar ierobežotu atbildību “Rēzeknes slimnīca” sadarbības teritorijā. Tāpat atbilstoši Ministru kabineta 2022. gada 15. februāra rīkojumam Nr. 93 “Par valstij dividendēs izmaksājamo sabiedrības ar ierobežotu atbildību "Ludzas medicīnas centrs" peļņas daļu par 2020. gadu”  Ludzas MC 2020. gadā gūtā peļņa tika novirzīta datortomogrāfa iegādes izdevumu segšanai, lai uzlabotu valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu kvalitāti un pieejamību. Rīkojuma projekta anotācijā ir norādīts, ka peļņas novirzīšana datortomogrāfa iegādes izdevumu segšanai atbilst noteiktajam mērķim, kas vērsts uz veselības   aprūpes   pakalpojumu nodrošināšanu   iedzīvotājiem Ludzas   novadā   un   sabiedrības   ar   ierobežotu   atbildību “Rēzeknes   slimnīca”   sadarbības   teritorijā. Izziņā par saņemtajiem iebildumiem Veselības ministrija norādīja, ka datortomogrāfa esamība Ludzas MC būtiski palīdzēs gadījumos, kad kādā no tuvumā esošajām veselības aprūpes iestādēm [no līdzdalības izvērtējuma izriet, ka tā varētu būt Rēzeknes slimnīca] radīsies tehniskas problēmas un nebūs iespējas veikt izmeklējumus akūtajiem pacientiem.  Savukārt līdzdalības izvērtējumā norādīts, ka Ludzas MC sniegto veselības aprūpes pakalpojumu saņēmēji ir Ludzas novada iedzīvotāji un pēc administratīvi teritoriālās reformas pakalpojumu saņēmēju loks paplašināsies ar reformas ietvaros pievienoto novadu iedzīvotājiem.  Ņemot vērā minēto, lūdzam salāgot līdzdalības izvērtējumā secināto par Ludzas MC pakalpojumu saņēmējiem (klientu loku) ar iepriekš saskaņotajos un pieņemtajos dokumentos noteikto un skaidroto.
Piedāvātā redakcija
-
	Ņemts vērā
Veselības ministrija (turpmāk - Ministrija) nesaskata pretrunas informatīvajā ziņojumā par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” sniegtajai informācijai ar Ministru kabineta 2022. gada 15. februāra rīkojuma Nr. 93 “Par valstij dividendēs izmaksājamo sabiedrības ar ierobežotu atbildību "Ludzas medicīnas centrs" peļņas daļu par 2020. gadu” anotācijā norādīto, jo, lai gan  SIA "Ludzas medicīnas centrs" (turpmāk - Ludzas MC) pamatā sniedz veselības aprūpes pakalpojumus Ludzas novada iedzīvotājiem, medicīnisko palīdzību var saņemt jebkurš Latvijas iedzīvotājs. Vienlaikus Ministrija vērš uzmanību uz to, ka saskaņā ar Veselības ministrijas sagatavoto Ministru kabineta rīkojuma projektu “Par sabiedrības ar ierobežotu atbildību “Ludzas medicīnas centrs” stratēģisko mērķi”, kura saturs jau ir iekļauts informatīvajā ziņojumā, plānots, ka Ludzas MC nodrošinās veselības aprūpes pakalpojumus iedzīvotājiem Ludzas novadā un sabiedrības ar ierobežotu atbildību “Rēzeknes slimnīca” sadarbības teritorijā.
	-

