[bookmark: _Hlk109062652]Informatīvais ziņojums
 “Par valsts budžeta līdzfinansējuma nodrošināšanu Eiropas Komisijas programmas “ES-veselībai” projekta “Vienotā rīcība par jaunās ES vēža skrīninga shēmas ieviešanu” (EUCanScreen projekts) īstenošanai 2024. –
2028. gadā”

I. Pamatojums informatīvā ziņojuma virzībai

[bookmark: _Hlk141866036][bookmark: _Hlk141868010]Saskaņā ar Likuma par budžetu un finanšu vadību 24. panta trešo daļu budžeta iestādes var uzņemties valsts budžeta ilgtermiņa saistības, nepārsniedzot saimnieciskā gada valsts budžeta likumā noteikto valsts budžeta ilgtermiņa saistību maksimāli pieļaujamo apmēru. Budžeta iestādes var uzņemties papildu valsts budžeta ilgtermiņa saistības vienīgi Eiropas Savienības (turpmāk – ES) politikas instrumentu un pārējās ārvalstu finanšu palīdzības līdzfinansētos projektos un pasākumos, ja pieņemts attiecīgs Ministru kabineta lēmums.
Izglītības un zinātnes ministrijas pārraudzībā esoša atvasināta publiska persona Latvijas Universitāte (turpmāk – LU) sadarbībā ar Veselības ministrijas (turpmāk arī – VM) pakļautībā esošo tiešās pārvaldes iestādi Slimību profilakses un kontroles centru (turpmāk – SPKC), VM pārraudzībā esošo atvasināto publisko personu Rīgas Stradiņa universitāti (turpmāk – RSU) un valsts sabiedrību ar ierobežotu atbildību “Paula Stradiņa klīniskā universitātes slimnīca” (turpmāk – PSKUS) ir izrādījušas iniciatīvu piedalīties ārvalstu finanšu instrumenta finansētā projektā, kura pilns nosaukums angļu valodā ir “EU4H-2023-JA-2-IBA, Direct grants to Member States’ authorities – Second wave 2023, Topic: EU4H-2023-JA-2-IBA-06, Type of Action: EU4H-PJG (EU4H Project Grants), Proposal number: 101162959, Proposal acronym: EUCanScreen, Type of Model Grant Agreement: EU4H Action Grant Budget-Based” (turpmāk – projekta pieteikuma uzsaukums EU4H-2023-JA-IBA-06).
Projekta pieteikums uzsaukums EU4H-2023-JA-IBA-06 nodrošinās Eiropas Savienības (turpmāk – ES) rīcības programmas veselības jomā “ES-veselībai” 2021.–2027. gadam[footnoteRef:1] (EU4Health programme  2021 – 2027) 2023.gada Darba plāna trešās darbības programmas ”Vēzis (Cancer) (turpmāk – CR)” trešo specifiskā atbalsta mērķa “Vēža skrīninga programmu ieviešanai (Implementation of cancer screening programmes)” pasākuma “CR-g-23-38 tiešā dotācija dalībvalstu iestādēm vēža skrīninga programmu ieviešanai” (EU4Health Programme: CR-g-23-38 Direct grants to Member States’ authorities: Implementation of cancer screening programmes) (turpmāk – pasākums CR-g-23-38) īstenošanu, ievērojot Eiropas Komisijas (turpmāk – EK) 2022. gada 21. novembra dotācijas Īstenošanas lēmumu C(2022) 8510[footnoteRef:2], kā arī papildu finanšu līdzekļu piesaistīšanu valsts budžetam no ES budžeta. [1:  https://health.ec.europa.eu/document/download/ff17bd26-4cdd-4351-a4e3-e2ca85aa3e84_en?filename=wp2023_annex_en.pdf]  [2:  EK 2022. gada 21. novembra dotācijas Īstenošanas lēmums C(2022) 8510 un tā pielikumi – ,,Commission Implementing decision of 21.11.2022 on the financing of the Programme for the Union’s action in the field of health (‘EU4Health Programme’) and the adoption of the work programme for 2023” – https://health.ec.europa.eu/document/download/aaf271dc-15d6-40fd-b109-c51be2f3d1ff_en?filename=wp2023_en.pdf, 1. pielikums –  https://health.ec.europa.eu/document/download/ff17bd26-4cdd-4351-a4e3-e2ca85aa3e84_en?filename=wp2023_annex_en.pdf, 2. pielikums – https://health.ec.europa.eu/document/download/7ed18bc4-f21e-420b-aea1-70c1d73ad3fd_en?filename=wp2023_summary_en.pdf.] 

Informatīvais ziņojums “Par valsts budžeta līdzfinansējuma nodrošināšanu Eiropas Komisijas programmas “ES-veselībai” projekta “Vienotā rīcība par jaunās ES vēža skrīninga shēmas ieviešanu” (turpmāk -  EUCanScreen projekts) īstenošanai 2024. – 2028. gadā” (turpmāk – Informatīvais ziņojums) sagatavots pamatojoties uz Ministru kabineta 2018. gada 17. jūlija noteikumu Nr. 421 “Kārtība, kādā veic gadskārtējā valsts budžeta likumā noteiktās apropriācijas izmaiņas” (turpmāk – MK noteikumi Nr. 421) 24. punktā noteikto, kas paredz valsts budžeta priekšfinansējuma un līdzfinansējuma pieprasījumu no valsts budžeta resora “74. Gadskārtējā valsts budžeta izpildes procesā pārdalāmais finansējums” programmas 80.00.00 “Nesadalītais finansējums Eiropas Savienības politiku instrumentu un pārējās ārvalstu finanšu palīdzības līdzfinansēto projektu un pasākumu īstenošanai”, tostarp, nosakot, ka valsts budžeta līdzfinansējums var tikt piešķirts valsts dibinātai augstskolai vai valsts vai valsts augstskolas dibinātam zinātniskajam institūtam projektu īstenošanai programmās “Digitālā Eiropa”, “Erasmus+” (izņemot mobilitātes projektus), “Radošā Eiropa”, “ES – veselībai” un “Nordplus” atbilstoši apstiprinātā projekta nosacījumiem.
MK noteikumi Nr. 421 paredz, ka valsts budžeta līdzfinansējums tiek piešķirts tikai tad, ja tiek ievēroti šādi nosacījumi:
1) projektā tiek īstenotas darbības, kurām nav saimnieciska rakstura. Par darbībām bez saimnieciska rakstura uzskata darbības, kas atbilst Eiropas Komisijas paziņojuma “Pētniecībai, izstrādei un inovācijai piešķiramā valsts atbalsta nostādnes” (Eiropas Savienības Oficiālais Vēstnesis, 2022.gada 28.oktobris, Nr. C414) 20.punktā minētajām darbībām, un par attiecīgo nozares politiku atbildīgā ministrija ir izvērtējusi un secinājusi, ka projektā plānotajām darbībām nav saimnieciska rakstura;
2) ja finansējuma saņēmējs veic arī saimniecisko darbību, tas nodrošina, ka saimnieciskās darbības finansējums, izmaksas un ieņēmumi tiek uzskaitīti atsevišķi, nodrošinot izmaksu nodalīšanu.
3) par attiecīgo nozares politiku atbildīgā ministrija ir sniegusi pozitīvu atzinumu par projektā plānoto darbību un rezultātu atbilstību Eiropas Savienības un nacionālajos nozares politikas plānošanas dokumentos noteiktajām prioritātēm, plānoto rezultātu ilgtspēju un ietekmi valsts līmenī.
4) par projekta līdzfinansēšanu ir pieņemts attiecīgs Ministru kabineta lēmums.

