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✓ Ministru kabineta 05.11.2024. noteikumi Nr. 704.

✓ Projektu iesniegumu atlases nolikums.

✓ Infrastruktūras izmantošanas valsts apmaksāto
pakalpojumu sniegšanai un citu darbību veikšanai
proporcijas aprēķināšanas un aprēķina iekļaušanas
projekta iesnieguma veidlapā metodika (VM
11.09.2023. iekšējais normatīvais akts Nr. 01-
01.1/118).

✓ Ārstniecības procesam tieši nepieciešamo medicīnisko
tehnoloģiju, kuru vienas vienības piegādes izmaksas
pārsniedz 20 000 euro, iegādes saskaņošanas kārtība.

Informācija pieejama Veselības ministrijas mājas lapā
https://www.vm.gov.lv/lv/4111-arstniecibas-iestazu-
infrastrukturas-attistiba-4karta

https://www.vm.gov.lv/lv/4111-arstniecibas-iestazu-infrastrukturas-attistiba-4karta
https://www.vm.gov.lv/lv/4111-arstniecibas-iestazu-infrastrukturas-attistiba-4karta


Pasākuma mērķis

mērķa grupa

rādītāji

✓ Pasākuma mērķis ir nodrošināt vienlīdzīgu piekļuvi
veselības aprūpei un stiprināt veselības sistēmu, attīstot
valsts apmaksātās sekundārās ambulatorās veselības
aprūpes pakalpojumu sniedzēju infrastruktūru.

✓ Pasākuma mērķa grupa ir visi Latvijas iedzīvotāji,
veselības aprūpes pakalpojumu sniedzēji un
ārstniecības iestādes, kas sniedz valsts apmaksātos
veselības aprūpes diagnostiskos izmeklējumus sirds un
asinsvadu jomā un/vai pēcskrīninga izmeklējumus
onkoloģijas jomā.

✓ Pasākuma rezultāta rādītājs ir personu skaits gadā,
kuras izmanto jaunas vai modernizētas veselības
aprūpes iestādes pakalpojumus, nodrošinot, ka līdz
2029. gada 31. decembrim 77 991 persona gadā
izmanto jaunas vai modernizētas veselības aprūpes
iestādes pakalpojumus.

3



4.1.1.1. pasākuma 2. kārtas
finansējuma avoti un attiecināmība

Kopējais finansējums 4 812 877 euro, tai skaitā:

Izmaksu attiecināmības nosacījumi

✓ attiecināmas izmaksas, kas radušās pēc līguma noslēgšanas par projekta īstenošanu,
projekta iesniegumā neiekļauj un finansējumu nepiešķir darbībām, kas pabeigtas pirms
projekta iesnieguma iesniegšanas sadarbības iestādē

✓ attiecināmi pievienotās vērtības nodokļa maksājumi, kas tiešā veidā saistīti ar projektu,
ja tas nav atgūstams atbilstoši normatīvajiem aktiem nodokļu politikas jomā
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ERAF 85% 4 090 945 euro

Nacionālais finansējums 15%
(t.sk. valsts budžeta un privātais finansējums)

721 932 euro



Finansējuma saņēmēji un pieejamais 
finansējums
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1. Veselības centru apvienība, AS 1 370 765 25. Ādažu slimnīca, Pašvaldības SIA 33 850

