
 

Sabiedrības iebildumi un priekšlikumi par noteikumu projektu  “Grozījumi Ministru kabineta 2016.gada 17.maija 

noteikumos Nr.310 „Darbības programmas "Izaugsme un nodarbinātība" 9.2.4. specifiskā atbalsta mērķa "Uzlabot 

pieejamību veselības veicināšanas un slimību profilakses pakalpojumiem, jo īpaši nabadzības un sociālās atstumtības 

riskam pakļautajiem iedzīvotājiem" 9.2.4.1. pasākuma "Kompleksi veselības veicināšanas un slimību profilakses 

pasākumi" un 9.2.4.2. pasākuma "Pasākumi vietējās sabiedrības veselības veicināšanai un slimību profilaksei" 

īstenošanas noteikumiem” 

 

Nr. 

p.k. 

Iebilduma/prie

kšlikuma 

iesniedzējs 

Iesniegtā iebilduma/ 

priekšlikuma būtība 

Ņemts 

vērā/ 

nav ņemts 

vērā 

Pamatojums, ja 

iebildums/priekšlikums 

nav ņemts vērā 

1.  Siguldas novada 

pašvaldība 

1)Vai plānots nodalīt slimības profilakses pasākumus no 

Veselības veicināšanas pasākumiem, kā tas bija 1.kārtā? 

34.2 un 37.1 it kā abus saliek kopā, bet jautājums ir, kā tas 

būs budžeta tāmē. Bieži vien šos abus virzienus ir grūti 

nodalīt. 

- Veselības veicināšanas un slimību 

profilakses pasākumi apzināti tiek 

apvienoti vienā atbalstāmo darbību 

pozīcijā, turpinot īstenot gan veselības 

veicināšanas, gan slimību profilakses 

(primārās) pasākumus, ņemot vērā, ka 

vienā pasākumā var tikt īstenotas abas 

darbības, kā arī to, ka robežlīnija un 

pazīmes, lai identificētu, kas ir 

veselības veicināšana un kas ir slimību 

profilakse nav tik viennozīmīgi 

nosakāms. 

Budžeta tāmē šie izdevumi tiks 

atspoguļoti vienā budžeta pozīcijā. 

2) 35. punkts -  precizējošs jautājums - norādītie 10,5 % tiek 

rēķināti ne no kopējām attiecināmajām izmaksām, bet  no 

summas, kas paredzēta pasākumu īstenošanai, publicitātei 

un neparedzētajiem izdevumiem? 

- Norādītie 10,5 % tiek rēķināti ne no 

kopējām attiecināmajām izmaksām, bet  

no summas, kas paredzēta pasākumu 

īstenošanai, publicitātei un 

neparedzētajiem izdevumiem. 

3) 37., 39. 50., 65 punktos (iespējams vēl kādā) nav pareizas 

atsauces uz noteikumu punktiem, atbilstoši jaunajiem 

grozījumiem. Piem, 37. punktā vajadzētu būt atsaucei 34.2, 

punktu nevis 34.3. 

Ņemts vērā Attiecīgi precizējot noteikumu 

projektu.  
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4) 37.1 punktā  minēts "konkrētam plānotam cilvēku 

lokam". Nevar saprast, vai šo grozījumu izpratnē tas ir 

domāts, kā pasākumi tikai īpašajām mērķgrupām vai tomēr 

arī "visi iedzīvotāji" ir saprotams kā "konkrēts plānots 

cilvēku loks". Ņemot vērā, ka, piem. fizisko aktivitāšu 

nodarbības un publiski pasākumi bieži tiek organizēti 

plašam iedzīvotāju lokam, kas ietver arī  īpašās mērķgrupas, 

šo frāzi  vajadzētu precizēt: pasākumi konkrētam plānotam 

cilvēku lokam un/vai plašākam dalībnieku lokam, kuros arī 

var piedalīties 8.punktā norādīts īpašās mērķgrupas. 

- SAM mērķa grupa, kas minēta 

noteikumu projekta 8.punktā ir visi 

Latvijas iedzīvotāji, kas ir tiesīgi 

apmeklēt pasākumus.  