Programmas “ES-veselībai” 2021.–2027.gadam (EU4Health programme  2021 – 2027) un tās ietvaros īstenoto projektu mērķi ir nekomerciāli un vērsti uz veselības veicināšanu un slimību, it īpaši vēža, profilaksi, starptautiskas iniciatīvas un sadarbības veselības jomā veicināšanu, profilaksi, sagatavotību un reaģēšanu uz pārrobežu veselības apdraudējumiem, valstu krājumu papildināšanu ar veselības aprūpes krīžu sakarā būtiskiem produktiem, medicīniskās, veselības aprūpes un atbalsta personāla rezerves izveidi, veselības aprūpes digitalizāciju, uzlabotu veselības aprūpes pieejamību, ES veselības tiesību aktu izstrādi un īstenošanu un uz pierādījumiem balstītu lēmumu pieņemšanu, integrētu darbu starp dalībvalstu veselības aprūpes sistēmām u.c.[footnoteRef:3] [3:  Programma “ES – veselībai” (2021–2027) – redzējums par drošāku un veselīgāku Eiropas Savienību - Eiropas Komisija (europa.eu)] 

Līdz ar to valsts budžeta līdzekļu piešķiršana EUCanScreen projekta īstenotājiem ir paredzēta ar saimniecisku darbību nesaistīta projekta īstenošanai un nekvalificējas kā komercdarbības atbalsts saskaņā ar Komisijas paziņojuma Pētniecībai, izstrādei un inovācijai piešķiramā valsts atbalsta nostādnes (2022/C 414/01) 19.punktā noteikto, ja viens un tas pats subjekts veic gan saimnieciskas darbības, gan darbības, kam nav saimnieciska rakstura, tad darbību bez saimnieciska rakstura finansēšana no publiskiem līdzekļiem neietilpst Līguma 107. panta 1. punkta darbības jomā, ja abus darbību veidus un to izmaksas, finansējumu un ieņēmumus var skaidri nodalīt tā, lai sekmīgi tiktu novērsta saimnieciskās darbības šķērssubsidēšana, un 20.punktā noteikto, ka par darbībām bez saimnieciska rakstura Komisija uzskata (a) pētniecības organizāciju un pētniecības infrastruktūru pamatdarbības, jo īpaši: (ii) neatkarīgu pētniecību un izstrādi ar mērķi gūt vairāk zināšanu un labāku izpratni, tostarp kopīgu pētniecību un izstrādi, kad pētniecības organizācija vai pētniecības infrastruktūra iesaistās patiesā sadarbībā; (iii) pētniecības rezultātu plašu izplatīšanu bez ekskluzivitātes un diskriminēšanas, piemēram, izmantojot mācīšanu, brīvas piekļuves datubāzes, atklātās publikācijas vai atklātā pirmkoda programmatūru. 
Papildus izvērtējot valsts budžeta finansējuma piešķiršanu SPKC no komercdarbības atbalsta viedokļa, secināms, ka SPKC dalība EUCanScreen projektā nav saistīta ar komercdarbību. SPKC atbilstoši Ministru kabineta 2012. gada 3. aprīļa noteikumu Nr. 241 “Slimību profilakses un kontroles centra nolikums”[footnoteRef:4] noteiktajai kārtībai ir pilnvarots pildīt valsts organizētās vēža skrīninga programmas vadības uzdevumus, ar mērķi izvērtēt jaunus vēža skrīningus un programmas, sagatavot ieteikumus to uzlabošanai, nodrošināt programmu un ieteikumu ieviešanu atbilstoši EK vēža skrīninga kvalitātes rekomendācijām, sniegt priekšlikumus apmācību, studiju un tālākizglītības programmu izstrādei/ pilnveidošanai par valsts organizēto vēža skrīningu. Šo uzdevumu realizēšana tiek nodrošināta SPKC esošā budžeta ietvaros, veicot valsts budžeta programmā 46.03.00 “Slimību profilakses nodrošināšana” piešķirtā valsts budžeta finansējuma iekšējo pārdali starp SPKC noteiktajām funkcijām un uzdevumiem[footnoteRef:5]. EUCanScreen projekts ir vērsts uz šo uzdevumu ieviešanas stiprināšanu un ir cieša, loģiska sasaiste gan ar Eiropas Komisijas Vēža misiju, gan ar valsts organizētās vēža skrīninga programmas vadību un tās attīstību (t.sk., iekļaušanos Eiropas Vēža informācijas sistēmā (turpmāk – ECIS), Eiropas vadlīniju un starptautisko rekomendāciju izpildē, Eiropas Vēža apkarošanas plāna izpildē u.c.).  [4:  Ministru kabineta 2012. gada 3. aprīļa noteikumu Nr. 241”Slimību profilakses un kontroles centra nolikums” 3.12., 4.23. un 4.24. apakšpunkts, pieejams: https://likumi.lv/ta/id/246288-slimibu-profilakses-un-kontroles-centra-nolikums.]  [5:  Tiesību akta projekts ID Nr. 22-TA-2557, pieejams: https://tapportals.mk.gov.lv/legal_acts/27896a19-0f23-4e59-b0c8-4eb7c6a2a748 un tā pielikumu “Anotācijas (ex-ante)”, pieejams: https://tapportals.mk.gov.lv/annotation/47ff47fe-1ed0-440a-bdb8-09a5829e4d71.] 

Ņemot vērā iepriekš norādīto secināms, ka SPKC dalība EUCanScreen projektā nav komercdarbība, bet valsts nozīmes funkcijas īstenošana[footnoteRef:6]. SPKC veic finanšu plūsmas nodalīšanu, katriem ieņēmumiem resursu vadības sistēmā ”Horizon”, piešķirot dimensijas – grāmatvedības uzskaites analītisko kontu, ekonomisko klasifikācijas kodu, darbības veidu (nesaimnieciskā pamatdarbība, saimnieciskā pamatdarbība, kombinētā pamatdarbība, pārējā saimnieciskā darbība), projektu, izmaksu veidu (t.i., tiešās, netiešās izmaksas) saskaņā ar iekšējiem un ārējiem tiesību aktiem, kas regulē finanšu vadības un grāmatvedības uzskaites kārtošanu un organizēšanas metodiku. Attiecīgi tiek nodrošināta finansējuma nošķiršana starp SPKC nesaimniecisko pamatdarbību un saimniecisko pamatdarbību. [6:  Ministru kabineta 2018. gada 17. jūlija noteikumu Nr. 421 ,,Kārtība, kādā veic gadskārtējā valsts budžeta likumā noteiktās apropriācijas izmaiņas” 24.8.1. apakšpunkts, pieejams: https://likumi.lv/ta/id/300437-kartiba-kada-veic-gadskarteja-valsts-budzeta-likuma-noteiktas-apropriacijas-izmainas.] 