2. Rīgas veselības centrs, SIA 358 570 26. Zābere Lauma - ārsta prakse kardioloģijā 32 115

3. VESELĪBAS CENTRS 4, SIA 337 378 27. Medicīnas sabiedrība "ARS", SIA 31 931

4. Dziedniecība, SIA 328 987 28. Veselības korporācija, SIA 26 051

5. Latvijas Jūras medicīnas centrs, AS 245 015 29. I.B., SIA 24 847

6. Rīgas 1. slimnīca, SIA 205 265 30. OlainMed, SIA 20 682

7. Jelgavas poliklīnika, SIA 191 892 31. JAUNLIEPĀJAS PRIMĀRĀS VESELĪBAS APRŪPES CENTRS, SIA 20 498

8. Veselības centri un doktorāti, SIA 148 181 32. LIJAS MORAS ĀRSTA PRAKSE, SIA 19 457

9. MOŽUMS-1, SIA 133 583 33. Dubultu doktorāts, SIA 19 089

10. Zemgales veselības centrs, SIA 122 701 34. GREMOŠANAS SLIMĪBU CENTRS "GASTRO", SIA 18 660

11. Salaspils veselības centrs, SIA 107 879 35. Neiroprakse, SIA 18 068

12. PRIVĀTKLĪNIKA "ĢIMENES VESELĪBA", SIA 101 285 36. LUC MEDICAL, SIA 17 415

13. VALMIERAS VESELĪBAS CENTRS, SIA 93 955 37. Krāslavas novada Veselības un sociālo pakalpojumu centrs "Dagda" 16 905

14. Kauguru veselības centrs, Pašvaldības SIA 80 154 38. Iecavas veselības centrs, Pašvaldības aģentūra 16 006

15. DZELZCEĻA VESELĪBAS CENTRS, SIA 80 134 39. Daugavpils bērnu veselības centrs, SIA 14 802

16. L. ATIĶES DOKTORĀTS, SIA 73 845 40. DOKTORĀTS ELITE, Medicīnas SIA 14 393

17. TALSU VESELĪBAS CENTRS, SIA 73 294 41. I.Žarikova ārsta prakse, SIA 14 128

18. Ventspils poliklīnika, Pašvaldības SIA 63 004 42. SANARE-KRC JAUNĶEMERI, SIA 13 944

19. Iekšlietu ministrijas poliklīnika, VSIA 55 389 43. VIZUĀLĀ DIAGNOSTIKA, SIA 13 781

20. Sarkanā Krusta Smiltenes slimnīca, SIA 50 551 44. Klīnika DiaMed, SIA 12 433

21. ULTRA EXPRESS, SIA 42 711 45. Ērgļu slimnīca, Ērgļu pašvaldības SIA 12 250

22. medicīnas firma "Elpa", SIA 39 975 46. Saulīte-Kandevica Daina - ārsta prakse kardioloģijā un reimatoloģijā 11 801

23. GRĪVAS POLIKLĪNIKA, SIA 37 831 47. Ārgale Vēsma - ārsta prakse kardioloģijā 11 760

24. MEDA D, SIA 35 667



Publiskā un

privātā 

finansējuma 

proporcija

✓ Aprēķinu veic atbilstoši Infrastruktūras izmantošanas
proporcijas aprēķināšanas metodikai.

✓ Finansējuma saņēmējs infrastruktūras izmantošanas
proporcijas aprēķinu iesniedz sadarbības iestādei:

✓ Ja pēc vienošanās vai līguma par projekta īstenošanu
noslēgšanas palielinās projekta publisko izmaksu
maksimālais apmērs, valsts atbalsta sniedzējs
kopējās publiskās projekta attiecināmās izmaksas
nepalielina.

✓ Finansējuma saņēmējs, iesniedzot noslēguma
maksājuma pieprasījumu, nodrošina, ka aprēķinātais
projekta kopējais publisko izmaksu maksimālais
apmērs atbilst piešķirtajam kopējam publisko
izmaksu maksimālajam apmēram, attiecīgi palielinot
nacionālo privāto finansējumu.
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▪ iesniedzot projekta iesniegumu,
▪ iesniedzot noslēguma maksājuma pieprasījumu.



Atbalstāmās 

darbības (I)
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Būvniecība

✓ attiecināmas būvniecības izmaksas, tajā skaitā
demontāžas izmaksas un izmaksas, kas saistītas ar
objektu nodošanu ekspluatācijā;

✓ atbalstāmi infrastruktūras uzlabojumi, kas tieši saistīti ar
ārstniecības funkciju nodrošināšanu, ne ēkas uzturēšana
un tās uzlabojumi no ēkas īpašnieka perspektīvas.

✓ 10 procentu apjomā no projekta kopējām attiecināmajām
izmaksām attiecināmas:

• būvprojekta minimālā sastāvā un būvprojekta izstrādes
izmaksas,
• funkcionālā plānojuma un tehniskās specifikācijas
izstrādes izmaksas,
• projekta ekspertīžu izmaksas,
• autoruzraudzības un būvuzraudzības izmaksas,
• vides un informācijas piekļūstamības ekspertu
konsultāciju izmaksas,
• būvniecības jomu regulējošos un normatīvajos aktos
noteiktās attiecīgo būvspeciālistu obligātās
apdrošināšanas izmaksas.



Atbalstāmās 

darbības (II)

✓ Ārstniecības procesam tieši nepieciešamo tehnoloģiju
iegāde, piegāde un montāža:

✓ Komunikācijas un vizuālās identitātes prasību
nodrošināšana
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▪ medicīniskās tehnoloģijas, tai skaitā iebūvējamās 
medicīniskās tehnoloģijas (ja vienas vienības 
piegādes izmaksas pārsniedz 20 000 euro (t.sk. 
PVN), nepieciešams VM saskaņojums – pie izmaksu 
attiecināšanas, ne pie projekta iesnieguma 
iesniegšanas);

▪ iekārtas un ierīces;

▪ ierobežojums: netiek atbalstīta magnētiskās 
rezonanses, datortomogrāfa un angiogrāfa
iegāde.



Komercdarbības atbalsta (KA)
piešķiršanas nosacījumi

✓ Finansējuma saņēmējs atbilstoši normatīvajiem aktiem par veselības aprūpes organizēšanu un
samaksu ir noslēdzis ar Nacionālo veselības dienestu (NVD) deleģēšanas līgumu par vispārējas
tautsaimnieciskas nozīmes pakalpojuma sniegšanu.

