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Ministru kabineta noteikumu projekta 

”Grozījumi Ministru kabineta 2006.gada 31.oktobra noteikumos Nr. 899 ”Ambulatorajai ārstēšanai paredzēto zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensācijas kārtība””
sākotnējās ietekmes novērtējuma ziņojums (anotācija)

 

	 I. Tiesību akta projekta izstrādes nepieciešamība

	 1.
	 Pamatojums
	Ministru kabineta 2009.gada 8.septembra sēdes protokollēmumā ”Par Sociālās drošības tīkla stratēģiju” (prot. Nr.56 78.§ 5.punkts) ir noteikts uzdevums Labklājības ministrijai, Izglītības un zinātnes ministrijai, Veselības ministrijai un Reģionālās attīstības un pašvaldību lietu ministrijai līdz 2009. gada 15. septembrim iesniegt Stratēģijas īstenošanas nodrošināšanai nepieciešamo normatīvo aktu grozījumus izskatīšanai Ministru kabineta sēdē. Atbilstoši protokollēmuma 5. punktā minētajam uzdevumam tika izdoti Ministru kabineta 2009. gada 22. septembra noteikumi Nr. 1096 „Grozījumi Ministru kabineta 2006. gada 31. oktobra noteikumos Nr. 899 „Ambulatorajai ārstēšanai paredzēto zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensācijas kārtība”” (turpmāk – noteikumi Nr. 1096). Saskaņā ar noteikumiem Nr.1096 pacientam, kas normatīvajos aktos noteiktajā kārtībā atzīts par trūcīgu un kuram saskaņā ar šiem noteikumiem pienākas zāļu vai medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensācija, zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumus sedz pilnā apmērā no līdzekļiem, kas kompensācijai piešķirti saskaņā ar Sociālās drošības tīkla stratēģiju, ja šīs personas izdevumi par zāļu vai medicīnisko ierīču iegādi kompensācijas kārtības ietvaros ir pārsnieguši 50 latus kārtējā gada laikā (2009.gada trīs mēnešos (oktobris – decembris) 12,5 latus). 2009.gada trīs mēnešu dati liecina par to, ka Sociālās drošības tīkla stratēģijas pasākumu ietvaros ir iespējams paplašināt iespējas trūcīgām un maznodrošinātām personām saņemt zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensāciju.

	 2.
	 Pašreizējā situācija un problēmas
	 1. Pašreiz Ministru kabineta 2006.gada 31.oktobra noteikumos Nr.899 ”Ambulatorajai ārstēšanai paredzēto zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensācijas kārtība” (turpmāk – noteikumi Nr.899) ir iekļauta norma, kas paredz, ka pacientam, kas normatīvajos aktos noteiktajā kārtībā atzīts par trūcīgu un kuram saskaņā ar šiem noteikumiem pienākas zāļu vai medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensācija, zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumus sedz pilnā apmērā no līdzekļiem, kas kompensācijai piešķirti saskaņā ar Sociālās drošības tīkla stratēģiju, ja šīs personas izdevumi par zāļu vai medicīnisko ierīču iegādi kompensācijas kārtības ietvaros ir pārsnieguši 50 latus kārtējā gada laikā. Tomēr šī norma ierobežo trūcīgo personu iespējas saņemt kompensējamās zālēs un medicīniskās ierīces, jo daudziem no tiem arī 50 latu robežas sasniegšana būs apgrūtinoša, ņemot vērā 2009.gada trīs pēdējo mēnešu pieredzi, kad robeža tika noteikta 12,5 latu apmērā.
2. Ir arī virkne iedzīvotāju, kas neatbilst trūcīgās personas statusam, bet kam nav pietiekamu līdzekļu līdzmaksājuma segšanai par zālēm un medicīniskajām ierīcēm, kuru iegādes izdevumus no valsts budžeta līdzekļiem sedz daļēji.

