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Likumprojekta „Grozījumi Krimināllikumā” sākotnējās ietekmes novērtējuma ziņojums (anotācija)
	I. Tiesību akta projekta izstrādes nepieciešamība

	1.
	Pamatojums
	· Latvijas Republikas Ministru kabineta 2012.gada 14.februāra sēdes protokola Nr.8 35.§ (turpmāk – Ministru kabineta sēdes protokollēmums), ar kuru Tieslietu ministrijai uzdots izvērtēt spēkā esošo Kriminālprocesa likuma (turpmāk – KPL) regulējumu un tā piemērošanas praksi par tiesu psihiatriskās ekspertīzes noteikšanu gadījumos, kad lēmums pieņemts attiecībā pret personu, kas neatrodas apcietinājumā;
· Latvijas Republikas Augstākās tiesas pētījums par tiesu praksi, nosakot medicīniska rakstura piespiedu līdzekļus (turpmāk – MRPL).

	2.
	Pašreizējā situācija un problēmas
	1. Ar Ministru kabineta sēdes protokollēmumu, kas pamatots ar Eiropas Cilvēktiesību tiesas spriedumu lietā „Beiere pret Latviju”, tika uzdots izvērtēt šobrīd spēkā esošo regulējumu attiecībā uz noteiktās tiesu psihiatriskās ekspertīzes veikšanu piespiedu kārtā gadījumos, kad persona neatrodas apcietinājumā, bet atsakās labprātīgi izpildīt tiesas lēmumu par KPL 596.pantā paredzētās tiesu psihiatriskās ekspertīzes veikšanu. 
Eiropas Cilvēktiesību tiesas palāta (turpmāk – Tiesa)  pasludināja spriedumu lietā „Beiere pret Latviju”. Tiesa vienbalsīgi konstatēja Eiropas Cilvēka tiesību un pamatbrīvību aizsardzības konvencijas (turpmāk – Konvencija) 5.panta 1.punkta (b) apakšpunkta (brīvības atņemšana tiesas nolēmuma nepildīšanas gadījumā vai likumā noteikto pienākumu īstenošanai) pārkāpumu saistībā ar iesniedzējas ievietošanu psihiatriskajā slimnīcā, lai veiktu ar tiesas lēmumu nozīmēto stacionāro tiesu psihiatrisko ekspertīzi pret iesniedzēju ierosinātā kriminālprocesa ietvaros. 

2. Augstākās tiesas Senāta Krimināllietu departaments un Judikatūras nodaļas sadarbībā ar Dr.iur. A.Judinu ir izstrādājusi pētījumu „Tiesu prakse kriminālprocesā, nosakot medicīniska rakstura piespiedu līdzekļus” (turpmāk – pētījums), kurā ir izdarīti vairāki secinājumi, kas norāda uz nepieciešamību pārskatīt spēkā esošo regulējumu attiecībā uz MRPL un to noteikšanu. 
Pētījuma rezultāti rosina pārskatīt un pilnveidot noteikto MRPL kontroles mehānismu, it īpaši gadījumos, kad saskaņā ar Krimināllikuma (turpmāk – KL) 68.panta otro daļu persona nodota tuvinieku vai citu personu, kas veic slimnieku kopšanu, gādībā un medicīnas iestādes uzraudzībā pēc dzīvesvietas. 
Tāpat pētījumā norādīts arī uz nepilnībām attiecībā uz iespēju personai noteikt vairāk ierobežojošu MRPL, ja konstatēts, ka persona izvairās no jau piespriestā MRPL izpildes vai ja tiek konstatēta personas veselības stāvokļa pasliktināšanās. 

KL 68.panta otrā daļa paredz, ka personu, kura izdarījusi noziedzīgu nodarījumu, bet kura pēc nodarījuma rakstura un sava psihiskā stāvokļa dēļ nav bīstama sabiedrībai, var nodot tuvinieku vai citu personu, kas veic slimnieku kopšanu, gādībā un medicīnas iestādes uzraudzībā pēc dzīvesvietas. 