2.  Jelgavas novada 

pašvaldība  

1) Atbilstoši MK noteikumu Nr.310 grozījumiem, plānots 

papildināt iznākuma rādītāju sarakstu ar jaunu rādītāju “ESF 

ietvaros īstenoto veselības veicināšanas un slimību 

profilakses pasākumu skaits”, taču netiek mainīts 66.2. 

punkts. Kas nozīmē, ka pašvaldībām par pasākumiem, kas 

ir līdz 8h (ieskaitot)  joprojām būs jāvāc šajā punktā 

norādītie dati. Nav izprotams, kāpēc tas būtu jādara, ja 

iznākuma rādītājs tiek mainīts uz pasākumu skaitu. 

Vēlamies norādīt, ka tieši informācijas apkopšana par 

mazajiem pasākumiem (līdz 8h) un ievadīšana excel tabulā 

(iznākuma rādītāja kopsavilkums)  pašvaldībām rada 

ārkārtīgi lielu administratīvo slogu. Līdz ar to iebilstam 

66.2. punkta saglabāšanai esošajā redakcijā un ierosinām 

atstāt tikai sekojošus datus: vārds, uzvārds un paraksts. 

- Noteikumu projekts tiek papildināts ar 

66.2.1 apakšpunktu, kas nosaka, ka 

projekta ietvaros tiek uzkrāti dati par 

īstenoto veselības veicināšanas un 

slimību profilakses pasākumu skaitu, 

savukārt, dati par iedzīvotāju skaitu ir 

uzkrājami tikai gadījumos, kad 

pasākumu ilgums ir vairāk par 8 

stundām (papildināts MK noteikumu 

66.1.1. apakšpunkts). 

2) 37.1. plānotajā redakcijās sniegts “pasākuma” 

skaidrojums, ka tas ir konkrētā atrašanās vietā, konkrētā 

norises laikā, konkrētam plānotajam cilvēku lokam īstenots 

veselības veicināšanas un slimību profilakses pasākums. 

Tomēr pēc šī skaidrojuma nav saprotams vai 10 viena veida 

nodarbības, piemēram, vingrošana, peldēšana, dejošana, kas 

notiks  konkrētā atrašanās vietā, konkrētā norises laikā, 

- Šobrīd MK noteikumu redakcija 

nosaka, ka finansējuma saņēmēji, 

īstenojot projektu, uzkrāj datus par 

projekta ietvaros īstenojamo 

pasākumu dalībniekiem atbilstoši 

MK noteikumu 8.1., 8.2., 8.3., 8.4., 

8.5. un 8.6. apakšpunktā minētajām 
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konkrētam plānotajam cilvēku lokam (piemēram 1x 

nedēļā), tiks uzskatīts kā 1 pasākums vai kā 10 pasākumi? 

Papildus tam, ja pieņem, ka šādas nodarbības ir uztverams 

kā viens pasākums, kura kopējais stundu skaits pārsniedz 8 

stundas, bet neuzliek iedzīvotājam pienākumu apmeklēt 

visas 10 nodarbības, tādā gadījumā vai dalībniekam ir 

jāpilda garā anketa, neatkarīgi no apmeklēto nodarbību 

skaita, kas kopumā var nesasniegt 8 stundas? Kā arī būtu 

nepieciešams sīkāk skaidrot jēdzienu “ciklisks pasākums”, 

jo šāds jēdziens neparādās iznākuma rādītājos, bet 

2.pielikumā sadaļā “īss pasākuma saturiskais apraksts” ir 

nepieciešams uzrakstīt vai pasākums ir bijis ciklisks.  

mērķa grupām atbalstu saņēmušo 

unikālo personu skaitu, jaunajā 

redakcijā 66.3.2. apakšpunkts tiek 

precizēts, nosakot, ka uzskaiti veic 

veselības veicināšanas un slimību 

profilakses pasākumos, ja pasākuma 

vai viena pasākuma ilgums ir vismaz 

8 stundas. Diskusijās par iznākuma 

rādītāju maiņu un dalībnieku datu 

vākšanu, ir konstatēts, ka vēsturiski 

izveidojies, ka pasākumi tiek plānoti 

tā, lai pasākuma vai viena cikla 

garums ir tieši 8 h. Ņemot vērā, ka 

noteikumu redakcija šobrīd paredz šo 

ierobežojumu, no kura tiek uzsākta 

dalībnieku datu vākšanu (t.i., vismaz 

8 stundas), ar grozījumiem tiek 

ierosināts noteikt, ka dati tiek vākti 

pasākumiem, kuru ilgums ir vairāk 

par 8 h, tādējādi būtiski samazinot 

administratīvo slogu, kas saistīts ar 

dalībnieku datu vākšanu. Papildus 

vēršam uzmanību, ka nosacījums 

attiecībā uz pasākumu laika 

ierobežojumu dalībnieku uzskaitei 

tiek mainīts nebūtiski, vienlaicīgi 

administratīvais slogs tiek mazināts 

ievērojami, jo mazinās pasākumu 

skaits, kuru ietvaros nepieciešams 

aizpildīt lielās anketas. Piemēram, 

līdz šim baseina nodarbība (1 h)  vai 
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viens baseina nodarbību cikls (viena 