LU ir iesniegusi apliecinājumu, ka saistībā ar projekta īstenošanu un, pamatojoties uz MK noteikumu Nr. 421 24.8.apakšpunkta nosacījumiem, projekta izmaksu un ieņēmumu uzskaite tiks nodalīta atbilstoši LU Finanšu vadības un grāmatvedības politikai.

II. Ievads

VM dalībai projekta pieteikuma uzsaukumā EU4H-2023-JA-IBA-06 nominēja LU kā kompetento iestādi (competent authority) un SPKC, RSU un PSKUS kā saistītās iestādes (affiliated entities, afiliētie partneri)). 
Ievērojot EK Veselības programmas Vienotās rīcības Tiešā atbalsta (Direct grant) projektu uzsaukumu pamatnosacījumus, katras ES dalībvalsts nominētais kompetentais pārstāvis/ iestāde (Competent Authority) attiecīgā projekta īstenošanas gaitā būs finansējuma saņēmējs (Beneficiary), kurš būs atbildīgs par attiecīgā pasākuma ieviešanu savā dalībvalstī (t.sk., uzņemoties virsvadību arī par attiecīgās dalībvalsts nominētajām saistītajām iestādēm (Affiliated entities)) un kas paraksta granta (dotācijas) līgumu, kā arī pasākuma ieviešanā sadarbojas ar galveno koordinatoru.
2023. gada 14. jūnijā Eiropas Veselības un digitālā izpildaģentūra (turpmāk – HaDEA) kā projekta pieteikuma uzsaukuma EU4H-2023-JA-IBA-06 koordinatoru (t.i., vadošo kompetento iestādi[footnoteRef:7] jeb vadošo partneri) izvirzīja LU un 2023. gada 20. jūnijā HaDEA apstiprināja LU par projekta pieteikuma uzsaukuma EU4H-2023-JA-IBA-06 koordinatoru (turpmāk – vadošais partneris), ievērojot projekta pieteikuma uzsaukumā EU4H-2023-JA-IBA-06 citu ES dalībvalstu kompetento pārstāvju/ iestāžu un saistīto pārstāvju/ iestāžu saskaņojumu.  [7:  Eiropas Parlamenta un Padomes 2021. gada 24. marta regula (ES) 2021/522 ar ko izveido Savienības rīcības programmu veselības jomā (programma ,”ES – veselībai”) 2021. – 2027. gadam un atceļ Regulu (ES) Nr. 282/2014 (Dokuments attiecas uz EEZ) 13.pants, pieejams: https://eur-lex.europa.eu/legal-content/LV/TXT/HTML/?uri=CELEX:32021R0522&from=EN.] 

Tādējādi EK demonstrējusi uzticību Latvijas valstij, speciālistiem un kompetentai projektu vadības komandai, pilnvarojot LU koordinēt projekta pieteikuma uzsaukuma EU4H-2023-JA-IBA-06 izstrādi un turpmāk arī īstenošanu Eiropas mērogā, turklāt saņemot VM konceptuālu atbalstu.
LU kā EUCanScreen projekta pieteikuma uzsaukuma EU4H-2023-JA-IBA-06 vadošais partneris apkopoja un sagatavoja visu iesaistīto valstu sadarbības partneru kopīgu projekta pieteikumu ”Implementation of cancer screening programmes, Proposal acronym: EUCanScreen” (EUCanScreen projekts) un 2023. gada 31. oktobrī to iesniedza EK izskatīšanai.
EUCanScreen projekts ir politiski svarīgs Eiropas Komisijai, jo tā veiksmīga realizēšana nodrošinās Eiropas Komisijas Vēža misijas atbilstošās rekomendācijas izpildi, Eiropas Vēža uzveikšanas plāna uzstādījumu izpildi, kā arī Eiropas Komisijas Padomes 2022. gada ieteikuma par profilakses stiprināšanu ar agrīnas atklāšanas palīdzību izpildi saistībā ar vēža skrīningu Eiropā.
EUCanScreen projektu LU īstenos kā vadošais partneris sadarbībā ar 28 valstu (tajā skaitā 25 ES dalībvalstis) pārstāvjiem, kopā veidojot partnerību no 98 sadarbības partneru institūcijām, no kurām 28 ir kompetentās iestādes (Beneficiary), 57 saistītās iestādes (Affiliated entities) un 10 asociētie partneri (Associated partners).
2023. gada 8. decembrī EK apstiprināja finansējuma piešķiršanu EUCanScreen projektam. EUCanScreen projekta īstenošanas ilgums ir 48 mēneši, kopējās plānotās izmaksas ir 38 749 911 euro, t.sk., EK līdzfinansējums – 30 999 929 euro apmērā. Atbilstoši pieteikuma uzsaukuma EU4H-2023-JA-IBA-06 nolikumā noteiktajam EUCanScreen projekta ietvaros EK piešķir atbalsta finansējumu ar līdzfinansējuma likmi 80% apmērā no EUCanScreen projekta attiecināmajām izmaksām. 
Šis ir pirmais tāda apjoma EK programmas “ES-veselībai” Vienotās rīcības (Joint Action) projekts, kuru vadīs Latvijas organizācija, šajā gadījumā, LU.
Veselības ministrija nodrošinās Eiropas Komisijas programmas “ES-veselībai” projekta “Vienotā rīcība par jaunās ES vēža skrīninga shēmas ieviešanu” (EUCanScreen) ietvaros plānoto darbību nepārklāšanos ar Eiropas Savienības struktūrfondu un Kohēzijas fonda 2021. – 2027.gada plānošanas perioda  programmas “Eiropas Savienības kohēzijas politikas programma 2021. – 2027. gadam" un Eiropas Savienības Atveseļošanas un noturības mehānisma plāna ietvaros plānotajiem pasākumiem.