✓ Finansējuma saņēmējs projektam pievieno NVD apliecinājumu, ka tas kontrolēs un pārskatīs
deleģēšanas līgumā paredzētos atlīdzības (kompensācijas) maksājumus, kā arī novērsīs un atgūs
deleģēšanas līgumā paredzēto atlīdzības (kompensācijas) maksājumu pārmaksu, regulāri, bet ne
retāk kā reizi trijos gados un pilnvarojuma akta darbības perioda beigās veicot līgumā noteiktās
pārbaudes.

✓ Ja tiek pārkāptas KA piešķiršanas prasības vispārējas tautsaimnieciskas nozīmes pakalpojuma
sniegšanai, finansējuma saņēmējam ir pienākums atmaksāt atbalsta sniedzējam projekta ietvaros
saņemto nelikumīgo KA kopā ar procentiem no līdzekļiem, kas ir brīvi no KA.

✓ KA drīkst kumulēt ar citu KA, ko piešķir par pakalpojuma ar vispārēju tautsaimniecisku nozīmi
sniegšanu, citas atbalsta programmas vai individuālā atbalsta projekta ietvaros par vienām un tām
pašām attiecināmajām izmaksām, ja pēc atbalstu apvienošanas atbalsta vienībai vai izmaksu pozīcijai
attiecīgā maksimālā atbalsta intensitāte nepārsniedz 100 procentus.

✓ Projekta iesniedzējs nevar pretendēt uz atbalsta saņemšanu, ja tas atbilst grūtībās nonākuša
komersanta statusam saskaņā ar Komisijas 2014. gada 17. jūnija Regulas Nr. 651/2014, ar ko
noteiktas atbalsta kategorijas atzīst par saderīgām ar iekšējo tirgu, piemērojot Līguma 107. un 108.
pantu, 2. panta 18. punktu. 9



Projekta iesnieguma vērtēšanas specifiskie 
atbilstības kritēriji

✓ ir aprakstīti plānotie ieguldījumi infrastruktūras attīstībā, kurā tiek nodrošināti valsts apmaksāti
sekundārās ambulatorās veselības aprūpes pakalpojumi;

✓ vērsts uz veselības aprūpes pakalpojumu pieejamības uzlabošanu projekta iesniedzēja apkalpes
teritorijā un visā Latvijā;

✓ ir izvērtēta iespēja iekļaut darbības, kas paredz enerģijas ietaupījumu vai pāreju uz
atjaunojamiem energoresursiem, vai pasākumus, kas kopumā vai daļēji ir aizstājami ar
izmaksefektīviem, tehniski, ekonomiski un videi nekaitīgiem alternatīviem pasākumiem, un vienlīdz
efektīvi nodrošina attiecīgo mērķu sasniegšanu;

✓ paredzētas darbības, kas veicina horizontālā principa ”Vienlīdzība, iekļaušana, nediskriminācija
un pamattiesību ievērošana” īstenošanu;

✓ nodrošina, ka iepirkumus, kuri nepieciešami atbalstāmo darbību īstenošanai, veiks atklātā,
pārredzamā, nediskriminējošā un konkurenci nodrošinošā veidā saskaņā ar normatīvajiem aktiem
publisko iepirkumu jomā, ievērojot nediskriminācijas principus, iespēju robežās kā sociāli
atbildīgu iepirkumu.
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Citi nosacījumi

✓ Ja projekta izmaksas pieaug, finansējuma saņēmējs projekta sadārdzinājumu sedz no saviem
līdzekļiem.

✓ Ja projekta izmaksas pārsniedz 1 000 000 euro, projekta iesniedzējs veic izmaksu un ieguvumu
analīzi, ievērojot, ka projekta ekonomiskā ienesīguma norma ir lielāka par sociālo diskonta likmi un
projekta ekonomiskā neto pašreizējā vērtība ir lielāka par nulli, un pievieno to projekta iesniegumam.

✓ Finansējuma saņēmējs nodrošina, ka nekustamie īpašumi, kuri nepieciešami projekta
īstenošanai, ir finansējuma saņēmēja īpašumā vai ka būvniecība tiek veikta uz lietošanas,
valdījuma vai uz zemesgrāmatā ierakstītas lietu tiesības pamata.

✓ Finansējuma saņēmējs nodrošina dubultā finansējuma neiestāšanos, kā arī to, ka projektā plānotie
darbi netiek finansēti vai līdzfinansēti un tos nav plānots finansēt vai līdzfinansēt no citiem
valsts un ārvalstu finanšu atbalsta instrumentiem.

✓ Finansējuma saņēmējs uzkrāj datus par faktiski sasniegto rezultāta rādītāju.

✓ Finansējuma saņēmējs nodrošina sasniegto rezultātu ilgtspēju vismaz piecus gadus pēc noslēguma
maksājuma veikšanas.

✓ projektu ieviešanas termiņš 2029. gada 31. decembris.
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Paldies par uzmanību!
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Dace Briģe
Veselības ministrijas

Eiropas Savienības fondu departamenta 
Eiropas Savienības fondu ieviešanas nodaļas vadītāja

Dace.Brige@vm.gov.lv
Tālr. 67876085
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