cilvēku grupa apmeklē baseinu divas 

reizes nedēļā 3 mēnešu periodā -  ~ 25 

pasākumi)  tika uzskaitīta kā viens 

ciklisks pasākums vismaz 8 h garš un 

tika veikta dalībnieku uzskaite, proti 

dalībniekam nodarbību cikla sākumā 

bija jāaizpilda lielā anketa. Otrs 

piemērs 7 dienu diennakts nometne 

tika uzskaitīta kā viens pasākums 

vismaz 8 h garš. Pēc  grozījumiem 

pirmajā piemērā minētās 1 h baseina 

nodarbības būs uzskaitāmas kā viens 

pasākums un tāpat arī 7 dienu 

diennakts nometne būs uzskaitāma kā 

viens pasākums. Ņemot vērā, ka 

pastāv pasākuma ilguma atšķirības 

starp baseina nodarbību, dienas vai 

diennakts nometni, lekciju, ekspress 

konsultāciju, skaidrojam, ka plānotais 

jaunais sasniedzamais rādītājs 

pasākumu skaits tika aprēķināts 

ņemot vērā faktiski notikušos 

9.2.4.2.pasākuma projekta ietvaros 

īstenotos veselības veicināšanas un 

slimību profilakses pasākumus, kas 

tika uzskaitīti un analizēti pēc šāda 

paša principa. Tādu izņēmumu 

(pasākuma norises laika ziņā) 

pasākumu kā ekspress konsultācija un 

diennakts nometne skaits uz kopējo 
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pasākumu fona ir ļoti neliels, tas 

neietekmēs kopējo sasniedzamo 

pasākumu skaitu. Tādejādi 

nevajadzētu rasties situācijai, ka 

finansējuma saņēmēji var nesasniegt 

iznākuma rādītāju. 

3) 2.pielikuma ailē “Kopējais dalībnieku skaits” plānots 

uzrādīt kopējo unikālo dalībnieku skaitu vienā ciklā. Nav 

saprotams, kāpēc nepieciešams uzrādīt unikālo dalībnieku 

skaitu, ja turpmāk iznākuma rādītājs būs pasākumu skaits.  

- Uzklausot finansējuma saņēmēju 

pieredzi ar veselības veicināšanas un 

slimību profilakses pasākumu 

apmeklētāju pretenzijām par to 

anketēšanu iznākuma rādītāja 

noskaidrošanai un ar mērķi uzlabot 

darbības programmā noteiktās SAM 

9.2.4. īpašās mērķa grupas labāku 

iesaisti veselības veicināšanas un 

slimību profilakses pasākumos, 

tādējādi mazinot sociālās un teritoriālās 

atstumtības riskus, kā arī uzlabotu 

mērķa grupu veselības stāvokli, tika 

pieņemts lēmums mainīt darbības 

programmā noteiktos iznākuma 

rādītājus, nosakot, ka turpmāk 

nepieciešams anketēt (E12 veidlapa ar 

unikālo dalībnieku datiem) vien tos 

dalībniekus, kas piedalījušies 

pasākumos, kas ilgāki par 8 h. Pārējos 

pasākumos nepieciešamas aizpildīt 

parakstu lapu, kurā jāatspoguļo 

dalībnieka vārds, uzvārds un dalībnieka 

paraksts, kas kalpo kā apliecinājums 
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notikušam veselības veicināšanas un 

slimību profilakses pasākumam. 

4) Atbilstoši MK noteikumu Nr.310 grozījumiem, turpmāk 

nebūs nepieciešams atsevišķi nodalīt projekta darbības – 

slimību profilakses un veselības veicināšanas pasākums, kas 

vērtējams ļoti pozitīvi. Līdz ar to nav saprotams atsevišķos 

tiesību akta punktos (piem. 37.1., kur slimību profilakse tiek 

izdalīta kā viena no 6 stratēģiskajām tēmām) kā arī 

2.pielikumā atsevišķi izdalītā slimību profilakses tēma 

(Rīcības apakšjoma un Atbalstāmā darbība). Šāda pretruna, 

mums, kā projekta īstenotājiem rada šaubos par to vai 

sniedzot atskaites, netiks pieprasīts īstenotos pasākums 

uzskaitīt atsevišķi slimību profilaksē un veselības 

veicināšanā.  