III. Problēmas aktualitātes pamatojums

Eiropas iedzīvotāji vēža saslimšanai ir pakļauti nesamērīgi: lai gan Eiropa veido tikai vienu desmito daļu no pasaules iedzīvotājiem, aptuveni katrs ceturtais no visiem ikgadējiem vēža gadījumiem notiek Eiropā. Jo agrāk vēzis tiek diagnosticēts un ārstēts, jo lielākas ir izdzīvošanas iespējas. Profilakse un agrīna atklāšana, izmantojot uz iedzīvotājiem balstītas skrīninga pieejas un agrīnu diagnostiku, ir ļoti svarīgi visaptverošas vēža kontroles politikas pasākumi. Lai no vēža skrīninga programmas iegūtu vēlamos rezultātus, tai jābūt labi plānotai un ar atbilstošu pārvaldību, kā arī jānodrošina kvalitāte ar atbilstoša līmeņa ieinteresēto pušu iesaisti.
Nesamērīga ir arī vēža skrīninga programmu efektivitāte Eiropas valstu starpā; daudzu citu Eiropas valstu iedzīvotāji no vēža skrīninga iegūst būtiski lielāku ieguvumu nekā tas ir Latvijā. Šis fakts ir pretrunā ar EK uzstādījumu par vienlīdzību Eiropā vēža profilaksē un aprūpē.
Mirstība no ļaundabīgajiem audzējiem ir otrs izplatītākais nāves cēlonis Latvijā. Mūsdienās ir vērojams nepārtraukts izdzīvotības rādītāja pieaugums vairākām ļaundabīgo audzēju lokalizācijām, jo ir efektīvāka kopējā veselības aprūpes sistēma, nodrošināta savlaicīga slimības diagnosticēšana (t.sk., sekundārā profilakse) un efektīvākas ārstēšanas iespējas (piem., jaunākās paaudzes medikamenti), kā arī vēža pacientu dinamiskā novērošana. Neskatoties uz to, ka Latvijā ir pieejama sekundārā profilakse (t.i., onkoloģisko slimību skrīnings), kas vērsta uz slimības atpazīšanu laikus un tās tālākās attīstības apturēšanu, joprojām ir novērojami augsti onkoloģisko slimību atklāšanas rādītāji slimības vēlīnās stadijās, tas ne tikai nopietns drauds turpmākajai veselībai, bet arī tie ir zaudētie potenciālie mūža gadi, kā arī zaudējums sabiedrībai kopumā un tautsaimniecībai. Dalība EUCanScreen projektā veicinās ES dalībvalstu savstarpēju apmaiņu ar labo praksi, attīstīs inovatīvus risinājumus skrīninga programmu pilnveidošanai un veselības komunikācijai ar pacientiem un sabiedrību, kā arī veidos jaunu platformu turpmākai nozares ekspertu sadarbībai. Ilgtermiņā dalība EUCanScreen projektā sniegs būtisku ieguldījumu sabiedrības veselības uzlabošanā, slimību radītā ekonomiskā sloga mazināšanā Latvijā.
Jāatzīmē, ka EUCanScreen projektā piedalās augstākās Eiropas ekspertīzes centri vēža skrīninga jomā, līdz ar to aktīva Latvijas partneru iesaiste visās EUCanScreen projekta aktivitātēs atļaus un stimulēs labākās Eiropas pieredzes pārnesi izmantošanai mūsu valstī.
EUCanScreen projekta atbalsta darbības  un to rezultāti ietekmēs šādas valsts prioritātes:
1) Sabiedrības veselības pamatnostādnēs 2021. – 2027. gadam[footnoteRef:8] definēto mērķu sasniegšanu, kas skar 3.Rīcības virziena ,”Uz cilvēku centrēta un integrēta veselības aprūpe” 3.1.7. apakšuzdevumā noteikto: ”Attīstīt veselības aprūpi onkoloģijā, t.sk., hematoonkologijā, uzlabojot pakalpojumu pieejamību un kvalitāti, sekmēt audzēju agrīnu diagnostiku un mūsdienīgu to ārstēšanu, balstoties uz personalizētas medicīnas principiem”; [8:  “Sabiedrības veselības pamatnostādnes 2021. – 2027. gadam” pieņemtas Ministru kabineta 2022. gada 24. maija sēdē, pieejamas: https://tapportals.mk.gov.lv/legal_acts/746a6c77-a9f4-4182-9084-e4ab10484b2e.] 

2) Veselības aprūpes pakalpojumu uzlabošanas plānā onkoloģijas jomā 2022. – 2024. gadam[footnoteRef:9] minēto dažādu lokalizāciju vēža saslimstības risku mazināšanu vai novēršanu, piem., resnās zarnas, krūts, dzemdes, urīnpūšļa, barības vada un kuņģa ļaundabīgo audzēju, īstenojot 2.Rīcības virzienā “Visaptveroša valsts organizētā vēža skrīninga pilnveidošana” noteikto: ,,[..] uz zinātniskiem pierādījumiem, labajām praksēm un ES, starptautiskajām rekomendācijām balstītajiem izvērtējumiem ieviest jaunu skrīninga programmu potenciālajās jomās – plaušu un kuņģa vēzim [..]”. [9:  Ministra kabineta 2022. gada 6. jūlija rīkojums Nr. 493 “Par Veselības aprūpes pakalpojumu uzlabošanas plānu onkoloģijas jomā 2022. – 2024. gadam”, pieejams: https://likumi.lv/ta/id/333775-par-veselibas-aprupes-pakalpojumu-uzlabosanas-planu-onkologijas-joma-2022-2024-gadam.] 

EUCanScreen projektam ir tieša sasaiste ar: 
1) Latvijas Nacionālā attīstības plānu 2021. – 2027. gadam[footnoteRef:10] (t.sk., divām no prioritārajām darbības sfērām “Uz cilvēku centrēta veselības aprūpe” un “Psiholoģiskā un emocionālā labklājība”), kas uzsver gudras, efektīvas un atvērtas pārvaldības īstenošanu, kur par galveno tiek izvirzītas cilvēka (t.sk., sabiedrības) vajadzības un valsts proaktīva rīcība, īstenojot pierādījumos balstītus risinājumus un starpvalstu, valsts starpnozaru un nozares horizontālo, vertikālo koordinētu sadarbību, izmantojot jaunas metodes, iespējas, saprotamu un pieejamu informāciju, attīstīt integrētus pakalpojumus (t.sk., veselības un sociālās aprūpes pakalpojumus), tādejādi nodrošinot vienlīdzīgas tiesības visiem Latvijas iedzīvotājiem, palielinot ik viena Latvijas iedzīvotāja zināšanas, atbildību un dzīves kvalitāti, t.i., sekmējot ilgu un produktīvu mūžu (t.sk., izvairoties no pāragriem nāves gadījumiem) [10:  “Latvijas Nacionālais attīstības plāns 2021. – 2027. gadam” apstiprināts ar 2020. gada 2. jūlijā Latvijas Republikas Saeimas lēmumu Nr. 418/Lm13, pieejams: https://pkc.gov.lv/sites/default/files/inline-files/NAP2027_apstiprin%C4%81ts%20Saeim%C4%81_1.pdf.] 

2) Pasaules Veselības organizācijas starptautiskā mērogā izvirzīto mērķi līdz 2030. gadam samazināt par vienu trešdaļu priekšlaicīgi mirušo skaitu no onkoloģiskajām slimībām (t.i., izglābt 7,3 milj. dzīvību (t.sk., 1 milj. bērnu dzīvību)).
3) Eiropas Vēža apkarošanas plānā 2021. – 2027. gadam (Europe’s Beating Cancer Plan)[footnoteRef:11] minēto, ka:  [11:  Europe’s Beating Cancer Plan, pieejams: https://health.ec.europa.eu/system/files/2022-02/eu_cancer-plan_en_0.pdf.] 