3. Ministru kabineta 2009.gada 25.augusta noteikumi Nr.967 ”Grozījumi Ministru kabineta 2006.gada 31.oktobra noteikumos Nr.899 ”Ambulatorajai ārstēšanai paredzēto zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensācijas kārtība”” paredzēja ar 2010.gada 1.janvāri iekļaut noteikumu Nr.899 1.pielikumā diagnozi ”10.4. Humānā imūndeficīta vīrusa (HIV) infekcija”. Veidojot  attiecīgajai diagnozei kompensējamo zāļu sarakstu, radās nepieciešamība tajā iekļaut arī zāles, kas ir iekļaujamas C sarakstā un lēmuma pieņemšanai par kuru iekļaušanu un izrakstīšanas uzsākšanu būtu nepieciešams valsts aģentūras ”Latvijas Infektoloģijas centrs” speciālistu konsīlija lēmums, ko pašreiz noteikumi Nr.899 neparedz.

	 3.
	 Saistītie politikas ietekmes novērtējumi un pētījumi
	 Nav attiecināms

	 4.
	 Tiesiskā regulējuma mērķis un būtība
	 Ministru kabineta noteikumu projekts ”Grozījumi Ministru kabineta 2006.gada 31.oktobra noteikumos Nr.899 ”Ambulatorajai ārstēšanai paredzēto zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensācijas kārtība”” (turpmāk – noteikumu projekts) paredz risināt anotācijas 2.punktā minētās problēmas, nosakot, ka:

1) turpmāk trūcīgām personām nebūs jāsasniedz 50 latu līdzmaksājuma robežu par kompensējamo zāļu un medicīnisko ierīču iegādi, lai saņemtu zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensāciju no Sociālās drošības tīkla stratēģijas īstenošanai kārtējā gadā paredzētajiem līdzekļiem;
2) turpmāk zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensāciju no Sociālās drošības tīkla stratēģijas īstenošanai kārtējā gadā paredzētajiem līdzekļiem varēs saņemt arī pacienti, kuru ienākumi uz katru tā ģimenes locekli pēdējo triju mēnešu laikā nepārsniedz 120 latus mēnesī. Trūcīgās personas statusu personai piešķir Ministru kabineta 2009.gada 3.marta noteikumos Nr.214 ”Noteikumi par ģimenes vai atsevišķi dzīvojošas personas atzīšanu par trūcīgu” noteiktajā kārtībā, kas paredz, ka persona atzīstama par trūcīgu, ja tās ienākumi uz katru ģimenes locekli pēdējo triju mēnešu laikā nepārsniedz 50 % no attiecīgā gada 1.janvārī spēkā esošās minimālās darba algas valstī (tātad nepārsniedz 90 latus). Lai paplašinātu tām personām, kuru ienākumi nav pietiekami pacienta līdzmaksājuma par zālēm vai medicīniskajām ierīcēm segšanai, un kuru ienākumi neatbilst trūcīgas personas statusam, iespējas saņemt kompensējamās zāles un medicīniskās ierīces, ienākumu robeža tiek paaugstināta līdz 120 latiem mēnesī. Lielāku paaugstinājumu varēs noteikt gadījumā, ja 2010.gada pirmā pusgada dati liecinās par to, ka Sociālās drošības tīkla stratēģijas īstenošanai paredzētie līdzekļi ir pietiekami pacientu loka paplašināšanai. Trīs mēnešu periods novērtēšanai ir noteikts pēc analoģijas ar normatīvajos aktos par ģimenes vai atsevišķi dzīvojošas personas atzīšanu par trūcīgu noteikto;
3) attiecīgi noteikumu Nr.899 3.punkts tiek sadalīts, lai atvieglotu normu uztveramību. Noteikumu Nr.899 3.punktā saglabājas vispārējas normas, turklāt ieviešot precizējumu par individuālo kompensāciju, kad pacientam zāļu iegādes izdevumu kompensācija tiek nodrošināta arī gadījumā, ja attiecīgā diagnoze nav iekļauta noteikumu Nr.899 1.pielikumā, bet 3.1, 3.2, 3.3 un 3.4 punktā tiek noteiktas konkrētas prasības zāļu un medicīnisko ierīču kompensācijai no Sociālās drošības tīkla stratēģijas īstenošanai paredzētajiem līdzekļiem;

