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	Tiesību akta projekta anotācijas kopsavilkums

	Mērķis, risinājums un projekta spēkā stāšanās laiks (500 zīmes bez atstarpēm)
	Ministru kabineta noteikumu projekta “Grozījumi Ministru kabineta 2016.gada 20.decembra noteikumos Nr.870 “Noteikumi par darbības programmas “Izaugsme un nodarbinātība” 9.3.2.specifiskā atbalsta mērķa “Uzlabot kvalitatīvu veselības aprūpes pakalpojumu pieejamību, jo īpaši sociālās, teritoriālās atstumtības un nabadzības riskam pakļautajiem iedzīvotājiem, attīstot veselības aprūpes infrastruktūru” projektu iesniegumu atlases pirmo un otro kārtu”"  (turpmāk – noteikumu projekts) mērķis veikt precizējumus 9.3.2.specifiskā atbalsta mērķa "Uzlabot kvalitatīvu veselības aprūpes pakalpojumu pieejamību, jo īpaši sociālās, teritoriālās atstumtības un nabadzības riskam pakļautajiem iedzīvotājiem, attīstot veselības aprūpes infrastruktūru" (turpmāk – 9.3.2.specifiskais atbalsts) īstenošanas nosacījumos attiecībā uz papildus piešķirto Eiropas Savienības (turpmāk – ES) fondu finansējumu.


  
	I. Tiesību akta projekta izstrādes nepieciešamība

	1.
	Pamatojums




	Noteikumu projekts izstrādāts pamatojoties uz Eiropas Savienības struktūrfondu un Kohēzijas fonda 2014.-2020. gada plānošanas perioda vadības likuma 20.panta 6. un 13.punktu, lai nodrošinātu sekmīgu un savlaicīgu ES fondu līdzekļu apguvi un Darbības programmas “Izaugsme un nodarbinātība” (turpmāk - DP)  kopējā mērķa un iznākumu rādītāju  sasniegšanu ES struktūrfondu un Kohēzijas fonda 2014.-2020.gada plānošanas perioda ietvaros.
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	Pašreizējā situācija un problēmas, kuru risināšanai tiesību akta projekts izstrādāts, tiesiskā regulējuma mērķis un būtība


		








	






