	7.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Iebildums (PKC - 22.12.2022.)
Līdzdalības izvērtējumā ir norādīti veselības aprūpes pakalpojumu sniedzēji Ludzas novadā, un ir secināms, ka atsevišķus pakalpojumu veidus nodrošina gan Ludzas MC, gan cita ārstniecības iestāde. Ņemot vērā minēto, lūdzam papildināt līdzdalības izvērtējumu ar pamatojumu nepieciešamībai sniegt tādus pakalpojumus, kurus nodrošina arī privāta ārstniecības iestāde vai ārstu prakse.
Piedāvātā redakcija
-
	Ņemts vērā
Ludza MC darbība, nodrošinot pacientiem veselības aprūpi mājās, neierobežo pārējo ārstniecības iestāžu un ārstu prakšu iespējas sniegt šādu pakalpojumu Ludzas novada iedzīvotājiem, jo Ludzas MC nodrošina valsts apmaksātā veselības aprūpi mājās, kas ietver noteiktu veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanu pacientam viņa dzīvesvietā gadījumos, ja pacientam ir hroniska saslimšana un pārvietošanās traucējumi, kuru dēļ pacients nespēj ierasties ārstniecības iestādē, uz kuru nosūtīja pacienta ārsts. Savukārt pārējos ārstniecības profilos kā neatliekamā medicīniskā palīdzība un sekundārie ambulatorie pakalpojumi, Ludzas MC darbība nepārklājas ar pārējām ārstniecības iestādēm, ņemot vērā ārstniecības iestāžu ģeogrāfisko izvietojumu. Ar iepriekš minēto skaidrojumu Veselības ministrija papildināja informatīvo ziņojumu 6.lpp. ar 3.rindkopu.
	-

	8.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Iebildums (PKC - 22.12.2022.)
PKC norāda, ka līdzdalības izvērtējumam jāaptver visi Ludzas MC saimnieciskās darbības virzieni, bet šobrīd līdzdalības izvērtējums lielākoties attiecas uz stacionāro veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanu. Ņemot vērā minēto, aicinām papildināt informatīvo ziņojumu ar pārējo saimnieciskās darbības virzienu izvērtējumu (piemēram, sociālās aprūpes pakalpojumi), kā arī skaidrot, ko ietver līdzdalības izvērtējuma 3. lpp. norādītie “pārējie saimnieciskās darbības pakalpojumi”. Atgādinām, ka atbilstoši Valsts pārvaldes iekārtas likuma 88. pantam publiska persona pirms kapitālsabiedrības dibināšanas vai līdzdalības iegūšanas esošā kapitālsabiedrībā veic paredzētās rīcības izvērtējumu, ietverot arī ekonomisko izvērtējumu, lai pamatotu, ka citādā veidā nav iespējams efektīvi sasniegt šā panta pirmajā daļā noteiktos mērķus. Tādejādi efektivitātes mēraukla ir viens no būtiskajiem valsts līdzdalības kapitālsabiedrībā pamatojumiem, kas ir jāietver līdzdalības izvērtējumā attiecībā uz katru no darbības virzieniem.
Piedāvātā redakcija
-
	Ņemts vērā
Informatīvais ziņojums papildināts ar informāciju par pārējiem saimnieciskās darbības pakalpojumiem. Veselības ministrijas (turpmāk - Ministrija) ieskatā, ņemot vērā to, ka maksas sociālās aprūpes pakalpojumi un pārējie saimnieciskās darbības pakalpojumi SIA "Ludzas medicīnas centrs" (turpmāk - Ludzas MC) ieņēmumos veido attiecīgi ~0,03% un ~1%, līdzdalības pārvērtēšanas kontekstā informatīvā ziņojuma papildināšanai ar pārējo saimnieciskās darbības virzienu izvērtējumu nav būtiskas nepieciešamības, jo iepriekš minēto pakalpojumu nodrošināšana, nav iemesls tam, kāpēc Ministrija vēlas saglabāt līdzdalību Ludzas MC un šo pakalpojumu nodrošināšana Ludzas MC var tikt pārskatīta. Ministrija kā Ludzas MC kapitāla daļu turētāja lūgs Ludzas MC valdei sniegt izvērtējumu turpmākai sociālās aprūpes un pārējās saimnieciskās darbības pakalpojumu nodrošināšanas nepieciešamībai. Tajā pašā laikā Ministrija informē, ka Ludzas MC ir vienīgā iestāde, kas Ludzas novadā sniedz maksas īslaicīgās sociālās aprūpes pakalpojums personām, kurām pēc insulta, operācijām, traumām, ilgstošu hronisku slimību gadījumos nepieciešama īslaicīga sociālā un medicīniskā aprūpe, kā arī diennakts medicīniskā uzraudzība, līdz ar ko Ludzas MC darbība sociālo pakalpojumu nodrošināšanā nepārklājās ar pārējiem tirgus dalībniekiem sociālo pakalpojumu jomā.
	-