- 2.pielikums ir precizēts. Skaidrojam, 

ka pašvaldībām jāīsteno gan veselības 

veicināšanas, gan primārās slimību 

profilakses pasākumi četru prioritāro 

jomu ietvaros un sešās rīcības 

apkšjomās, tomēr vēršam uzmanību, ka 

projekta grozījumi tiks vērtēti no 

“Projekta Vērtēšanas Kritēriju” (SAM 

pirmās atlases kārtas projektu 

iesniegumu atlases nolikuma pielikums 

Nr.3) aspekta, proti vērtējot vai 

projektā ir definēti papildu efektivitātes 

uzraudzības rādītāji sabiedrības 

veselības paradumu maiņai. 

5) Atbilstoši 501 punktam, mēneša laikā pēc MK noteikumu 

nr. 310 grozījumu spēkā stāšanās dienas sadarbības iestāde 

nosūtīs mums uzaicinājumu veikt grozījumus projekta 

iesniegumā un sadarbības iestādes tīmekļa vietnē tiks 

publicēta projektu iesniegumu attiecināmo izmaksu 

kopsumma par kādu tiks palielināta jau esošā finansējuma 

kopsumma. Vēlamies noskaidrot, vai situācijā ja pašvaldība 

nebūs iztērējusi visu šajā projekta īstenošanas periodā 

piešķirto finansējumu,  vai tas tiks saglabāts un tam attiecīgi 

tiks papildus piešķirts aprēķinātais finansējums periodam 

2020.-2023.g.? 

- Aicinājums veikt grozījumus projektā 

tiek paredzēts veselības veicināšanas 

un slimību profilakses pasākumu 

īstenošanas nodrošināšanai 2020.–

2023. gadā. Iepriekšējam īstenošanas 

periodam piešķirtais finansējums tiks 

saglabāts, iepriekš nosprausto mērķu 

sasniegšanai. 

3.  Pļaviņu novada 

dome 

Iepazīstoties ar Ministru kabineta 2016.gada 17.maija 

noteikumu Nr.310 grozījumiem, radās neskaidrība. 

Grozījumos paredzēts, ka: 

- Pirmās kārtas rādītāji uzskaitāmi līdz 

2019.gada 31.decembrim vai līdz 

veselības veicināšanas un slimību 

profilakses pasākumu īstenošanas 
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72. Šo noteikumu 66.2.apakšpunktā minēto iznākuma 

rādītāju uzskaiti finansējuma saņēmēji veic līdz 2019.gada 

31.decembrim. 

73. Šo noteikumu 66.2.1apakšpunktā minēto iznākuma 

rādītāju uzskaiti finansējuma saņēmēji veic no 2020.gada 

1.janvāra. 

 Mūsu pašvaldībā projekta pirmā kārta tiek īstenota no 2017. 

gada 30.maija līdz 2020.gada 29.maijam. Ja piemēro šos 

noteikumus un ar 2020.gada 1.janvāri mums jāpārstāj 

uzskaitīt unikālās personas, tas nozīmē, ka mēs 

nesasniedzam projekta pieteikumā noteikto rezultatīvo 

rādītāju. Plānojot projekta aktivitātes, esam rēķinājušies, ka 

arī no 2020.gada 1.janvāra līdz 2020.gada 29.maijam 

aktivitātēs iesaistītās unikālās personas tiks iekļautas 

rezultatīvajā rādītājā. Vēlētos skaidrojumu šai situācijai, vai 

esmu pareizi sapratusi. 

2017.–2020. gada perioda beigām, bet 

ne vairāk kā 36 mēnešu periodam, 

savukārt jaunie rādītāji uzskaitāmi no 

2020.gada 1.janvāra vai no veselības 

veicināšanas un slimību profilakses 

pasākumu īstenošanas 2017.–2020. 

gada perioda beigām, bet ne vairāk kā 

par 36 mēnešu periodu.  

 

 

4.  Rīgas dome 1) Rekomendējam 8.punktā 8.6. apakšpunktā grūtnieces 

izdalīt kā atsevišķu mērķa grupu, neiekļaujot tās pie 

bērniem un jauniešiem, bet ja nepieciešams atrunāt, ka 

grūtnieces iekļautas, lai veicinātu perinatālā perioda bērnu 

veselību. 