	Kopš Covid-19 pandēmijas izplatības 2020.gada sākumā ir strauji pieaudzis pacientu skaits ar smagu slimības gaitu, kuriem ir nepieciešama ārstēšanās stacionārā. 
Lai operatīvi reaģētu uz COVID19 pandēmiju un mazinātu infekcijas izplatību un tās sekas Latvijā un nodrošinātu ārstēšanu Covid-19 pacientiem, vienlaikus saglabājot piekļuvi arī citiem veselības aprūpes pakalpojumiem, ir nepieciešams veikt ieguldījumus infrastruktūrā ārstniecības iestādēs.
IV līmeņa un V līmeņa universitāšu tipa slimnīcu darbības nepārtrauktības un gatavības reaģēt uz ārkārtas situācijām nodrošināšana ir stratēģiski svarīga Latvijas medicīnas sistēmas uzturēšanai Covid-19 apstākļos, arī pēc ārkārtas situācijas beigām.  
13.1.5. specifiskā atbalsta īstenošana uzlabos IV līmeņa slimnīcu un V līmeņa universitāšu tipa slimnīcu kapacitāti cīņā ar Covd-19 pandēmijas radītajām sekām ārstniecības iestādēs, kā arī ļaus sagatavot minētās ārstniecības iestādes nepārtrauktai gatavībai arī citu ārkārtējo situāciju gadījumos, uzlabojot veselības aprūpes infrastruktūras un materiāltehnisko nodrošinājumu. 
Ieguldījumi veselības aprūpes infrastruktūrā paredz nodrošināt kvalitatīvu un nepārtrauktu slimnīcu darbību, kā arī veicinās slimnīcu darbības kapacitātes stiprināšanu un attīstību, palielinot slimnīcu spēju reaģēt un pielāgoties ārkārtas situācijām.  
Vienlaikus veselības aprūpes infrastruktūras attīstība paredz palielināt pacientu un personāla drošību un medicīnisko pakalpojumu pieejamību, atdalot ambulatoro un stacionāro pacientu plūsmu, paātrinot pacientu apriti un samazinot viņu uzturēšanās laiku slimnīcā, palielinot paredzēto telpu resursu vienam pacientam, palielinot spēju kontrolēt infekciju izplatīšanos slimnīcā, novēršot drūzmēšanos un pieļaujot pagarināt viena pacienta konsultācijas laiku, kā arī palielinot pacientu stacionāro apriti.
Saskaņā ar DP grozījumiem Nr.7, kuri apstiprināti ar Ministru kabineta rīkojumu Nr.406 2021.gadā 8.jūnijā (protokols Nr.46 32.§) (turpmāk- protokollēmums) tika atbalstīti Atveseļošanas palīdzības kohēzijai un Eiropas teritorijām (turpmāk – REACT-EU) finansējuma ietvaros pasākumi 67 600 001 euro apmērā, savukārt Eiropas Komisija apstiprinājusi tos 2021.gada 30.jūnijā (turpmāk – DP grozījumi), nosakot papildus finansējumu jaunā specifiskā atbalsta mērķī 13.1.5. “Atveseļošanas pasākumi veselības nozarē” (turpmāk – 13.1.5.specifiskais atbalsts).
Ņemot vērā  9.3.2. specifiskā atbalsta mērķa līdzību ar 13.1.5. specifisko atbalstu, DP paredz īstenot abus iepriekš minētos specifiskā atbalsta mērķus ciešā sasaitē, līdz ar to uzskatāms par lietderīgu abu specifiskā atbalsta mērķu īstenošanas nosacījumus paredzēt vienos  Ministru kabineta noteikumos.
Eiropas Parlamenta un Padomes regulas (ES) Nr. 1303/2013, ar ko paredz kopīgus noteikumus par Eiropas Reģionālās attīstības fondu, Eiropas Sociālo fondu, Kohēzijas fondu, Eiropas Lauksaimniecības fondu lauku attīstībai un Eiropas Jūrlietu un zivsaimniecības fondu un vispārīgus noteikumus par Eiropas Reģionālās attīstības fondu, Eiropas Sociālo fondu, Kohēzijas fondu un Eiropas Jūrlietu un zivsaimniecības fondu un atceļ Padomes Regulu (EK) Nr.1083/2006 (turpmāk – EK regula Nr. 1303/2013), 71. panta 1. punkta c) apakšpunkta izpratnē, izmaiņas kas ietekmē darbības veidu, mērķus vai īstenošanas nosacījumus, tādējādi traucējot tās sākotnējo mērķu sasniegšanu. Līdz ar to, noteikumu projekta grozījumi nav uzskatāmi par būtiskām izmaiņām, jo ne darbības veids, ne mērķi netiek mainīti, noteikumu projekts paredz veikt precizējumus 9.3.2. specifiskā atbalsta īstenošanas nosacījumos attiecībā uz papildus piešķirto ES fondu finansējumu, un šie precizējumi netraucē sākotnējo mērķu sasniegšanu.
1. Ministru kabineta 2016.gada 20.decembra noteikumos Nr.870 "Noteikumi par darbības programmas "Izaugsme un nodarbinātība" 9.3.2. specifiskā atbalsta mērķa "Uzlabot kvalitatīvu veselības aprūpes pakalpojumu pieejamību, jo īpaši sociālās, teritoriālās atstumtības un nabadzības riskam pakļautajiem iedzīvotājiem, attīstot veselības aprūpes infrastruktūru" projektu iesniegumu atlases pirmo un otro kārtu"”  (turpmāk – MK noteikumi Nr.870) nosaka 9.3.2.specifiskā atbalsta īstenošanas nosacījumus. Saskaņā ar DP grozījumiem noteikumu projekts paredz izmaiņas attiecībā arī uz jaunā 13.1.5. specifiskā atbalsta realizāciju, par cik 9.3.2. un 13.1.5. specifiskais atbalsts realizējami ciešā sadarbībā.
13.1.5. specifiskā atbalsta apraksts:
· mērķis - uzlabot kvalitatīvu veselības aprūpes pakalpojumu pieejamību ārkārtējo situāciju gadījumos, attīstot veselības aprūpes infrastruktūru;
· indikatīvās atbalstāmās darbības - ārstniecības iestāžu infrastruktūras uzlabošana;
· indikatīvā mērķa grupa - ārstniecības iestādes;
· indikatīvie finansējuma saņēmēji - ārstniecības iestādes;
· rezultāta rādītājs - izveidota papildus gultas vieta Covid-19 pacientiem – gultas vietu skaits 454;
· iznākuma rādītāji:
· līdz 2023.gada 31.decembrim uzlaboto ārstniecības iestāžu skaits, kurās attīstīta infrastruktūra veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanai -ārstniecības iestāžu skaits 8;
· līdz 2023.gada 31.decembrim attīstītās infrastruktūras vērtība COVID-19 seku mazināšanai - kopējās publiskās izmaksas 63 544 001  euro.
Saskaņā ar protokollēmuma 4.1.5. punktu ir atļauts Veselības ministrijai (turpmāk – VM) uzņemties līgumsaistības 13.1.5. specifiskā atbalsta ietvaros REACT–EU finansējumu 57 460 000  euro un nacionālo līdzfinansējumu 10 140 001 euro (kopā 67 600 001 euro), t.sk. 2022.gadā plānoto REACT–EU finansējumu 13 099 779 euro un nacionālo līdzfinansējumu 2 311 726 euro (kopā 15 411 505 euro).
Attiecīgi noteikumu projekts paredz:
1.1.  papildināt MK noteikumu Nr.870 nosaukumu un 1.1.apakšpunktu ar 13.1.5. specifiskā atbalsta nosaukumu;
1.2.  precizēt MK noteikumu Nr.870 2.punkta redakciju, svītrojot vārdus “pirmo un otro kārtu”, ņemot vērā, ka MK noteikumi Nr.870 tiek papildināti ar 13.1.5. specifisko atbalstu;
1.3.  papildināt MK noteikumu Nr.870 5.punktu ar 13.1.5. specifiskā atbalsta mērķi;
1.4.  izteikt MK noteikumu Nr.870 7.puktu jaunā redakcijā, nosakot 13.1.5. specifiskā atbalsta uzraudzības rādītājus (iznākuma un rezultāta rādītājus) sadalījumā atbilstoši REACT-EU 2021. un 2022.gada piešķīrumam, attiecīgi tehniski precizējot 39.5. apakšpunktu;
1.5.  izteikt MK noteikumu Nr.870 8.punktu jaunā redakcijā, nosakot 9.3.2. un 13.1.5. specifisko atbalstu kopējo plānoto attiecināmo finansējumu un atsevišķi  9.3.2. un 13.1.5. specifiskajam atbalstam (sadalījumā pa 2021. un 2022.gadu) pieejamo finansējumu;
1.6.  izteikt MK noteikumu Nr.870 9.punktu jaunā redakcijā, nosakot finansējumu sadalījumā pa projektu iesniegumu atlases kārtām (atsevišķi 9.3.2. un 13.1.5. specifiskajam atbalsta finansējumam), lai precīzāk izsekotu līdzi atbalsta summas attiecināmā finansējuma avotiem, proti:
1.6.1. pirmajā projektu iesniegumu atlases kārtā finansējumu plāno pirmās kārtas pirmās, otrās un trešās apakškārtas projektiem:
1.6.1.1. pirmās projektu iesniegumu atlases kārtas pirmās apakškārtas 9.3.2. specifiskā atbalsta projektiem (jau notikusi atlase), tiek plānots, ka 13.1.5. specifiskā atbalsta finansējuma saņēmēji iesniegs priekšlikumus grozījumiem vienošanās nosacījumos un REACT-EU finansējums (22 399 056 euro apmērā) tiks ietverts esošajos 9.3.2. specifiskā atbalsta pirmās projektu iesniegumu atlases kārtas pirmās apakškārtas projektos;
1.6.1.2. pirmās projektu iesniegumu atlases kārtas otrās apakškārtas 9.3.2. specifiskā atbalsta projektiem (jau notikusi atlase), tiek plānots, ka 13.1.5. specifiskā atbalsta finansējuma saņēmējs SIA “Rīgas Austrumu klīniskās universitātes slimnīca” iesniegs priekšlikumus grozījumiem vienošanās nosacījumos un REACT-EU finansējums 23 029 099 euro apmērā tiks ietverts esošajā 9.3.2. specifiskā atbalsta pirmās projektu iesniegumu atlases kārtas otrās apakškārtas projektā (t.sk., 3 747 397 euro, kas bija daļa no piešķirta virssaistību finansējuma 27 659 574 euro apmērā, kas tika apstiprināts projektam ar Ministru kabineta 2020.gada 1.decembra noteikumiem Nr. 717 “Grozījumi Ministru kabineta 2016. gada 20. decembra noteikumos Nr. 870 "Noteikumi par darbības programmas "Izaugsme un nodarbinātība" 9.3.2. specifiskā atbalsta mērķa "Uzlabot kvalitatīvu veselības aprūpes pakalpojumu pieejamību, jo īpaši sociālās, teritoriālās atstumtības un nabadzības riskam pakļautajiem iedzīvotājiem, attīstot veselības aprūpes infrastruktūru" projektu iesniegumu atlases pirmo un otro kārtu"”, līdz ar to projektam piešķirtais virssaistību finansējums paliek 23 912 177 euro apmērā);
1.6.1.3. pirmās projektu iesniegumu atlases kārtas trešās apakškārtas ietvaros 13.1.5. specifiskā atbalsta projektiem (šī atlase tiks izsludināta pēc noteikumu projekta stāšanas spēkā) – VSIA "Paula Stradiņa klīniskā universitātes slimnīca" plāno iesniegt jaunu projektu par 13.1.5. specifiskā atbalsta finansējumu 22 171 846 euro apmērā;