· jāizmanto jaunākos sasniegumus vēža skrīninga tehnoloģijās, personalizētajā medicīnā, mākslīgajā intelektā, lielo un atvērto datu u.c. tehnoloģiju jomā;
· mērķtiecīgi jāpaplašina vēža skrīnings ar papildus vēža veidiem, piem., prostatas, plaušu un kuņģa vēzi.

IV. Projektu aktivitātes un līdzfinansējums

EUCanScreen projekts vērsts uz Eiropas Vēža uzveikšanas plāna realizēšanu jomā, kas saistās ar vēža skrīningu, tādējādi nodrošinot vienlīdzību ES valstu iedzīvotāju vidū un papildus pasargājot no vēža izraisītas mirstības būtisku iedzīvotāju skaitu. EUCanScreen projekta ietvarā paredzēts atbalstīt uzlabojumus vēža skrīninga organizācijā jau līdz šim ieviestajām skrīninga pieejām, celt kapacitātes skrīninga organizatoru vidū, nodrošināt kvalitātes kritēriju nodrošināšanai nepieciešamo datu plūsmu, nodrošināt skrīninga ilgtspēju. Vienlaikus plānots strādāt pie mākslīgā intelekta izmantošanas uzsākšanas skrīningā, jaunu metožu izvērtēšanas un jaunu skrīninga pieeju pakāpeniskas ieviešanas. 
Būtiska uzmanība tiks pievērsta speciālistu izglītībai, profesionālajai kvalifikācijai un kompetenču celšanai. Visas EUCanScreen projektā paredzētās aktivitātes ir būtiskas Latvijai. Paredzams, ka EUCanScreen projekta realizācija būtiski palīdzēs sakārtot šobrīd nepilnīgo vēža skrīninga procesu valstī. EUCanScreen projekts palīdzēs nostiprināt Latvijai nozīmīgu vietu starptautiskā sadarbībā, paverot iespēju iesaistīties citos zinātniski tehniskajos un pētnieciskajos konsorcijos un arī piesaistīt papildus dažādus finansēšanas mehānismus, kas nodrošinātu EUCanScreen projektā iesākto darbu turpinājumu un sinerģiju ar jaunām aktivitātēm (papildinot, attīstot un pilnveidojot), kā arī loģisko pēctecību, efektivitāti un lietderību, vienlaikus garantējot sabiedrības veselības aizsardzības prasību ievērošanu, kas ir pamats ilgtspējīgas attīstības politikai.
[bookmark: _Hlk169532985]Vēršam uzmanību, ka Latvijā EUCanScreen projekta ietvaros paredzēts izveidot reģionālu apmācības centru mamogrāfijā, kura darbība tiks  turpināta arī pēc EUCanScreen projekta realizācijas, izmantojot projekta īstenošanas gaitā iegūtās zināšanas, prasmes un kompetences, kā arī par EUCanScreen projekta līdzekļiem izveidoto infrastruktūru. Reģionālā apmācības centra mamogrāfijā izveidē un apmācības programmu ieviešanā tiks ņemts vērā citu Eiropas valstu skrīninga apmācības centru izstrādātās programmas. Apmācības centra finansēšanas modelis tiks aprobēts EUCanScreen projekta īstenošanas gaitā, neradot slogu valsts budžetam, bet piesaistot finansējumu no rīcības programmas veselības jomā “ES-veselībai”  (EU4Health) turpmākajiem projektiem, veselības aprūpes nozares jauno speciālistu apmācības programmas EuroHelthNet, ES Strukturālo reformu atbalsta instrumenta DG REFORM (Directorate-General for Structural Reform Support), no Latvijā jau aprobētu profesionālās pilnveides un kvalifikācijas celšanas izglītības programmu finansējuma, un/vai nodrošinot ienākumus no speciālistu apmācības maksas pakalpojuma sadarbībā ar Latvijas veselības aprūpes nozares speciālistu profesionālajām asociācijām, medicīnas augstākās izglītības iestādēm un slimnīcām. Atbilstoši Eiropas Vēža uzveikšanas plāna 2021. – 2027. gadam vadlīnijām skrīningā iesaistītajām personām ir nepieciešama atbilstoša izglītība un praktiska darba pieredze, diemžēl apmācības centra mamogrāfijā Latvijā līdz šim nav bijis, un apmācību trūkums skrīningā iesaistītajām ārstniecības personām ir viens no Latvijas skrīnīnga programmas trūkstošajiem elementiem.
Tādējādi, līdzdalībai EUCanScreen projektā starptautiskā koordinatora statusā ir gan nacionāla, gan arī starptautiska nozīme. Jāatzīmē, ka šāda Eiropas līmeņa projekta vadībai ir arī būtiska nacionāla prestiža loma. Latvija ieņem vadošu vietu jomas pētniecībā Eiropas un starptautiskajā telpā, kā arī piesaista darbam Latvijā augstākā līmeņa starptautisko ekspertīzi un paver iespēju jaunu projektu līdzekļu piesaistei valstij.
EUCanScreen projekta aktivitātes ir virzītas uz septiņu specifisko mērķu sasniegšanu:
1. nodrošināt pilnīgu uz pierādījumiem balstītu, izmaksu ziņā efektīvu un kvalitatīvu krūts, dzemdes kakla un kolorektālā vēža skrīninga programmu īstenošanu;
2. sagatavoties uz pierādījumiem balstītai, izmaksu ziņā efektīvai un kvalitatīvai plaušu, prostatas un kuņģa vēža skrīninga programmu īstenošanai; 
3. nodrošināt programmas efektīvu pārvaldību un ilgtspēju; 
4. nodrošināt kvalitatīvāku, savlaicīgāku un salīdzināmu datu vākšanu un skrīninga programmu uzraudzību;
5. nodrošināt vienlīdzīgu piekļuvi skrīninga programmām pilntiesīgiem ES pilsoņiem un samazināt nevienlīdzību vēža ārstēšanā;
6. nodrošināt kapacitātes palielināšanu vēža skrīningā;
7. nodrošināt sadarbību un sinerģiju ar citiem saistītiem ES programmu finansētajiem projektiem.
LU kā EUCanScreen projekta vadošais partneris ir atbildīgs gan par visa EUCanScreen projekta veiksmīgu realizāciju un administratīvajiem jautājumiem, gan arī ir iesaistīts vairākos EUCanScreen projekta tematos, kas ir saistīti ar vēža skrīninga ilgtspējas analīzi un rekomendāciju izstrādi; ētikas principu izmantošanu, datu apmaiņu ECIS platformā; barjeru un veicinošo faktoru analīzi; esošo vēža programmu pārskatīšanu, kvalitātes shēmu ieviešanu, mākslīgā intelekta ieviešanu skrīninga sistēmās, inovatīvu uzaicinājuma sistēmu un informētu lēmuma pieņemšanas sistēmu ieviešanu. LU veiks datu kopu harmonizāciju jaunajās vēža programmās un kuņģa vēža prevencijas pilotpētījumu: H.pylori antigēna noteikšana indivīdiem, kam tiek veikts kolorektālā vēža skrīnings, izmantojot slēpta asins piejaukšanas noteikšanas metodi (tā iekļauta Latvijas programmā). LU iesaistīsies arī individualizētās skrīninga programmās, modelēšanā un jaunu tehnoloģiju izvērtējumā, izmaksu efektivitātes modelēšanā, t.sk. prioritāšu noteikšanā.
SPKC ir VM pakļautībā esošo tiešās pārvaldes iestāde. SPKC kā kompetentās iestādes valstī mērķis ir īstenot valstī sabiedrības veselības politiku epidemioloģiskās drošības un slimību profilakses apakšjomās un veselības aprūpes politiku veselības aprūpes kvalitātes apakšjomā, nodrošināt veselības veicināšanas politikas īstenošanu un koordināciju, kā arī veselības datu vākšanu, analīzi (t.sk., identificējot un aprēķinot ārstniecības procesa kvalitātes un efektivitātes rādītājus), oficiālās veselības statistikas veidošanu un statistiskās informācijas sniegšanu. Atbilstoši attiecīgajam LR Ministru kabineta rīkojumam[footnoteRef:12], no 2023. gada 2. oktobra SPKC funkcijas ir paplašinātas un tam ir uzdots nodrošināt valsts organizētās vēža skrīninga programmas vadību, izvērtējot valsts organizētos vēža skrīningus, t.sk., jaunos vēža skrīningus un programmas, sagatavojot ieteikumus to pilnveidošanai, kā arī nodrošinot programmu un ieteikumu ieviešanu atbilstoši EK vēža skrīninga kvalitātes rekomendācijām, sniedzot priekšlikumus apmācību, studiju un tālākizglītības programmu pilnveidošanai par valsts organizēto vēža skrīningu. EUCanScreen projektā realizēto uzdevumu rezultātā tiks stiprināta SPKC kapacitāte valsts organizētās vēža skrīninga programmas vadībā, pilnveidotas zināšanas un realizēta informācijas apmaiņa par labās prakses piemēriem vēža skrīninga programmu ieviešanā, kvalitātes uzlabošanā atbilstoši Eiropas vadlīnijām un starptautiskajām rekomendācijām, tiks uzlabota esošo vēža skrīninga programmu darbības rezultāti, t.sk., datu reģistrēšana, apkopošana un analīze atbilstoši ECIS prasībām, kā arī izveidotas un pilnveidotas vēža skrīningā apmācību programmas, kas balstītas uz kompetencēm, jaunāko tendenču un metožu izmantošanu zināšanu/ prasmju iegūšanai un pielietošanai praksē (t.i., klīniskajā vidē), apmācot gan apmācīttiesīgās ārstniecības personas, gan neatkarīgos speciālistus (piem., gastroenterologus, endoskopistus, anesteziologus – reanimatologus, proktologus, radiologus, ķirurgus – onkologus u.c. ārstniecības personas un veselības aprūpes speciālistus). [12:  Ministru kabineta 2023. gada 15. augusta noteikumi Nr. 456 “Grozījumi Ministru kabineta 2012. gada 3. aprīļa noteikumos Nr. 241 “Slimību profilakses un kontroles centra nolikums””", pieejams: https://likumi.lv/ta/id/344671-grozijumi-ministru-kabineta-2012-gada-3-aprila-noteikumos-nr-241-slimibu-profilakses-un-kontroles-centra-nolikums-.] 