Sniegts 

skaidrojums 

Papildus mērķa grupas pievienošana 

prasa darbības programmas 

“Izaugsmes un nodarbinātība” 

grozījumus, kas saskaņojami ar EK, 

kas ir sarežģīts un laikietilpīgs process, 

tādejādi lai varētu attiecināt izmaksas 

par mērķa grupu grūtnieces, tas 

iekļaujamas zem mērķa grupas bērni. 

Attiecīgi precizējot noteikumu projekta 

anotāciju. 

2) Vēlamies precizēt vai 9.3. apakšpunktā definējot 

pasākumu skaitu līdz 2023.gada 31.decembrim tiks ņemti 

vērā arī I.kārtas pasākumi? 

- Pirmās kārtas rādītāji uzskaitāmi līdz 

2019.gada 31.decembrim vai līdz 

veselības veicināšanas un slimību 

profilakses pasākumu īstenošanas 

2017.–2020. gada perioda beigām, bet 
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ne vairāk kā 36 mēnešu periodam, 

savukārt jaunie rādītāji uzskaitāmi no 

2020.gada 1.janvāra līdz 2023.gada 

31.decembrim vai no veselības 

veicināšanas un slimību profilakses 

pasākumu īstenošanas 2017.–2020. 

gada perioda beigām, bet ne vairāk kā 

par 36 mēnešu periodu. 

3) Vēlamies precizēt vai 9.4. apakšpunktā minētās 

kampaņas vēršamas uz specifiski atbalstāmo mērķa grupu 

vai uz visiem iedzīvotājiem un vai to nav nepieciešams 

specifiski atrunāt? 

- Vēršam uzmanību, ka 9.4. apakšpunktā 

minētais rādītājs - kampaņa attiecināms 

9.2.4.1. pasākumam, un nav saistošs 

9.2.4.2. pasākuma ietvaros pašvaldību 

rīkotajām aktivitātēm. 

Kampaņa ir kādas rīcības apakšjomas 

ietvaros rīkots pasākumu kopums, kas 

vērsts uz visiem Latvijas iedzīvotājiem. 

4) Rekomendējam 12.punktā atrunāt, ka specifiskā 

atbalsta pasākumu ietvaros plānotais attiecināmais 

finansējums ir…. 

- Noteikumu 12.punkts jau sākotnēji 

nosaka specifiskā atbalsta ietvaros 

plānotā kopējā attiecināmā 

finansējuma apmēru un dalījumu 

9.2.4.1. un 9.2.4.2. pasākumiem. 

5) 39.punktā ir atsauce uz apakšpunktu 34.5., kurš šī brīža 

redakcijā ir dzēsts. Vai turpmāk nav paredzēts segt 

izdevumus par informācijas un publicitātes pasākumiem? 

- Arī aktuālajā MK noteikumu projekta 

redakcijā 34.5. apakšpunkts paredz 

projekta ietvaros atbalstāmās darbības - 

informācijas un publicitātes pasākumu 

nodrošināšanu. 

6) 65.punktā ir atsauce uz izsvītroto 34.5. apakšpunktu. - Nav attiecināms. 

7) Rekomendējam atrunāt, ka dati tiek uzkārti uzsākot 

II.projekta kārtu, jo citas pašvaldības I.kārtu (ar 

personificētu datu uzkāršanu) veic  līdz 2020.gada 

martam/aprīlim. 

- MK noteikumu projektā ir atrunāts, ka 

pirmās kārtas rādītāji uzskaitāmi līdz 

2019.gada 31.decembrim vai līdz 

veselības veicināšanas un slimību 
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Nr. 

p.k. 

Iebilduma/prie

kšlikuma 

iesniedzējs 

Iesniegtā iebilduma/ 

priekšlikuma būtība 

Ņemts 

vērā/ 

nav ņemts 

vērā 

Pamatojums, ja 

iebildums/priekšlikums 

nav ņemts vērā 

profilakses pasākumu īstenošanas 

2017.–2020. gada perioda beigām, bet 

ne vairāk kā 36 mēnešu periodam, 

savukārt jaunie rādītāji uzskaitāmi no 

2020.gada 1.janvāra līdz 2023.gada 

31.decembrim vai no veselības 

veicināšanas un slimību profilakses 

pasākumu īstenošanas 2017.–2020. 

gada perioda beigām, bet ne vairāk kā 

par 36 mēnešu periodu. 
 

 

 