1.6.2. otrajā projektu iesniegumu atlases kārtā finansējumu plāno 9.3.2. specifiskā atbalsta otrās kārtas projektam (jau notikusi atlase - VSIA "Paula Stradiņa klīniskā universitātes slimnīca" lielais projekts).
1.7.  precizēt MK noteikumu Nr.870 10.punkta redakciju, nosakot finansējuma piešķiršanas % intensitāti:
· 9.3.2. specifiskā atbalsta ietvaros attiecināmais Eiropas Reģionālās attīstības fonda (turpmāk - ERAF) finansējums nepārsniedz 85%, bet valsts budžeta finansējums – 9% no atlases kārtai plānotā kopējā attiecināmā finansējuma, izņemot Neatliekamās medicīniskās palīdzības dienestu, kuram attiecināmais ERAF finansējums nepārsniedz 85%, bet valsts budžeta finansējums – 15%;
· 13.1.5. specifiskā atbalsta ietvaros attiecināmais ERAF finansējums nepārsniedz 85%, bet valsts budžeta finansējums nepārsniedz 15% no 13.1.5. specifiskām atbalstam plānotā kopējā publiskā attiecināmā finansējuma 67 600 001 euro apmērā. Savukārt,  attiecināmais privātais līdzfinansējums katram projektam ir nosakāms pēc 13.1.5. specifiskā atbalsta projektu iesniegumu apstiprināšanas (iesniedzot jaunu projekta iesniegumu vai iesniedzot priekšlikumus par grozījumiem vienošanās nosacījumos) saskaņā ar aprēķināto infrastruktūras izmantošanas atbalstāmo darbību proporciju valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanai un citu darbību veikšanai aprēķinam (valsts atbalsta proporciju);
1.8. [bookmark: _Hlk80098368] papildināt MK noteikumu Nr.870 ar jaunu 17.1apakšpunktu, lai nodrošinātu Eiropas Savienības tiesas praksē nostiprināto pienākumu izpildi (spriedums lietā Nr. C-349/17), un noteikt, ka, ja tiek konstatēts Komisijas lēmuma 2012/21/ES prasību pārkāpums, valsts atbalsta saņēmējam ir pienākums atmaksāt atbalsta sniedzējam visu projekta ietvaros saņemto nelikumīgo valsts atbalstu kopā ar procentiem saskaņā ar Komercdarbības atbalsta kontroles likuma IV vai V nodaļu;
1.9.  precizēt MK noteikumu Nr.870 V nodaļas nosaukumu, svītrojot vārdus “pirmo un otro kārtu”, ņemot vērā, ka MK noteikumi Nr.870 tiek papildināti ar 13.1.5. specifisko atbalstu;
1.10. precizēt MK noteikumu Nr.870  28.2.1.apakšpunkta redakciju, nosakot ka būvniecības izmaksas sevī iekļauj būvlaukuma ierīkošanas un novākšanas izmaksas, kā arī nojaukšanas izmaksas (jau iepriekš arī bija atbalstāmas). Apakšpunkta redakcija tiek precizēta ar mērķi skaidrāk noteikt kādas būvniecības izmaksas ir attiecināmas atbilstoši Būvniecības likumā noteiktajam;
1.11. [bookmark: _Hlk77164753]precizēt MK noteikumu Nr.870 28.2.4.1.apakšpunkta redakciju, nosakot, ka infrastruktūras labiekārtošanas izmaksas iekļauj sevī apzaļumošanas un pievedceļu izveides (jau iepriekš arī bija atbalstāmas) izmaksas atbilstoši būvprojekta risinājumam. Apakšpunkta redakcija tiek precizēta ar mērķi skaidrāk noteikt kādas infrastruktūras labiekārtošanas izmaksas ir attiecināmas atbilstoši Vadlīnijām attiecināmo un neattiecināmo izmaksu noteikšanai 2014.-2020.gada plānošanas periodam;
1.12. precizēt MK noteikumu Nr.870 29.3.apakšpunkta redakciju, nosakot ka tajā noteiktais ierobežojums 15% apmērā no attiecināmajām būvniecības izmaksām uz  infrastruktūras labiekārtošanas izmaksām attiecas uz 9.3.2. specifiskā atbalsta atlasi;
1.13. papildināt MK noteikumus Nr.870 ar jaunu 29.4.apakšpunktu, kas nosaka ka 13.1.5. specifiskā atbalsta atlases ietvaros infrastruktūras labiekārtošanas izmaksas ir attiecināmas, ja saņemts VM saskaņojums (ņemot vērā, ka jo šīs izmaksas jau tika saskaņotas Ministru kabineta sēdē, ir nepieciešams tikai VM apstiprinājums, ka 13.1.5. specifiskā atbalsta projektā iekļautas infrastruktūras labiekārtošanas izmaksas atbilst valsts budžeta piešķiršanas protokola Nr.46 32.§ lēmumā noteiktajiem mērķiem, struktūrvienībai un funkcijām);
1.14. izteikt MK noteikumu Nr.870 30.punktu jaunā redakcijā, nosakot ka:
1.14.1. 9.3.2. specifiskā atbalsta projektiem ir attiecināmas ārstniecības procesam tieši nepieciešamo tehnoloģiju iegādes, piegādes un montāžas izmaksas par medicīniskajām tehnoloģijām, kuru vienas vienības piegādes izmaksas pārsniedz 20 000 euro un par kuru iegādi saņemts Veselības ministrijas saskaņojums (VM izveidotas Tehnoloģijas iegādes saskaņošanas komisijas saskaņojums par ārstniecības procesam tieši nepieciešamo tehnoloģiju iegādes, piegādes un montāžas izmaksām virs 20 000 euro);