RSU ir VM pārraudzībā esošā atvasinātā publiskā persona, kurai ir zinātniski tehniskais potenciāls, kompetence dažāda līmeņa profilakses jautājumos vēža jomā un, kurā strādā šīs jomas speciālisti ar vietēja un starptautiska mēroga pieredzi. Dalība EUCanScreen projektā ļaus turpināt iestrādnes no iepriekšējiem projektiem par personalizēto dzemdes kakla vēža skrīningu, skrīninga programmu pielāgošanu iedzīvotāju vajadzībām, t.sk., neaizsargātajām iedzīvotāju grupām. EUCanScreen projekta dalībnieki no RSU puses ir eksperti kolposkopijas jomā un EUCanScreen projekta ietvaros varēs dalīties ar zināšanām, vadot kolposkopijas apmācības EUCanScreen projektā iesaistītajiem speciālistiem. Sekmīga skrīninga priekšnosacījums ir arī efektīva un uz pierādījumiem balstīta komunikācija ar iedzīvotājiem, kas paredzēta arī EUCanScreen projekta ietvaros. RSU ir plaša pieredze veselības komunikācijas jautājumos, kas dos stratēģisku un zinātniski pamatotu pienesumu efektīvas komunikācijas risinājumu izveidē.  
PSKUS ir valsts kapitālsabiedrība, kurā visas kapitāla daļas apmērā pieder valstij, valsts kapitāla daļu turētājs ir VM. PSKUS ir daudzprofilu slimnīca, kas sniedz pilna apjoma neatliekamo un plānveida medicīnisko palīdzību, kā arī nodrošina pirms un pēc diploma izglītību, veic zinātniskus pētījumus un nodrošina jaunu ārstniecības metožu un tehnoloģiju aprobēšanu un ieviešanu Latvijā. Ņemot vērā PSKUS Onkoloģijas klīnikas speciālistu pieredzi starptautiskajos multicentriskajos klīniskajos pētījumos krūts, plaušu vēža, kuņģa – zarnu trakta un mazasinības ārstēšanā, kā arī augstā profesionalitāte un zinātniskais potenciāls sniegs EUCanScreen projektam nenovērtējamu ieguldījumu kolorektālā vēža, kuņģa vēža, plaušu vēža un krūts vēža skrīninga rekomendāciju izstrādē un ieviešanā cilvēkiem ar intelektuālās attīstības traucējumiem (t.i., garīgās attīstības traucējumiem), pieredzes apmaiņā par vēža skrīninga un diagnostikas kvalitātes nodrošināšanu, kā arī prostatas vēža darba grupas darbā (t.sk., klasifikācijas un riska stratifikācijas nozīmes novērtējuma un ziņojumu sagatavē u.tml.), apmācību programmu un materiālu izstrādē atbilstoši darba tirgū nepieciešamajām zināšanām un prasmēm.
Atbilstoši MK noteikumiem Nr. 421 uz valsts budžeta līdzfinansējumu EUCanScreen projekta īstenošanai var pretendēt EUCanScreen projekta vadošais partneris – LU un tās saistītās iestādes SPKC un RSU. Ņemot vērā to, ka SPKC nav pieejami brīvi finanšu līdzekļi pamatdarbībā, ko varētu novirzīt EUCanScreen projektā paredzēto pakalpojuma izmaksu segšanai, SPKC ir nepieciešams arī valsts budžeta priekšfinansējums.
Kopējais EUCanScreen projekta īstenošanai nepieciešams valsts budžeta līdzfinansējums – 993 064 euro, kā arī finanšu plūsmas nepārtrauktības nodrošināšanai valsts budžeta priekšfinansējums – 70 533 euro apmērā.
Pārskats par EUCanScreen projektā plānotā finansējuma sadalījumu starp partneriem ir sniegts 1.tabulā.
1.tabula
Kopējais EUCanScreen projekta finansējums (euro) 
pa iesaistītajiem institūcijām
	