4) paplašinot to personu loku, kas varēs saņemt zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensāciju no Sociālās drošības tīkla stratēģijas īstenošanai paredzētajiem līdzekļiem, noteikumu Nr.899 3.1punktā tiek iekļauti arī nosacījumi racionālam līdzekļu izlietojumam, A sarakstā iekļautajām zālēm un medicīniskajām ierīcēm paredzot tikai lētākā no līdzvērtīgas terapeitiskās efektivitātes grupas izdevumu kompensēšanu, kā arī individuālās kompensācijas gadījumā nosakot līdzvērtīgus nosacījumus ar tiem pacientiem, kas saņem kompensāciju no likumā par valsts budžetu kārtējam gadam zāļu iegādes izdevumu kompensācijai piešķirtajiem līdzekļiem; 
5) lai atrisinātu anotācijas I sadaļas 2.punkta 3.apakšpunktā minēto problēmu, noteikumu projekts paredz papildināt noteikumu Nr.899 58.2. un 67.1.apakšpunktā minētās ārstniecības iestādes ar valsts aģentūru ”Latvijas Infektoloģijas centrs”;
6) ņemot vērā, ka noteikumu projekta paredzamais spēkā stāšanās laiks ir 2010.gada 1.februāris, lai nodrošinātu vienādas iespējas trūcīgām personām, kas jau būs veikušas līdzmaksājumu 2010.gada janvārī, noteikumu Nr.899 XIII nodaļa ”Noslēguma jautājumi” tiek papildināta ar 110.punktu, kas paredz veiktā līdzmaksājuma kompensēšanas kārtību.

 Paredzams, ka noteikumu projekts stāsies spēkā 2010.gada 1.februārī un anotācijas 2.punktā minētās problēmas atrisinās atvēlētā budžeta ietvaros. Noteikumu projekts ir Sociālās drošības tīkla stratēģijas īstenošanas nodrošināšanai nepieciešamais normatīvais akts.

	 5.
	 Projekta izstrādē iesaistītās institūcijas
	  Veselības ministrija

	 6.
	 Iemesli, kādēļ netika nodrošināta sabiedrības līdzdalība
	Nav attiecināms

	 7.
	 Cita informācija
	  Nav


 

	 II. Tiesību akta projekta ietekme uz sabiedrību

	 1.
	 Sabiedrības mērķgrupa
	  Pacienti, kas normatīvajos aktos noteiktajā kārtībā atzīti par trūcīgiem vai kuru ienākumi uz katru ģimenes locekli nepārsniedz 120 latus mēnesī pēdējo trīs mēnešu laikā, ja šiem pacientiem nepieciešama zāļu vai medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensācija atbilstoši Ministru kabineta 2006.gada 31.oktobra noteikumiem Nr.899 ”Ambulatorajai ārstēšanai paredzēto zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensācijas kārtība”.

 Laika periodā no 2009.gada 1.oktobra līdz 15.decembrim zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensāciju no Sociālās drošības tīkla stratēģijas īstenošanai paredzētajiem līdzekļiem saņēma 101 trūcīgā persona. Dati par trūcīgām personām, kas saņēma zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensāciju no Sociālās drošības tīkla stratēģijas īstenošanai paredzētajiem līdzekļiem 2009.gada trīs pēdējos mēnešos nav pietiekami objektīvs, ņemot vērā to, ka tas bija sistēmas ieviešanas posms un ne visas trūcīgās personas apzinājās savas tiesības.

 Pacientu skaits, kuru ienākumi uz katru ģimenes locekli nepārsniedz 120 latus mēnesī, un kam būs nepieciešama zāļu iegādes izdevumu kompensācija 2010. un 2011.gadā, pašreiz nav zināms un nav precīzi prognozējams.