1.14.2. 13.1.5. specifiskā atbalsta projektu iesniegumu atlases ietvaros ir attiecināmas ārstniecības procesam tieši nepieciešamo tehnoloģiju iegādes, piegādes un montāžas izmaksas, ja saņemts Veselības ministrijas saskaņojums (ņemot vērā, ka jo šīs izmaksas jau tika saskaņotas Ministru kabineta sēdē, ir nepieciešams tikai VM apstiprinājums, ka 13.1.5. specifiskā atbalsta projektā iekļautas ārstniecības procesam tieši nepieciešamo tehnoloģiju iegādes, piegādes un montāžas izmaksas (neatkarīgi no tās summas) atbilst valsts budžeta piešķiršanas protokola Nr.46 32.§ lēmumā noteiktajiem mērķiem, struktūrvienībai un funkcijām);
1.15. precizēt MK noteikumu Nr.870 37.punkta redakciju, ka 13.1.5.pasākuma ietvaros radušās izmaksas ir attiecināmas, sākot ar 2020.gada 1.februāri.
1.16. precizēt MK noteikumu Nr.870 39.7.apakšpunkta redakciju, nosakot ka ja investīcijas ir veiktas ēkās un būvēs, nepalielinot apbūves laukumu, īpašumtiesībām vai citām tiesībām attiecībā uz zemi nav jābūt nostiprinātām zemesgrāmatā.
Tehniskā rakstura precizējums ņemot vērā Būvniecības valdes kontroles biroja skaidrojumu, būves tilpums ir vienlīdzīgs būvapjomam.  Saskaņā ar Ministru Kabineta 2015.gada 30.jūnija noteikumu Nr.340 “Noteikumi par Latvijas būvnormatīvu LBN 211-15 "Dzīvojamās ēkas"” 10.punktu - dzīvojamās ēkas būvtilpumu nosaka kubikmetros (m3), summējot ēkas virszemes daļas un pazemes daļas tilpumu starp norobežojošo konstrukciju ārējām virsmām. Ēkas virszemes un pazemes daļas robežšķirtne ir pirmā stāva grīdas virsmas līmenis. Dzīvojamās ēkas būvtilpumā neieskaita gaisa telpu zem ēkas (ēkas daļas), kas būvēta uz kolonām, caurbrauktuves tilpumu, ārējo atklāto kāpņu, lieveņu un terašu tilpumu, kā arī arhitektūras detaļu vai konstrukciju elementu izvirzījumu tilpumu. 
Savukārt, saskaņā ar 9.punktu - dzīvojamās ēkas apbūves laukumu (m2) nosaka kā tāda laukuma projekciju pirmā virszemes stāva līmenī, kuru ierobežo ēkas ārējais perimetrs, ieskaitot izvirzītās daļas. Apbūves laukumā ieskaita laukumus zem ēkām (vai to daļām), caurbrauktuvju laukumus zem ēkām, kā arī laukumus zem lieveņiem, terasēm un ārējām kāpnēm. 
1.17. izteikt MK noteikumu Nr.870 40.punktu jaunā redakcijā, nosakot, ka ja specifiskā atbalsta ietvaros realizējamo projektu gan 9.3.2. specifiskā atbalsta, gan 13.1.5. specifiskā atbalsta ietvaros, kopējās attiecināmās izmaksas pārsniedz 3 000 000 euro, finansējuma saņēmējs abu projektu plānošanai un īstenošanas kontrolei izveido vienu vadības un kontroles komisiju un reizi ceturksnī organizē pārskata sanāksmes par projektu progresu, uz kurām uzaicina atbildīgās iestādes un sadarbības iestādes pārstāvjus;
1.18. papildināt MK noteikumus Nr.870 ar jaunu 46.1punktu, kurš nosaka 13.1.5. specifiskā atbalsta finansējuma saņemšanas kārtību.
Proti, tiek plānots, ka 13.1.5. specifiskā atbalsta finansējuma saņēmēji iesniegs priekšlikumus grozījumiem vienošanās nosacījumos un REACT-EU finansējums tiks ietverts esošajos projektos: 
· grozījumi 9.3.2. specifiskā atbalsta pirmās kārtas pirmās apakškārtas projektam: VSIA "Bērnu klīniskā universitātes slimnīca", SIA "Liepājas reģionālā slimnīca", SIA "Daugavpils reģionālā slimnīca", SIA "Vidzemes slimnīca", SIA "Rēzeknes slimnīca" un SIA "Ziemeļkurzemes reģionālā slimnīca";
· grozījumi 9.3.2. specifiskā atbalsta pirmās kārtas otrās apakškārtas projektam: SIA “Rīgas Austrumu klīniskās universitātes slimnīca”.
Savukārt, VSIA "Paula Stradiņa klīniskā universitātes slimnīca" plāno iesniegt jaunu projektu par 13.1.5. specifiskā atbalsta finansējumu, jo esošais 9.3.2. specifiskā atbalsta otrās kārtas projekts ir lielais projekts atbilstoši  EK Regulas Nr. 1303/2013 100.pantam, kas kā daļu no darbības programmas vai darbības programmām, uz kurām attiecas kāds saskaņā ar šīs regulas 96. panta 10. punktu vai ETS regulas 8. panta 12. punktu pieņemts Komisijas lēmums, ERAF un Kohēzijas fonds var atbalstīt darbību, kas ietver virkni būvdarbu, darbību vai pakalpojumu ar mērķi veikt vienotu un noteiktu ekonomisku vai tehnisku uzdevumu, kuram ir skaidri noteikti mērķi un attiecībā uz kuru kopējās atbilstīgās izmaksas pārsniedz EUR 50 000 000, vai ja darbības palīdz īstenot 9. panta pirmās daļas 7. punktā minētu tematisko mērķi un to kopējās atbilstīgās izmaksas pārsniedz EUR 75 000 000 ("liels projekts"). Tādējādi VSIA "Paula Stradiņa klīniskā universitātes slimnīca" 13.1.5. specifiskā atbalsta finansējuma ietvaros īstenojamais attīstības projekts un 9.3.2. specifiskā atbalsta otrās kārtas projekta ietvaros īstenojamās darbības nesatur vienu mērķi un ir īstenojams