	9.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Iebildums (PKC - 22.12.2022.)
Saskaņā ar Valsts pārvaldes iekārtas likuma 88. panta otro daļu, veicot izvērtējumu, publiska persona konsultējas ar kompetentajām institūcijām konkurences aizsardzības jomā un komersantus pārstāvošām biedrībām vai nodibinājumiem, kā arī ievēro komercdarbības atbalsta kontroles jomu regulējošu normatīvo aktu prasības. Ņemot vērā minēto, lūdzam pēc konsultēšanās ar NVO tās rezultātus atspoguļot līdzdalības izvērtējumā.
Piedāvātā redakcija
-
	Ņemts vērā
Veselības ministrija (turpmāk - Ministrija) informatīvo ziņojumu par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs”  ir nosūtījusi saskaņošanai Veselības aprūpes darba devēju asociācijai (turpmāk - VADDA), Latvijas Slimnīcu biedrībai, Latvijas Cilvēku ar īpašām vajadzībām sadarbības organizācijai "SUSTENTO" un Latvijas Pacientu organizāciju tīklam (turpmāk - LPOT), no kurām tikai VADDA un LPOT ir snieguši savas atbildes. Ņemot vērā to, ka VADDA piedalījās Latvijas Tirdzniecības un rūpniecības kameras atzinuma izstrādē, kurā pēc būtības konceptuāli tiek sniegts iebildums pret Ministrijas līdzdalības saglabāšanas SIA "Ludzas medicīnas centrs", kā arī LPOT atbildes vēstulē sniegtais priekšlikums attiecināms uz veselības aprūpes pakalpojumu organizēšanu un finansēšanu kopumā valstī, veselības nozari pārstāvošo organizāciju viedokļi netika atspoguļoti informatīvajā ziņojumā, jo šie jautājumi nav risināmi valsts līdzdalības saglabāšanas Ludzas MC kontekstā.
	-

	10.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Iebildums (TM - 19.12.2022.)
Publiskas personas kapitāla daļu un kapitālsabiedrību pārvaldības likuma (turpmāk ­­­­– Kapitālsabiedrību pārvaldības likums) 4. panta pirmā daļa noteic, ka publiska persona drīkst iegūt un saglabāt līdzdalību kapitālsabiedrībā atbilstoši Valsts pārvaldes iekārtas likuma 88. pantam. Saskaņā ar Valsts pārvaldes iekārtas likuma 88. panta otrās daļas otro teikumu, veicot izvērtējumu, publiska persona konsultējas ar kompetentajām institūcijām konkurences aizsardzības jomā un komersantus pārstāvošām biedrībām vai nodibinājumiem, kā arī ievēro komercdarbības atbalsta kontroles jomu regulējošu normatīvo aktu prasības. Kā izriet no Valsts pārvaldes iekārtas likuma 88. panta septītās daļas publiska persona, kas dibinājusi kapitālsabiedrību vai ieguvusi līdzdalību esošā kapitālsabiedrībā, pārvērtē līdzdalību tajā saskaņā ar šo pantu un Publiskas personas kapitāla daļu un kapitālsabiedrību pārvaldības likumu.
Ņemot vērā minēto un ievērojot to, ka no informatīvā ziņojuma neizriet, ka publiskā persona, veicot juridisko un ekonomisko izvērtējamu, ir izpildījusi likumā noteikto pienākumu konsultēties ar kompetentajām institūcijām konkurences aizsardzības jomā un komersantus pārstāvošām biedrībām vai nodibinājumiem, Tieslietu ministrija lūdz papildināt informatīvo ziņojumu par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA „Ludzas medicīnas centrs” un tās vispārējo stratēģisko mērķi” un konsultēties ar kompetentajām institūcijām konkurences aizsardzības jomā un komersantus pārstāvošām biedrībām vai nodibinājumiem.
 
