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Latvijas Republikas Saeimas

Cilvēktiesību un sabiedrisko lietu komisijai

Jēkaba ielā 16

Rīgā, LV – 1811 

Par cilvēktiesībām veselības aizsardzības jomā
Tiesībsarga birojā, pamatojoties uz personas iesniegumu, tiek skatīta pārbaudes lieta par iedzīvotāju saslimšanu ar legionelozi (Legionelle pneimophillia). Vēlos vērst Saeimas Cilvēktiesību un sabiedrisko lietu komisijas uzmanību uz turpmāk norādīto.
Saskaņā ar Ministru kabineta sniegto informāciju no 2011.gada janvāra līdz septembrim Latvijā apstiprināti 30 legionelozes gadījumi, diviem cilvēkiem slimība beigusies letāli. Ja pēc valsts aģentūras „Latvijas Infektoloģijas centrs” apkopotās informācijas no 2007.gada 1.janvāra līdz 2010.gada 31.oktobrim reģistrēti 14 legionelozes saslimšanas gadījumi jeb 0,3 gadījumi mēnesī, tad no 2010.gada 1.novembra līdz šim brīdim jau reģistrēti 34 saslimšanas gadījumi jeb vidēji trīs saslimšanas gadījumi mēnesī.
 Legionelozes baktērijas var ievērojami savairoties ūdens apgādes sistēmās temperatūras robežās +200C līdz +450C un organisko vielu (bioloģiskā aplikuma, nosēdumu u.c.) klātbūtnē.
 

Kā norāda Ministru kabinets, lielākā daļa saslimušo inficējušies Latvijā, tai skaitā savās dzīvesvietās. 2011.gadā epidemioloģiskās izmeklēšanas rezultātā atklāti 12 mājas perēkļi, kuros inficējušies 16 cilvēki.
Plašsaziņas līdzekļos valsts aģentūra „Latvijas Infektoloģijas centrs” informē, ka legioneloze turpina izplatīties, visbiežāk (32% gadījumu) legionellas konstatētas karstajā ūdenī, it īpaši (48% gadījumos) daudzdzīvokļu māju siltummezglos, aukstā ūdens paraugos legionellas konstatētas daudz retāk – 8% gadījumos.
 Tas pierāda, ka tieši karstā ūdens temperatūras neatbilstība, kā arī tā pārvadi varētu būt galvenais legionellu savairošanās riska faktors Latvijā.

Pārbaudes lietas ietvaros tika izvērtēts normatīvais regulējums aukstā un karstā ūdens kvalitātes jomā un karstā ūdens kvalitātes kontroles mehānisms. Ministru kabinetam un Veselības ministrijai tika nosūtīts tiesībsarga atzinums, kurā tika konstatēts:
· pašreizējais regulējums nav pietiekams iedzīvotāju tiesību uz veselības aizsardzību nodrošināšanā un būtu izstrādājamas obligātas prasības attiecībā uz karstā ūdens kvalitāti, kā arī paredzams kontroles mehānisms šādu prasību ievērošanai;
· iedzīvotāju tiesību uz veselības aizsardzību nodrošināšanai nepieciešama ikvienai sabiedrības daļai pieejama informācija par nepieciešamajiem profilaktiskajiem pasākumiem, lai novērtu risku saslimšanai ar legionelozi.

Ministru kabinets atzinumā tika aicināts rast risinājumu karstā ūdens kvalitātes un uzraudzības nodrošināšanai un izstrādāt attiecīgu normatīvo regulējumu, kā arī veikt pasākumus sabiedrības nodrošināšanai ar informāciju par profilaktiskajiem pasākumiem, lai novērstu risku saslimšanai ar legionelozi.
2011.gada 4.novembra sēdē Ministru kabinets atbalstīja Veselības ministrijas sagatavoto atbildes vēstuli Nr.18/TA-2250 (turpmāk – Ministru kabineta vēstule) par pasākumiem legionelozes izplatības ierobežošanai. Sēdes laikā atkārtoti vērsu Ministru kabineta uzmanību uz situāciju iedzīvotāju saslimšanā ar legionelozi un aicināju nopietni izvērtēt iespējamos risinājumus, taču atsaucība šādam aicinājumam netika izteikta. Veselības ministre norādīja uz gatavību vienīgi vairāk informēt iedzīvotājus par profilaktiskajiem pasākumiem legionelozes izplatības ierobežošanai. Apņemšanās informēt sabiedrību vērtējama pozitīvi, taču manā ieskatā šajā gadījumā tas nav pietiekams solis iedzīvotāju tiesību uz veselību aizsardzībā.
Tiesības uz veselības aizsardzību nostiprinātas konstitucionālā līmenī Latvijas Republikas Satversmes 111.pantā. Tiesības uz veselības aizsardzību cita starpā sevī ietver tiesības uz drošiem un veselīgiem sadzīves apstākļiem, valstij jānodrošina epidēmisko un endēmisko slimību profilakse, ārstēšana un apkarošana.
 Attiecīgi valsts pienākums ir izstrādāt sistēmu, kas nodrošina minētās tiesības un šo tiesību izpildes efektīvu kontroles mehānismu. Valsts, iekļaujot tiesības uz veselības aizsardzību konstitūcijā, piešķīrusi šīm tiesībām īpašu valsts aizsardzību, šādām tiesībām nedrīkst būt vienīgi deklaratīvs raksturs. 