	 2.
	 Citas sabiedrības grupas (bez mērķgrupas), kuras tiesiskais regulējums arī ietekmē vai varētu ietekmēt
	 Nav attiecināms

	 3.
	 Tiesiskā regulējuma finansiālā ietekme
	 Noteikumu projekts paredz finanšu līdzekļu ietaupījumu anotācijas 2.sadaļas 1.punktā minētajai sabiedrības mērķgrupai.

	 4.
	 Tiesiskā regulējuma nefinansiālā ietekme
	 Uzlabosies zāļu un medicīnisko ierīču pieejamība un ārstēšanas iespējas pacientiem, kuriem ir noteikts trūcīgā statuss vai ienākumi uz katru ģimenes locekli nepārsniedz 120 latus mēnesī pēdējo trīs mēnešu laikā.

	 5.
	 Administratīvās procedūras raksturojums
	 Nav attiecināms

	 6.
	 Administratīvo izmaksu monetārs novērtējums
	 Nav attiecināms

	 7.
	 Cita informācija
	 Nav


 

	III. Tiesību akta projekta ietekme uz valsts budžetu un pašvaldību budžetiem

	 Rādītāji
	 2010.gads
	 Turpmākie trīs gadi (tūkst. latu)

	
	
	 2011.
	2012.
	2013.

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

	 1
	 2
	 3
	 4
	 5
	 6

	 1. Budžeta ieņēmumi:
	    6 251,1
	0
	1 892,6
	0
	0

	 1.1. valsts pamatbudžets, tai skaitā ieņēmumi no maksas pakalpojumiem un citi pašu ieņēmumi
	 6 251,1
	0
	1 892,6
	0
	0

	 1.2. valsts speciālais budžets
	0
	0
	0
	0
	0

	 1.3. pašvaldību budžets
	0
	0
	0
	0
	0

	 2. Budžeta izdevumi:
	    6 251,1
	0
	1 892,6
	0
	0

	 2.1. valsts pamatbudžets
	 6 251,1
	0
	1 892,6
	0
	0

	 2.2. valsts speciālais budžets
	0
	0
	0
	0
	0

	 2.3. pašvaldību budžets
	0
	0
	0
	0
	0

	 3. Finansiālā ietekme:
	0
	0
	0
	0
	0

	 3.1. valsts pamatbudžets
	0
	0
	0
	0
	0

	 3.2. speciālais budžets
	0
	0
	0
	0
	0

	 3.3. pašvaldību budžets
	0
	0
	0
	0
	0

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

	
	
	0
	0
	0
	0

	
	