dažādās ēkās ar dažādiem atsevišķiem tehniskiem  risinājumiem un to attīstības termiņi pa etapiem atšķiras un nav sasaistāmi, tāpat vienā gadījumā ir jauna būvniecība, savukārt otrajā gadījumā atjaunošanas un pārbūves darbi. Tāpat izvērtējot administratīvo kapacitāti, jāsecina, ka lielā projekta grozījumus tāpat kā lielā projekta iesnieguma apstiprināšanu, atbilstoši Eiropas Komisijas nostājai veic atbilstoši EK Regulas Nr. 1303/2013 II nodaļas “Lielie projekti” 101. panta “Lielā projekta apstiprināšanai nepieciešamā informācija”  iekļautajiem nosacījumiem. Līdz ar to, lielā projekta grozījumu izskatīšanas un apstiprināšanas kārtība ir līdzvērtīga lielā projekta iesnieguma sākotnējās izskatīšanas un apstiprināšanas kārtībai, kas ir ilgstošs un darbietilpīgs process, ņemot vērā, ka lielā projekta iesnieguma grozījumu dokumentāciju nepieciešams saskaņot un saņemt atzinumu no Jaspers Advisory un Jaspers IQR ekspertiem un tikai pēc tam iesniedz apstiprināšanai Eiropas Komisijā. Iepriekš minētais process, kas ietver lielā projekta grozījumu sagatavošanu, saskaņošanu nacionālā līmenī, Jaspers Advisory un Jaspers IQR ekspertu atzinuma saņemšanu un saskaņošanu Eiropas Komisijā var ilgt gadu un vēl ilgāk. Atsaucoties uz iepriekš minēto, kā arī to, ka 13.1.5. specifiskā atbalsta mērķa ietvaros pieejamā finansējuma projektu īstenošanas termiņš un izmaksu attiecināmības periods ir noteikts 2023.gada 31.decembris, lai iekļautos iepriekš minētajā termiņā, racionālu apsvērumu dēļ, ir plānota jauna projektu iesniegumu atlase nevis lielā projekta grozījumu izstrāde un saskaņošana.
1.19. papildināt MK noteikumus Nr.870 ar jaunu 46.2punktu, kurš nosaka 13.1.5. specifiskā atbalsta finansējumam publiskā attiecināmā finansējuma un attiecināmā privātā līdzfinansējuma aprēķina veikšanas kārtību:
1) papildina esošo 9.3.2. specifiskā atbalsta ietvaros apstiprināto proporcijas aprēķinu un 13.1.5. specifiskā atbalsta finansējumam piemēro 9.3.2. specifiskā atbalsta ietvaros aprēķināto infrastruktūras izmantošanas atbalstāmo darbību proporciju valsts apmaksāto veselības aprūpes pakalpojumu sniegšanai un citu darbību veikšanai (ja aprēķinu rezultātā publisko  izmaksu maksimālais apmērs nav mazāks par noteikto kopējo publisko finansējumu 94% apmērā no kopējā attiecināmā finansējuma (ERAF 85% un valsts budžets 9% apmērā);
2) papildina esošo 9.3.2. specifiskā atbalsta ietvaros apstiprināto proporcijas aprēķinu un, nosakot projektam dalīto intensitāti, piemērojot atsevišķi 9.3.2. un 13.1.5. specifiskajam atbalstam savu aprēķināto proporciju un attiecīgi atsevišķi piemērojot to 9.3.2. un 13.1.5. specifiskā atbalsta kopējām finansējumam;
3) 13.1.5. specifiskā atbalsta finansējuma saņēmēji, kas iesniegs jaunu projektu veiks jaunu proporcijas aprēķinu un piemēros to 13.1.5. specifiskā atbalsta kopējām finansējumam.
1.20. papildināt MK noteikumus Nr.870 ar jaunu 46.3punktu, kurš nosaka pienākumu finansējuma saņēmējiem sākotnējo proporcijas aprēķinu 13.1.5.specifiskajam atbalstam iesniedz Centrālajai finanšu un līgumu aģentūrai (turpmāk - CFLA) kopā ar jaunu projekta iesniegumu vai priekšlikumu par grozījumiem vienošanās nosacījumos un tālāk atbilstoši MK noteikumu Nr.870 15.punktā nosacījumiem. 
1.21. izteikt MK noteikumu Nr.870 1.pielikumu jaunā redakcijā, nosakot finansējumu 13.1.5. specifiskā atbalsta finansējuma saņēmējiem.
2. Sākotnēji atbilstoši Ministru kabineta 2020.gada 2.jūnija sēdes protokola Nr.38 49.§ (TA-1034) (turpmāk – 02.06.2020 MK protokollēmums Nr.38) tika atbalstīts informatīvais ziņojums “Informatīvais ziņojums "Par pasākumiem Covid-19 krīzes pārvarēšanai un ekonomikas atlabšanai"”, kas paredzēja atbalstu veselības aprūpes pakalpojumu sniedzēju kapacitātes stiprināšanas pasākumiem un slimnīcu infrastruktūras stiprināšanai COVID-19 krīzes seku mazināšanai. 02.06.2020 MK protokollēmums Nr.38 49.§ 13.punkts noteica, ka   investīcijas valsts kapitālsabiedrībās tiek veiktas ar ieguldījumu pamatkapitālā, savukārt 14.punkts noteica, ka   finansējuma piešķiršana konkrētajam pasākumam, nepārsniedzot atbalstītā finansējuma apmēru, tiek veikta ar atsevišķu Ministru kabineta lēmumu.