Izvērtējot Ministru kabineta sniegto atbildi, vēlos Saeimas Cilvēktiesību un sabiedrisko lietu komisijai sniegt šādus secinājumus:
1. Ministru kabinets nepiekrīt tiesībsarga atzinumā paustajam, ka ēkām, kuru būvniecība uzsākta līdz 1998.gada 31.jūlijam, karstā ūdens temperatūra nav reglamentēta. Ministru kabinets norāda, ka līdz 1998.gada 31.jūlijam, kad stājās spēkā Ministru kabineta 1998.gada 21.jūlija noteikumi Nr.256 „Noteikumi par Latvijas būvnormatīvu LBN 221-98 „Ēku iekšējais ūdensvads un kanalizācija”” (turpmāk – MK noteikumi Nr.256), spēkā bija citas normas, kuras noteica karstā ūdens temperatūru ūdens sadales vietās, kas nedrīkstēja būt zemāka par +500C, un arī vēsturiski vecākas normas reglamentēja karstā ūdens temperatūru.

Šāds apgalvojums ir pretrunā Ministru kabineta vēstulē paustajam secinājumam, ka normatīvie akti neparedz šobrīd spēkā esošo būvnormatīvu prasību (piemēram, nekaitīguma prasību būvēm) attiecināšanu uz ekspluatācijā pieņemtajām būvēm. Līdz 1998.gada 31.jūlijam pieņemtās normas vairs nav spēkā. Pat, ja ūdensapgādes sistēma tās izveidošanas brīdī atbilda tajā laikā spēkā esošajām prasībām, pašlaik ekspluatācijā pieņemtām ēkām prasību par noteiktu ūdens temperatūru nav. Līdz ar to pastāv risks, ka atsevišķās dzīvojamās ēkās karstā ūdens izdales vietās iespējama legionelozes baktēriju savairošanās, kas apdraud šāda ūdens lietotāju veselību.
Karstā ūdens kvalitāti negarantē Ministru kabineta vēstulē norādītais Preču un pakalpojumu drošuma likums un Patērētāju tiesību aizsardzības likums, kas regulē drošu un kvalitatīvu preču un pakalpojumu sniegšanu. Ūdens piegādes gadījumā atbildība par tā kvalitāti ir ūdens piegādātājam un/vai ūdensvada īpašniekam. Gadījumos, kad tiek piegādāts kvalitatīvs ūdens, bet mājas ūdens apgādes sistēma ir sliktā stāvoklī, pastāv ūdens kvalitātes apdraudējums. 

2. Ministru kabinets norāda, ka saskaņā ar Epidemioloģiskās drošības likuma 6.panta otro daļu Veselības inspekcija epidemioloģiskās drošības jomā kontrolē normatīvajos aktos noteikto profilakses un pretepidēmijas prasību izpildi jebkurā objektā Latvijas teritorijā.
Tiesībsarga atzinumā tika konstatēts, ka saskaņā ar pašreiz spēkā esošo normatīvo regulējumu Veselības inspekcija var uzlikt sodu vienīgi gadījumos, kad legionelozes baktērijas jau ir konstatētas. Attiecībā uz preventīviem pasākumiem karstā ūdens kvalitātes nodrošināšanai Veselības inspekcijai nav paredzētas funkcijas. Arī valsts aģentūras „Latvijas Infektoloģijas centrs” uzdevumos paredzēta vienīgi ieteikuma rakstura metodisko norāžu izstrādāšana infektoloģijas un epidemioloģiskās drošības jomā. 
Saskaņā ar Ministru kabineta 2010.gada 6.jūlija noteikumiem Nr.618 „Dezinfekcijas, dezinsekcijas un deratizācijas noteikumi” (turpmāk – MK noteikumi Nr.618) 15.punktu legionelozes gadījumā veic noslēguma dezinfekciju iespējamā infekcijas slimības perēkļa ūdensapgādes vai kondicionēšanas sistēmā. Noslēguma dezinfekciju nodrošina persona, kuras īpašumā vai valdījumā ir ūdensapgādes vai kondicionēšanas sistēma. Veselības inspekcijas pienākums ir vienīgi kontrolēt noslēguma dezinfekcijas pasākumu veikšanu un šī pretepidēmijas pasākuma izpildi. 