	LU**
	SPKC 
	RSU**
	PSKUS*,**
	Finansējums kopā, euro

	Pieprasītais EK ieguldījums
	3 382 838
	282 131
	307 287
	129 979
	4 102 235

	Nacionālais ieguldījums (valsts budžeta līdzfinansējums vai pašu finanšu līdzekļi)
	845 709
	70 533
	76 822
	32 495*
	1 025 559

	Nacionālais ieguldījums (valsts budžeta priekšfinansējums)
	-
	70 533
	-
	-
	70 533

	Kopā
	4 228 547
	423 197
	384 109
	162 474
	5 198 327

	Iesaistītā institūcija, kas var pretendēt uz līdzfinansējuma saņemšanu no valsts budžeta līdzekļiem
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	[image: Badge Unfollow outline]
	

	Iesaistītā institūcija, kura var pretendēt uz priekšfinansējuma saņemšanu no valsts budžeta līdzekļiem
	[image: Badge Unfollow outline]
	[image: Badge Tick1 outline]
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*atbilstoši spēkā esošajiem tiesiskajam regulējumam nevar saņemt valsts budžeta līdzfinansējumu no valsts budžeta līdzekļiem, līdzfinansējums tiks nodrošināts no pašu finanšu līdzekļiem.
**atbilstoši spēkā esošajiem tiesiskajam regulējumam nevar saņemt valsts budžeta priekšfinansējumu no valsts budžeta līdzekļiem, priekšfinansējums tiks nodrošināts no pašu finanšu līdzekļiem.
EUCanScreen projekta nepieciešamais finansējums sadalījumā pa veidiem ir attēloti 2.tabulā. 
2.tabula
Nepieciešamais finansējums (euro) 
pa finansējuma veidiem un sadalījumā pa gadiem
	[bookmark: _Hlk105163399]Finansējuma veidi/ gads
	Izdevumi, euro
(pa gadiem)
	Finansējums kopā, euro

	
	2024.g.
	2025.g.
	2026.g.
	2027.g.
	2028.g.
	

	Kopā:
	876 557
	1 379 597
	1 190 677
	1 111 143
	569 820
	5 127 794

	t.sk., Attiecināmie izdevumi (EK finansējums)
	701 245
	1 103 677
	952 542
	888 915
	455 856
	4 102 235

	Attiecināmie izdevumi (valsts budžeta līdzfinansējums 20% – LU, SPKC, RSU)
	168 929
	269 418
	231 565
	215 847
	107 305
	993 064

	Attiecināmie izdevumi (pašu finansējums 20% – PSKUS)
	6 383
	6 502
	6 570
	6 381
	6 659
	32 495


[bookmark: _Hlk145497730][bookmark: _Hlk145497700]Izvērsts kopējā finansējuma aprēķins EUCanScreen projekta īstenošanai Latvijas teritorijā sniegts Informatīvā ziņojuma 5. pielikumā.
EUCanScreen projekta īstenošanai nepieciešamo pakalpojumu, materiālu un darba vienību apjoms plānots, lai izpildītu EUCanScreen projekta mērķus – nodrošinātu ilgtspējīgu augstas kvalitātes krūts, dzemdes kakla un kolorektālā vēža skrīninga ieviešanu, arī nesen ieteikto plaušu, prostatas un kuņģa vēža skrīninga programmu ieviešanu, mazinot vēža radīto slogu visā ES.
Saskaņā ar EUCanScreen projekta finansējuma analīzi pa izmaksu pozīcijām iesaistītajām institūcijām, lai īstenotu EUCanScreen projektā noteiktos pasākumus 2024.–2028 gadā, kopā nepieciešams finansējums 5 127 794 euro (skat.3.tabulu).
3. tabula
Nepieciešamais finansējums (euro) pa izmaksu pozīcijām iesaistītajām institūcijām un sadalījumā pa gadiem
	Iesaistītā institūcija/ izmaksu pozīcija
	gads
	Kopā, euro

	
	2024.
	2025.
	2026.
	2027.
	2028.
	

	LU
	691 181
	1 174 345
	1 016 673
	941 877
	404 471
	4 228 547

	SPKC
	83 212
	80 534
	61 316
	66 961
	60 641
	352 664

	RSU
	70 251
	92 210
	79 838
	70 398
	71 412
	384 109

	PSKUS
	31 913
	32 508
	32 850
	31 907
	33 296
	162 474

	Kopā:
	876 557
	1 379 597
	11 90 677
	1 111 143
	569 820
	5 127 794

	t.sk., EK avansa maksājums 50%
	2 051 118
	-
	-
	-
	-
	2 051 118

	EK starpposma maksājums 30%
	-
	-
	1 230 670
	-
	-
	1 230 670

	EK gala maksājums 20%
	-
	-
	-
	-
	820 447
	820 447

	Valsts budžeta priekšfinansējums 20% apmērā no iesaistītās institūcijas ārvalstu finanšu palīdzības finansējuma apmēra – SPKC
	-
	22 681
	23 926
	23 926
	-
	70 533

	Valsts budžeta līdzfinansējums 20% – LU, SPKC, RSU
	168 929
	269 418
	231 565
	215 847
	107 305
	993 064