[bookmark: _Hlk50624122]Secīgi 2020.gada 2.septembra sēdes protokola Nr.51 55.§ (TA-1642-IP) (turpmāk – 02.09.2020 MK protokollēmums Nr.51) apstiprināja informatīvo ziņojumu “Par pasākumiem Covid-19 krīzes pārvarēšanai un ekonomikas atlabšanai 2020. un 2021.gadam”, kurā tika noteikti konkrēti atbalsta saņēmēji. 02.09.2020 MK protokollēmums Nr.51 55.§ 7.punkts uzdod VM līdz 2021.gada 1.augustam sagatavot, saskaņot ar Finanšu ministriju un iesniegt izskatīšanai Ministru kabinetā informatīvo ziņojumu par papildu piešķirtā finansējuma pasākumiem Covid-19 krīzes pārvarēšanai un ekonomikas atlabšanai izlietojumu atbilstoši paredzētajam mērķim 2020.gadā un īstenošanas progresu 2021.gadā. Saskaņā ar DP grozījumiem lielākā daļa ar 02.06.2020 MK protokollēmumu Nr.38 piešķirtā finansējuma tiek pārfinansēta uz DP REACT-EU finanšu avotu, tādejādi saskaņā ar ES fondu izmaksu attiecināmības perioda beigu termiņu – 2023.gada 31.decembris, no valsts budžeta piešķīruma pārfinansētie projekti ir īstenojami ne tikai 2020.un 2021.gadā kā to nosaka 02.09.2020 MK protokollēmums Nr.51, bet līdz 2023.gada 31.decembrim.
Secīgi tika uzsākta pasākumu realizācija un veikti ieguldījumu pamatkapitālā valsts kapitālsabiedrībām. Ar 2020.gada 22.septembra Ministru kabineta sēdes protokola Nr.55 38.§ “Informatīvais ziņojums "Par priekšlikumiem valsts budžeta ieņēmumiem un izdevumiem 2021.gadam un ietvaram 2021.-2023.gadam” (TA-173) 33.punktu tika  noteikts samazināt VM budžeta apakšprogrammā 33.17.00 "Plānveida stacionāro veselības aprūpes pakalpojumu nodrošināšana" finansējumu (no dotācijas no vispārējiem ieņēmumiem), kas tika atbalstīts ar 02.09.20 MK protokollēmumu Nr.51, 2021.gadam 20 000 000 euro apmērā, vienlaikus nodrošinot, ka VM ir pieejami 20 000 000 euro no plānotā papildu finansējuma Kohēzijas politikai 2014.-2020.gada plānošanas perioda DP "Izaugsme un nodarbinātība" ietvaros (React-EU). Tādejādi 20 000 000 euro no valsts kapitālsabiedrībām ar 02.09.2020 MK protokollēmumu Nr.51 piešķirtajiem valsts budžeta līdzekļiem, netika ieguldīti pamatkapitālā, bet tiks piešķirti 13.1.5. specifiskā atbalsta projektu ieviešanas finanšu aprites mehānisma ietvaros, proti ar avansēšanu un maksājumu pieprasījumiem.
Finansējums, kurš valsts kapitālsabiedrībām tika piešķirts ar 02.09.2020 MK protokollēmumu Nr.51 un ticis jau ieskaitīts pamatkapitālā, uzskatāms, ka ir priekšfinansēts no valsts budžeta. Attiecīgi 13.1.5. specifiskā atbalsta ietvaros (vai nu jaunas 13.1.5. specifiskā atbalsta projektu iesniegumu atlases ietvaros noslēgtajās vienošanās par projektu īstenošanu vai 9.3.2. specifiskā atbalsta projektu grozījumos) tiks noteiks, ka šis finansējums ir uzskatāms par 100% valsts budžeta priekšfinansējumu. Pēc maksājumu pieprasījumu apstiprināšanas, CFLA atgriezīs ERAF daļu kā  atmaksu valsts budžetā. 
Ar 02.09.2020 MK protokollēmumu Nr.51 piešķirtais finansējums pašvaldību kapitālsabiedrībām pamatojoties ar Nacionālo veselības dienestu noslēgto līgumu pamata tika aizskaitīti kā priekšapmaksa 2020.gadā un 2021.gadā. Attiecīgi 13.1.5. specifiskā atbalsta ietvaros (vai nu jaunas 13.1.5. specifiskā atbalsta projektu iesniegumu atlases ietvaros noslēgtajās vienošanās par projektu īstenošanu vai 9.3.2. specifiskā atbalsta projektu grozījumos) tiks noteiks, ka šis finansējums ir uzskatāms par 100% valsts budžeta priekšfinansējumu. Pēc maksājumu pieprasījumu apstiprināšanas, CFLA atgriezīs ERAF daļu kā atmaksu valsts budžetā.
3. Ņemot vērā, ka 13.1.5. specifiskā atbalsta atlases ietvaros finansējuma saņēmējam ir iespēja izvēlēties iesniegt jaunu projektu vai attiecīgi esošo 9.3.2. specifiskā atbalsta grozījumus, savukārt saskaņā ar Ministru kabineta 2014.gada 16.decembra noteikumu Nr.784 “Kārtība, kādā Eiropas Savienības struktūrfondu un Kohēzijas fonda vadībā iesaistītās institūcijas nodrošina plānošanas dokumentu sagatavošanu un šo fondu ieviešanu 2014.–2020.gada plānošanas periodā” (turpmāk – MK noteikumi Nr.784) 51.47.apakšpunktu - noteikto termiņa pagarināšana par termiņu, kas pārsniedz šo noteikumu 51.3 punktā noteikto apmēru, ir atbalstāma tikai ar Ministru kabineta saskaņojumu un pieņemtu lēmumu, tad noteikumu projekts iekļauj protokollēmumu, ar kuru nosakāms, ka lai nodrošinātu sekmīgu un savlaicīgu 13.1.5. specifiskā atbalsta mērķi mērķa un iznākuma un rezultātu rādītāju sasniegšanu, atļaut CFLA saskaņā ar MK noteikumu Nr.784  51.47.apakšpunktu pagarināt 13.1.5. specifiskā atbalsta mērķa projektu  īstenošanas termiņu par laiku, kas pārsniedz sešus mēnešus, bet ne ilgāk kā ES fondu 2014. – 2020.gada plānošanas perioda izdevumu attiecināmības termiņu.
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	III. Tiesību akta projekta ietekme uz valsts budžetu un pašvaldību budžetiem