Jāņem vērā, ka saskaņā ar Dzīvokļa īpašuma likuma 4.panta pirmās daļas 1.punktu dzīvokļu kopīpašumā ietilpst dzīvojamo māju apkalpojošās inženierkomunikāciju sistēmas, iekārtas un citi ar dzīvojamās mājas ekspluatāciju saistīti funkcionāli nedalāmi elementi, kas nepieder pie atsevišķā īpašuma (tai skaitā atsevišķā īpašuma robežās esošie sildelementi, ja to funkcionālā darbība ir atkarīga no kopīpašumā esošajām inženierkomunikācijām). Tādējādi lēmumi, kas saistīti ar ūdensapgādes sistēmu, pieņemami kopīpašniekiem kopīgi, kas šādu jautājumu risināšanu sarežģī. 

Uz nepietiekamu atbildīgo institūciju pilnvarojumu un uzdevumiem norāda Ministru kabineta vēstulē minētais apstāklis, ka par atsevišķiem gadījumiem, kad tika konstatētas legionellas ūdens paraugos, kas ņemti Rīgas pilsētā Varavīksnes gatvē 10, Rusovas ielā 2, Ropažu ielā 130 un Slokas ielā 134, Veselības inspekcijai joprojām nav informācijas par to, vai šajās vietās pastāv legionellu izplatīšanās draudi, jo ūdensvadu dezinfekcija nav veikta. SIA „Rīgas namu pārvaldnieks” vairākkārt ir dots uzdevums veikt noslēguma dezinfekciju, tika pagarināts izpildes termiņš, taču uzdotais nav izpildīts. Kā norāda Ministru kabinets, par šiem gadījumiem sastādīts administratīvā pārkāpuma protokols.
Minētais apstiprina tiesībsarga atzinumā konstatēto, ka veselības aizsardzības jomā atbildīgo iestāžu pilnvarojums un uzdevumi nav pietiekami efektīvai iedzīvotāju veselības aizsardzībai legionelozes izplatīšanās gadījumos. Ēkas īpašnieka vai pārvaldnieka administratīva sodīšana negarantē dezinfekcijas veikšanu un tādējādi tiek apdraudēta ēkas iedzīvotāju veselība.

3. Kopumā atzīstams jau atzinumā Ministru kabinetam un Veselības ministrijai norādītais, ka pašreizējais regulējums iedzīvotāju tiesību uz veselības aizsardzību nodrošināšanā ir jāpilnveido. Veselības jomā atbildīgo institūciju pilnvarojums un uzdevumi nav pietiekami efektīvai veselības aizsardzībai legionelozes izplatīšanās gadījumos. 
Ministru kabinets vēstulē nav paudis gatavību risināt iedzīvotāju veselības aizsardzības jautājumu saistībā ar legionelozes izplatīšanos. Var piekrist, ka prasības ieviešana ūdens temperatūrai karstā ūdens izdales vietās būt ne zemākai par +550C paaugstinās dzīvojamo māju pārvaldīšanai nepieciešamos izdevumus. Tomēr uzsverams, ka šis nav vienīgais veids iedzīvotāju veselības aizsardzībai. Kā iespējamie risinājumi minami – stingrāks kontroles mehānisms karstā ūdens kvalitātes nodrošināšanai, piemēram, lielākas pilnvaras valsts aģentūrai Latvijas Infektoloģijas centram attiecībā uz dezinfekcijas veikšanu; Veselības inspekcijas veikti preventīvi pasākumi karstā ūdens pārbaudei; plašāka sabiedrības informēšana.
Ievērojot norādīto, saskaņā ar Tiesībsarga likuma 12.panta 8.un 10.punktu aicinu Saeimas Cilvēktiesību un sabiedrisko lietu komisiju izvērtēt šajā vēstulē norādīto un lemt par pasākumiem jautājuma risināšanai.
Pielikumā: 1. Tiesībsarga 2011.gada 8.septembra vēstules Nr.6-8/575 Ministru kabinetam un Veselības ministrijai kopija uz 2 lp.


2. Ministru kabineta 2011.gada 4.novembra vēstules Nr.18/TA-2250 kopija uz 3 lp.
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J.Jansons

� Valsts aģentūras „Latvijas Infektoloģijas centrs” mājas lapa,  � HYPERLINK "http://www.lic.gov.lv" ��http://www.lic.gov.lv�.


� Turpat. 


� Daudzdzīvokļu namos vēla arvien izplatās leģionāru slimība. http://www.tvnet.lv/zinas/latvija/398634-daudzdzivoklu_namos_vel_arvien_izplatas_legionaru_slimiba.


� Turpat.


� Committee on Economic, Social & Cultural Rights. General Comment No.14. � HYPERLINK "http://cesr.org/generalcomment" ��http://cesr.org/generalcomment�, para. 11, 44.
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