	0
	0
	0
	0

	 5. Precizēta finansiālā ietekme:
	 X
	0
	0
	0
	0

	 5.1. valsts pamatbudžets
	
	0
	0
	0
	0

	 5.2. speciālais budžets
	
	0
	0
	0
	0

	 5.3. pašvaldību budžets
	
	0
	0
	0
	0

	 6. Detalizēts ieņēmumu un izdevu​mu aprēķins (ja nepieciešams, detalizētu ieņēmumu un izdevumu aprēķinu var pievienot anotācijas pielikumā):
	 Atbilstoši likumam ”Par valsts budžetu 2010.gadam” kompensācijas mehānisma izveidei trūcīgām personām budžeta programmas 33.00.00 ”Ārstniecība” apakšprogrammas 33.13.00 ”Sociālās drošības tīkla stratēģijas pasākumu īstenošana” 3000 kodā ”Subsīdijas un dotācijas” ir paredzēti finanšu līdzekļi 6 251 118 latu apmērā. Savukārt 2011.gadā saskaņā ar Sociālās drošības tīkla stratēģiju noteiktais finansējums kompensācijas mehānisma izveidei trūcīgām personām tiek palielināts par 1 892 600 latiem un tiks nodrošināts no valsts budžeta līdzekļiem, palielinot Veselības ministrijas izdevumus gadskārtējā valsts budžeta likumprojekta sagatavošanas un izskatīšanas procesā.
Noteikumu projektā paredzēto pasākumu īstenošanai nepieciešamais finansējums, ņemot vērā 2009.gada deviņu mēnešu (marts – novembris) datus, provizoriski varētu sastādīt 5 907 tūks. latu. Izmantoti dati periodā no 2009.gada marta, jo saskaņā ar Ministru kabineta 2009.gada 27.janvāra noteikumiem Nr.85 ”Grozījumi Ministru kabineta 2006.gada 31.oktobra noteikumos Nr.899 ”Ambulatorajai ārstēšanai paredzēto zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensācijas kārtība”” ar 2009.gada 1.martu tika ievērojami samazināti kompensācijas procenti, palielinot pacientu līdzmaksājumu. Līdz ar to 2009.gada janvāra un februāra dati šajā gadījumā nav objektīvi.
Saskaņā ar Veselības norēķinu centra sniegto informāciju pacientu samaksātā summa 2009.gada deviņos mēnešos (marts - novembris) sastāda 17 721 tūkst. latu, tātad gadā tas sastādītu 23 628 tūkst. latu. Pieņemot, ka noteikumu projekta sabiedrības mērķgrupa varētu veidot ceturto daļu visu pacientu, kas saņem zāļu un medicīnisko ierīču iegādes izdevumu kompensāciju (tātad aptuveni 125 000 pacientu), provizoriski aprēķinātais noteikumu projektā paredzēto pasākumu īstenošanai nepieciešamais finansējums sastāda 5 907 latu. Šī summa ir nedaudz zemāka par Sociālās drošības tīkla stratēģijas pasākumu īstenošanai noteikto finansējumu 2010.gadam, tomēr, ņemot vērā, ka iepriekš netika veikta trūcīgo un ar zemiem ienākumiem pacientu uzskaite, un prognozes var būt neprecīzas, ir nepieciešama rezerve. Ja 2010.gada pirmā pusgada dati liecinās par iespēju papildus paplašināt iespējas šiem pacientiem saņemt zāļu un medicīnisko ierīču kompensāciju no Sociālās drošības tīkla stratēģijas pasākumu īstenošanai paredzētajiem līdzekļiem, tiks veikti attiecīgi grozījumi noteikumos Nr.899.

	 6.1. detalizēts ieņēmumu aprēķins
	

	 6.2. detalizēts izdevumu aprēķins
	

	 7. Cita informācija
	2010. un 2011.gadā noteikumu projekta īstenošana tiks nodrošināta Veselības ministrijai piešķirto valsts budžeta līdzekļu ietvaros.


 
Anotācijas IV un V sadaļa – nav attiecināms.
	 VI. Sabiedrības līdzdalība un šīs līdzdalības rezultāti

	 1.
	 Sabiedrības informēšana par projekta izstrādes uzsākšanu
	 Sabiedrība ir informēta ar plašsaziņas līdzekļu starpniecību 2010.gada janvāra sākumā (Veselības ministrijas mājas lapā – 05.01.2010.)

	 2.
	 Sabiedrības līdzdalība projekta izstrādē
	 Nav attiecināms

	 3.
	 Sabiedrības līdzdalības rezultāti
	 Nav attiecināms

	 4.
	 Saeimas un ekspertu līdzdalība
	 Nav attiecināms

	 5.
	 Cita informācija
	 Nav


 

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

	 1.
	 Projekta izpildē iesaistītās institūcijas
	 Veselības norēķinu centrs

	 2.
	 Projekta izpildes ietekme uz pārvaldes funkcijām
	 Nav attiecināms

	 3.
	 Projekta izpildes ietekme uz pārvaldes institucionālo struktūru.

Jaunu institūciju izveide
	 Nav attiecināms

	 4.
	 Projekta izpildes ietekme uz pārvaldes institucionālo struktūru.

Esošu institūciju likvidācija
	 Nav attiecināms

	 5.
	 Projekta izpildes ietekme uz pārvaldes institucionālo struktūru.

Esošu institūciju reorganizācija
	 Nav attiecināms

	 6.
	 Cita informācija
	 Nav
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