	Pašu finanšu finansējums 20% – PSKUS
	6 383
	6 502
	6 570
	6 381
	6 659
	32 495



Saskaņā ar EUCanScreen projekta īstenošanas nosacījumiem:
1) pēc EUCanScreen projekta līguma parakstīšanas dalībvalstīm ir iespējams saņemt priekšfinansējumu 50% apmērā no EK 80% līdzfinansējuma summas, lai uzsāktu īstenot EUCanScreen projektu;
2) EUCanScreen projekta īstenošanas gaitā tiks veikts viens starpposma maksājums (ar detalizētu izmaksu pārskatu). Savukārt, atlikusī maksājuma summa tiks aprēķināta EUCanScreen projekta īstenošanas beigās. Izvērsti EK EUCanScreen projekta īstenošanas nosacījumi skatāmi Informatīvā ziņojuma 3. pielikumā.
	Informatīvā ziņojuma 3. tabulā norādītās summas sadalījumā pa gadiem ir indikatīvas un var mainīties EUCanScreen projekta ieviešanas gaitā.
Plānots, ka pēc EUCanScreen projekta granta līguma noslēgšanas 30 dienu laikā LU kā EUCanScreen projekta vadošais partneris un koordinējošā iestāde Latvijā (t.i., finansējuma saņēmējs (Beneficiary)) saņems avansa maksājumu 50% apmērā no granta summas, t.i., 2 051 118 euro. Ar šo maksājumu tiktu nosegti 2024. gada EUCanScreen projekta ieviešanai nepieciešamie izdevumi un arī daļa no 2025. gada EUCanScreen projekta ieviešanai nepieciešamajiem izdevumiem, bet turpmāk EUCanScreen projekta īstenošanai ir nepieciešams valsts budžeta līdzfinansējums 993 064 euro apmērā, kā arī finanšu plūsmas nepārtrauktības nodrošināšanai ir vajadzīgs valsts budžeta priekšfinansējums 70 533 euro apmērā.
Nepieciešamo valsts budžeta līdzfinansējumu un valsts budžeta priekšfinansējumu Izglītības un zinātnes ministrija pieprasīs no valsts budžeta resora “74. Gadskārtējā valsts budžeta izpildes procesā pārdalāmais finansējums” programmas 80.00.00 “Nesadalītais finansējums Eiropas Savienības politiku instrumentu un pārējās ārvalstu finanšu palīdzības līdzfinansēto projektu un pasākumu īstenošanai”. Izglītības un zinātnes ministrija un VM saistībā ar EUCanScreen projektu apņemas, ievērot nosacījumu, nepieļaut dubultu finansējumu vēža skrīninga programmu ieviešanas jomā. Plānots, ka no ES budžeta saņemtais avansa maksājums 2 051 118 euro apmērā (sk. 3. tabulu) tiks izmantots EUCanScreen projekta īstenošanas laikā un 70 533 euro tiks atgriezts valsts budžetā, lai atgrieztu valsts budžeta priekšfinansējumu.
Ja LU, RSU un PSKUS aktivitāšu īstenošanai EUCanScreen projekta ietvaros būs nepieciešams priekšfinansējums, tad tas tiks nodrošināts no LU, RSU un PSKUS pieejamiem pašu finanšu līdzekļiem.
Saskaņā ar EUCanScreen projekta pieteikumu ir plānota atlīdzība SPKC nodarbinātajiem (t.i., uz darba līguma pamata un ārštata). Izvērsts atlīdzības izdevumu aprēķinu skatāms Informatīvā ziņojuma 6. pielikumā.

V. Turpmākā rīcība

1. Pieņemt zināšanai iesniegto informatīvo ziņojumu.
2. Pēc “Vienotā rīcība par Jaunās ES vēža skrīninga shēmas ieviešanu” projekta (turpmāk – EUCanScreen projekts) apstiprināšanas, lai īstenotu Savienības rīcības programmas veselības jomā “ES – veselībai” 2021. – 2027. gadam (EU4Health programme 2021 – 2027) pasākumu “CR-g-23-38 tiešā dotācija dalībvalstu iestādēm: vēža skrīninga programmu ieviešanai”, atļaut Izglītības un zinātnes ministrijai (Latvijas Universitātei) laika periodā no 2024. gada līdz 2028. gadam uzņemties valsts budžeta ilgtermiņa saistības 5 198 327 euro apmērā (t.sk., Eiropas Komisijas finansējums 4 102 235 euro apmērā, valsts budžeta līdzfinansējums 993 064 euro apmērā, valsts budžeta priekšfinansējums 70 533 euro apmērā un valsts sabiedrības ar ierobežotu atbildību “Paula Stradiņa klīniskā universitātes slimnīca” līdzfinansējums 32 495 euro apmērā) dalības nodrošināšanai EUCanScreen projektā, t.sk.:
2.1. Latvijas Universitātei – 4 228 547 euro apmērā, t.sk., Eiropas Komisijas finansējums 3 382 838 euro un valsts budžeta līdzfinansējums 845 709 euro;
2.2. Slimību profilakses un kontroles centram – 423 197 euro apmērā, t.sk., Eiropas Komisijas finansējums 282 131 euro, valsts budžeta līdzfinansējums 70 533 euro un valsts budžeta priekšfinansējums 70 533 euro;
2.3. Rīgas Stradiņa universitātei – 384 109 euro apmērā, t.sk., Eiropas Komisijas finansējums 307 287 euro un valsts budžeta līdzfinansējums 76 822 euro;
2.4. valsts sabiedrībai ar ierobežotu atbildību “Paula Stradiņa klīniskā universitātes slimnīca” – 162 474 euro apmērā, t.sk., Eiropas Komisijas finansējums 129 979 euro un valsts sabiedrības ar ierobežotu atbildību “Paula Stradiņa klīniskā universitātes slimnīca” līdzfinansējums 32 495 euro.
3. Lai nodrošinātu šī protokollēmuma 2.1., 2.2. un 2.3. apakšpunktos norādītā valsts budžeta līdzfinansējuma un priekšfinansējuma piešķiršanu, Izglītības un zinātnes ministrijai pēc EUCanScreen projekta apstiprināšanas normatīvajos aktos noteiktā kārtībā iesniegt Finanšu ministrijā pieprasījumu finansējuma pārdalei no valsts budžeta resora “74. Gadskārtējā valsts budžeta izpildes procesā pārdalāmais finansējums” programmas 80.00.00 “Nesadalītais finansējums Eiropas Savienības politiku instrumentu un pārējās ārvalstu finanšu palīdzības līdzfinansēto projektu un pasākumu īstenošanai” valsts budžeta līdzfinansējuma 993 064 euro apmērā un valsts budžeta priekšfinansējuma 70 533 euro apmērā nodrošināšanai EUCanScreen projekta īstenošanai, tostarp paredzot transfertu uz Veselības ministriju.
4. Izglītības un zinātnes ministrijai (Latvijas Universitātei) pēc EUCanScreen projekta noslēguma maksājumu saņemšanas no Eiropas Komisijas nodrošināt valsts piešķirtā priekšfinansējuma ieskaitīšanu valsts pamatbudžeta ieņēmumos.

Informatīvajam ziņojumam pievienots:
1. Veselības ministrijas 2024. gada 31.janvāra atzinums Nr. 01-18.2/429 “Par programmas “ESveselībai” (EU4Health) projektu “Vēža skrīninga programmu ieviešana” (EUCanScreen, Implementation of cancer screening programmes)”.
2. Apliecinājums par finanšu uzskaites nodalīšanu ar pielikumu: LU Finanšu vadības un grāmatvedības politika.
3. EUCanScreen projekta pieteikums.
4. EUCanScreen projekta ekspertu vērtējuma forma. 
5. EUCanScreen projekta finansējums 2024. – 2028. gadam.
6. Atlīdzības aprēķins EUCanScreen projektā iesaistītajiem SPKC ierēdņiem un darbiniekiem (t.i., uz darba līguma pamata un ārštata).



Veselības ministrs						      	                          H.Abu Meri

Iesniedzējs: veselības ministrs                                                                              H.Abu Meri

Vīza: valsts sekretāre                                                                                            A.Vaļuliene
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