Piedāvātā redakcija
-
	Ņemts vērā
Veselības ministrijas (turpmāk - Ministrija) ieskatā informatīvā ziņojuma par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” izstrādē un virzīšana izskatīšanai Ministru kabinetā ir daļa no līdzdalības pārvērtēšanas procesa, kura ietvaros notiek saskaņošana, gan ar veselības nozari pārstāvošo NVO, gan arī ar Konkurences padomi. Ministrija informatīvo ziņojumu par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” ir nosūtījusi saskaņošanai Veselības aprūpes darba devēju asociācijai (turpmāk - VADDA), Latvijas Slimnīcu biedrībai, Latvijas Cilvēku ar īpašām vajadzībām sadarbības organizācijai "SUSTENTO" un Latvijas Pacientu organizāciju tīklam (turpmāk - LPOT), no kurām tikai VADDA un LPOT ir snieguši savas atbildes. Ņemot vērā to, ka VADDA piedalījās Latvijas Tirdzniecības un rūpniecības kameras atzinuma izstrādē, kurā pēc būtības konceptuāli tiek sniegts iebildums pret Ministrijas līdzdalības saglabāšanas SIA "Ludzas medicīnas centrs", kā arī LPOT atbildes vēstulē sniegtais priekšlikums attiecināms uz veselības aprūpes pakalpojumu organizēšanu un finansēšanu kopumā valstī, veselības nozari pārstāvošo organizāciju viedokļi netika atspoguļoti informatīvajā ziņojumā. jo šie jautājumi nav risināmi valsts līdzdalības saglabāšanas Ludzas MC kontekstā.
	-

	11.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Iebildums (KP - 14.12.2022.)
Neatkarīgi no tā, vai veiktais izvērtējums ir sākotnējais izvērtējums vai līdzdalības pārvērtēšana[1], izvērtējums ir jāveic par katru no publiskas personas kapitālsabiedrības darbības veidiem[2].
KP par veikto līdzdalības pārvērtējumu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 16.05.2021. sniedza atzinumu Nr.1.7-2/442 Ludzas novada pašvaldībai (pieejams https://www.kp.gov.lv/lv/media/10139/download?attachment), norādot, ka KP konstatē, ka SIA ,,Ludzas medicīnas centrs” atbilstoši Ministru Kabineta 20.01.2009. noteikumiem Nr. 60 “Noteikumi par obligātajām prasībām ārstniecības iestādēm un to struktūrvienībām” 94.4.3. apakšpunktam nodrošina morgu mirušo uzglabāšanai. Taču KP pēc SIA ,,Ludzas medicīnas centrs” mājaslapā pieejamas informācijas ir secinājusi, ka tā, sniedzot šo pakalpojumu, piedāvā arī tādus pakalpojumus, kā nelaiķa apģērbšana, iezārkošana, ko parasti nodrošina privātie apbedīšanas pakalpojumu sniedzēji.
Tāpat Izvērtējumā norādīts, ka SIA ,,Ludzas medicīnas centrs” veic arī cita veida saimniecisko darbību, kā telpu iznomāšanu, transporta un veļas mazgāšanas pakalpojumus, kas sastāda 1 % no SIA ,,Ludzas medicīnas centrs” 2021. gada ieņēmumiem.
Lai gan KP atbalsta Pašvaldības iniciatīvu iznomāt kapitālsabiedrības telpas, KP pēc SIA ,,Ludzas medicīnas centrs” mājaslapā pieejamas informācijas konstatē, ka tā piedāvā izmitināšanu „slimnīcas viesnīcā” bez medicīniskās aprūpes sniegšanas, tādējādi iespējams konkurējot ar privātajiem izmitināšanas pakalpojumu sniedzējiem.
Attiecīgi KP norādīja Ludzas novada pašvaldībai, ka arī šajos tirgus segmentos būtu nepieciešams veikt izvērtējumu, kurā tiktu izvērtēts, vai, sniedzot šos pakalpojumus, netiek sniegti arī tādi pakalpojumu segmenti, kas konkurē ar privātajiem tirgus dalībniekiem un iespējamību atteikties no konkrēto pakalpojumu sniegšanas, t.sk. to, vai konkrēto pakalpojumu pārtraukšanas gadījumā neveidotos tirgus nepilnība, tādējādi radot negatīvu ietekmi uz konkrētā pakalpojuma pieejamību konkrētajā administratīvajā teritorijā.
Gadījumā, ja noteiktajā tirgus segmentā nav konstatējama tirgus nepilnība un privātie tirgus dalībnieki ir pilnībā spējīgi nodrošināt konkrēto pakalpojumu pieejamību, KP ieskatā, būtu nepieciešams izvērtēt pamatotību turpināt konkrēto pakalpojumu sniegšanu vai atturēties no šādu pakalpojumu sniegšanas nākotnē.
Līdz ar to KP aicina VM papildināt informatīvo ziņojumu ar izvērtējumu attiecībā uz iepriekšminētajiem pakalpojumu veidiem.