	

	Rādītāji
	2021.gads
	Turpmākie trīs gadi (euro)

	
	
	2022.gads
	2023.gads
	2024. gads

	
	saskaņā ar valsts budžetu kārtējam gadam
	izmaiņas kārtējā gadā, salīdzinot ar valsts budžetu kārtējam gadam
	saskaņā ar vidēja termiņa budžeta ietvaru
	izmaiņas, salīdzinot ar vidēja termiņa budžeta ietvaru 2022. gadam
	saskaņā ar vidēja termiņa budžeta ietvaru
	izmaiņas, salīdzinot ar vidēja termiņa budžeta ietvaru 2023. gadam
	izmaiņas, salīdzinot ar vidēja termiņa budžeta ietvaru 2023.gadam

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	1. Budžeta ieņēmumi
	34 604 979
	15 611 585
	44 771 564
	25 715 508
	13 420 193
	15 638 128
	0

	1.1. valsts pamatbudžets, tai skaitā ieņēmumi no maksas pakalpojumiem un citi pašu ieņēmumi
	34 604 979
	15 611 585
	44 771 564
	25 715 508
	13 420 193
	15 638 128
	0

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

	1.3. pašvaldību budžets
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	2. Budžeta izdevumi
	41 939 366
	18 366 571
	56 056 090
	30 253 539
	16 964 816
	18 397 799
	0

	2.1. valsts pamatbudžets
	41 939 366
	18 366 571
	56 056 090
	30 253 539
	16 964 816
	18 397 799
	0

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

	2.3. pašvaldību budžets
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	3. Finansiālā ietekme
	-7 334 387
	-2 754 986
	-11 284 526
	-4 538 031
	-3 544 623
	-2 759 671
	0

	3.1. valsts pamatbudžets
	-7 334 387
	-2 754 986
	-11 284 526
	-4 538 031
	-3 544 623
	-2 759 671
	0

	3.2. speciālais budžets
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	3.3. pašvaldību budžets
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	4. Finanšu līdzekļi papildu izdevumu finansēšanai (kompensējošu izdevumu samazinājumu norāda ar "+" zīmi)
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	5. Precizēta finansiālā ietekme
	X
	0
	X
	0
	X
	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 izdevumu aprēķins (ja nepieciešams, detalizētu ieņēmumu un izdevumu aprēķinu var pievienot anotācijas pielikumā)
	  Finansējums 9.3.2. specifiskā atbalsta projektu iesniegumu atlases pirmās kārtas pirmās apakškārtas un otrās apakškārtas projektiem un otrās kārtas projektam ir plānots Finanšu ministrijas (CFLA) budžeta apakšprogrammā 62.08.00 “Eiropas Reģionālās attīstības fonda (ERAF) avansa maksājumi un atmaksas finansējuma saņēmējiem (2014-2020)”.
   9.3.2. specifiskajam atbalstam plānotais finansējums 2021.-2023.gadam ir norādīts atbilstoši Kohēzijas politikas vadības informācijas sistēmā pieejamai informācijai par 9.3.2. specifiskā atbalsta finansējuma saņēmēju finansēšanas plāniem. 
    Papildus finansējuma 67 600 001 euro apmērā jaunajam 13.1.5. specifiskajam atbalsta mērķim sadalījums 2021.-2023.gadam ir norādīts atbilstoši finansējuma saņēmēju papildus piešķirta finansējuma izlietojuma plāniem (2020.gadā - REACT–EU finansējumu 494 778 euro un nacionālo līdzfinansējumu 87 314 euro, kopā – 582 092 euro).
Atbilstoši šobrīd MK noteikumu Nr.870 9.punkta spēkā esošai redakcijai 9.3.2. specifiskā atbalsta pirmās un otrās projektu iesniegumu atlases kārtas ietvaros pieejamais kopējais attiecināmais finansējums ir 299 726 757 euro (no tā virssaistību finansējums – 44 059 574 euro), tai skaitā ERAF finansējums – 219 066 247 euro (no tā virssaistību finansējums – 37 450 638  euro) un nacionālais finansējums – 80 660 510 euro (maksimālais valsts budžeta finansējums – 67 637 883 euro (no tā virssaistību finansējums – 4 949 362 euro) un minimālais privātais finansējums 13 022 627 euro (no tā virssaistību finansējums – 1 659 574 euro)).
  Bet ņemot vērā noteikumu projekta paredzēto papildus finansējumu 67 600 001 euro apmērā jaunajam 13.1.5. specifiskajam atbalsta mērķim, tad plānotais kopējais attiecināmais finansējums ir 363 579 361 euro (no tā virssaistību finansējums – 40 312 177 euro), tai skaitā ERAF finansējums – 273 340 959 euro (no tā virssaistību finansējums – 34 265 350 euro) un nacionālais finansējums – 90 238 402  euro (maksimālais valsts budžeta finansējums – 77 215 775 euro (no tā virssaistību finansējums – 4 612 096 euro) un minimālais privātais finansējums – 13 022 627 euro (no tā virssaistību finansējums – 1 434 731 euro). Tai skaitā:
· 9.3.2. specifiskā atbalsta ietvaros plānotais attiecināmais finansējums ir vismaz 295 979 360 euro (no tā virssaistību finansējums – 40 312 177 euro), tai skaitā Eiropas Reģionālās attīstības fonda finansējums – 215 880 959 euro (no tā virssaistību finansējums – 34 265 350 euro)  un nacionālais finansējums – 80 098 401 euro (maksimālais valsts budžeta finansējums – 67 300 617 euro (no tā virssaistību finansējums – 4 612 096 euro) un minimālais privātais līdzfinansējums – 12 797 784 euro (no tā virssaistību finansējums – 1 434 731 euro);
· 13.1.5. specifiskā atbalsta ietvaros plānotais attiecināmais finansējums ir vismaz 67 600 001 euro, tai skaitā ERAF finansējums – 57 460 000 euro un nacionālais finansējums (valsts budžets, privātais līdzfinansējums) vismaz 10 140 001 euro, tai skaitā: 
· atbilstoši REACT-EU 2021.gada piešķīrumam, pieejamais kopējais attiecināmais finansējums ir 52 188 496 euro, tai skaitā Eiropas Reģionālās attīstības fonda finansējums – 44 360 221 euro un nacionālais finansējums (valsts budžets, privātais līdzfinansējums) vismaz – 7 828 275 euro;
· atbilstoši plānotajam REACT-EU 2022.gada piešķīrumam, pieejamais kopējais attiecināmais finansējums ir 15 411 505 euro, tai skaitā Eiropas Reģionālās attīstības fonda finansējums –  13 099 779 euro un nacionālais finansējums (valsts budžets, privātais līdzfinansējums) vismaz –  2 311 726 euro.
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