[1] Publiskas personas kapitāla daļu un kapitālsabiedrību pārvaldības likuma 7. panta pirmā daļa, https://likumi.lv/ta/id/269907
[2] Konkurences padomes priekšnoteikumi publiskas personas līdzdalībai kapitālsabiedrībā un tās izvērtēšana, https://ej.uz/PP_lidzdalibasizvertesana
 
Piedāvātā redakcija
-
	Ņemts vērā
Informatīvais ziņojums papildināta ar informāciju par pārējiem saimnieciskās darbības pakalpojumiem. Maksas sociālās aprūpes pakalpojumiem un pārējiem saimnieciskās darbības pakalpojumiem, t.sk. telpu nomas, izmitināšanas un morga pakalpojumi, kas SIA "Ludzas medicīnas centrs" (turpmāk - Ludzas MC) ieņēmumos veido attiecīgi ~0,03% un ~1%, valsts līdzdalības pārvērtēšanas kontekstā nav būtiskas nozīmes, jo iepriekš minēto pakalpojumu nodrošināšana, nav iemesls tam, kāpēc Veselības ministrija (turpmāk - Ministrija) vēlas saglabāt līdzdalību Ludzas MC un šo pakalpojumu nodrošināšana Ludzas MC nākotnē var tikt pārskatīta, tomēr, Ministrijas ieskatā, ievērojot Ludzas novada pašvaldības kā mazākuma dalībnieka intereses, iepriekš minēto pakalpojumu sniegšana Ludzas MC saglabājama līdz nākošajam valsts un pašvaldības līdzdalības pārvērtēšanas ciklam. Vienlaikus Ministrija uzsver, ka Ludzas MC sniegto pārējās saimnieciskās darbības pakalpojumu cenas nekropļo tirgu un neierobežo jaunu tirgus dalībnieku ienākšanu.
	-

	12.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Iebildums (KP - 14.12.2022.)
Valsts pārvaldes iekārtas likuma 88. panta otrā daļa paredz, t.sk., konsultēšanās pienākumu ar nozares komersantus pārstāvošajām nevalstiskajām organizācijām (turpmāk – NVO), kas publiskai personai jāveic izvērtējuma veikšanas gaitā. Attiecīgi, VM informatīvais ziņojums būtu jāpapildina ar veselības nozares NVO viedokļiem un to izvērtējumu.
Ņemot vērā informatīvajā ziņojumā norādīto, ka Ludzas novada teritorijā ir konstatējama būtiska tirgus nepilnība veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanā, KP ieskatā, konsultēšanās ietvaros ar NVO, VM būtu būtiski saņemt nozares NVO viedokli arī attiecībā uz privātā sektora iespējamo iesaisti/ darbības uzsākšanu veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanā, lai novērstu esošo tirgus nepilnību Ludzas novada teritorijā.
Piedāvātā redakcija
-
	Ņemts vērā
Veselības ministrija (turpmāk - Ministrija) informatīvo ziņojumu par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” ir nosūtījusi saskaņošanai Veselības aprūpes darba devēju asociācijai (turpmāk - VADDA), Latvijas Slimnīcu biedrībai, Latvijas Cilvēku ar īpašām vajadzībām sadarbības organizācijai "SUSTENTO" un Latvijas Pacientu organizāciju tīklam (turpmāk - LPOT), no kurām tikai VADDA un LPOT ir snieguši savas atbildes. Ņemot vērā to, ka VADDA piedalījās Latvijas Tirdzniecības un rūpniecības kameras atzinuma izstrādē, kurā pēc būtības konceptuāli tiek sniegts iebildums pret Ministrijas līdzdalības saglabāšanas SIA "Ludzas medicīnas centrs", kā arī LPOT atbildes vēstulē sniegtais priekšlikums attiecināms uz veselības aprūpes pakalpojumu organizēšanu un finansēšanu kopumā valstī, veselības nozari pārstāvošo organizāciju viedokļi netiek atspoguļoti informatīvajā ziņojumā. jo šie jautājumi nav risināmi valsts līdzdalības saglabāšanas Ludzas MC kontekstā.
	-

	13.
	MK sēdes protokollēmuma projekts
 Informatīvais ziņojums "Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs”"
	Iebildums (PKC - 22.12.2022.)
Ņemot vērā Valsts iestāžu juridisko dienestu vadītāju 2022. gada 7. jūlija sanāksmē (prot. Nr. 4  1. §) lemto, lūdzam  Ministru kabineta lēmumu par valsts līdzdalības saglabāšanu Ludzas MC un vispārējo stratēģisko mērķi noformēt rīkojuma veidā, savukārt vērtējumu attiecībā uz kapitālsabiedrības atbilstību Publiskas personas kapitāla daļu un kapitālsabiedrību pārvaldības likuma 4. panta nosacījumiem iekļaut anotācijā.
Piedāvātā redakcija
-
	-
	-

	14.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Priekšlikums (PKC - 22.12.2022.)
Lūdzam precizēt līdzdalības izvērtējuma 3.lpp. ietverto norādi uz Veselības ministriju kā Ludzas MC līdzdalībnieci, ņemot vērā, ka šis nav juridiski korekti lietots  jēdziens konkrētajā situācijā.
 
Piedāvātā redakcija
-
	Ņemts vērā
-
	-

	15.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Priekšlikums (FM - 21.12.2022.)
Lūdzam precizēt ziņojuma 1.lpp. atsauci uz pieminēto Ministru kabineta rīkojuma projektu “Par sabiedrības ar ierobežotu atbildību “Ludzas medicīnas centrs” stratēģisko mērķi” (protokols Nr.50 20.§, VSS-1086), norādot arī gadu.
Piedāvātā redakcija
-
	Ņemts vērā
-
	-

	16.
	Informatīvais ziņojums
Informatīvais ziņojums par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA “Ludzas medicīnas centrs” 
	Priekšlikums (TM - 19.12.2022.)
Ņemot vērā, ka termins „līdzdalībniece” nav korekts un netiek izmantots komerctiesībās, lai raksturotu kapitālsabiedrības izšķirošu ietekmi sabiedrībā uz līdzdalības pamata, aicinām labot informatīvajā ziņojumā par valsts līdzdalības saglabāšanu SIA „Ludzas medicīnas centrs” II nodaļas piekto rindkopu un III nodaļas sesto rindkopu no „[..] tādējādi kļūstot par Ludzas MC līdzdalībnieci un iegūstot tajā  tiešo izšķirošo ietekmi” uz „tādējādi iegūstot tiešo izšķirošo ietekmi pār Ludzas MC uz līdzdalības pamata”.
 
Piedāvātā redakcija
-
	Ņemts vērā
-
	-