Izvērtējot minētās normas saturu, tika konstatēts, ka šai normai nav juridiskas slodzes, jo, lai arī tā paredz, ka persona tiek nodota medicīnas iestādes uzraudzībā, Ārstniecības likums (turpmāk – ĀL) neparedz ārstniecības iestādei uzdevumu veikt personu uzraudzību.

Ievērojot minēto un to, ka pantā ietvertā norāde uz ārstniecības iestādes uzraudzību pār personu, kura ir nodota tuvinieku vai citu personu, kas veic slimnieku kopšanu, gādībā, nav juridiski saistoša ārstniecības iestādei, ir saskatāms pamatojums tam, lai attiecīgo norādi KL 68.panta otrajā daļā svītrotu. 
Šobrīd spēkā esošā KL 69.panta ceturtā daļa tieši nenosaka, ka personai noteikto MRPL tiesa pie noteiktiem kritērijiem var grozīt arī uz vairāk ierobežojošu. Minētā daļa nosaka, ka MRPL piemērošanu izbeidz vai to groza tiesa pēc ārstniecības iestādes atzinuma, ja attiecīgā persona izveseļojusies vai saslimšanas raksturs mainījies tiktāl, ka nav nepieciešams šādus līdzekļus piemērot. 
Līdz ar to, lai novērstu neskaidrības teorijā un praksē, ir nepieciešams skaidri noteikt kritērijus tam, kad un pie kādiem apstākļiem tiesa personai noteikto MRPL var atcelt vai grozīt uz mazāk vai vairāk ierobežojošu. 
Praksē ir ticis konstatēts, un tas kā viens no problēmjautājumiem ir norādīts arī pētījumā, ka šobrīd spēkā esošais KL regulējums neparedz to, kā tiesai būtu jārīkojas gadījumos, kad vienai personai ir noteikti vairāki, dažāda veida MRPL. KL nenosaka, kā tiesai būtu jārīkojas situācijā, kad persona, kurai ir noteikts MRPL, izdara jaunu noziedzīgu nodarījumu, par kuru tai arī tiek noteikts medicīniska rakstura piespiedu līdzeklis. 
Izvērtējot pētījumā norādītos argumentus un konstatētās problēmas raksturu, ir nepieciešams radīt regulējumu tam, kā tiesai rīkoties, ja apsūdzētajam vai personai, pret kuru notiek process MRPL noteikšanai, jau iepriekš ir ticis noteikts MRPL. 

	3.
	Saistītie politikas ietekmes novērtējumi un pētījumi
	Augstākās tiesas Senāta Krimināllietu departamenta un Judikatūras nodaļas sadarbībā ar Dr.iur. A.Judinu izstrādātais pētījums „Tiesu prakse kriminālprocesā, nosakot medicīniska rakstura piespiedu līdzekļus” (pieejams – http://at.gov.lv/lv/info/summary/kriminaltiesibas/) 

	4.
	Tiesiskā regulējuma mērķis un būtība
	1. Likumprojekta 1.pants paredz terminoloģiskus grozījumus KL 68.panta pirmās daļas 1.punktā, vārdu „ambulatorisks” aizstājot ar vārdu „ambulators”. Tas pamatojams ar to, ka vārds „ambulators” tiek lietots arī ĀL un, kā norādījuši Veselības ministrijas pārstāvji, tad vārds „ambulatorisks” ar ārstniecības nozari saistītajos normatīvajos aktos netiek lietots kopš Latvijas Republikas neatkarības atjaunošanas. Tāpat vārds „ambulators” ir labskanīgāks un labāk atbilst latviešu valodas gramatikas noteikumiem.
Tāpat likumprojekta 1.pants paredz svītrot KL 68.panta otrajā daļā vārdus „un medicīnas iestādes uzraudzībā pēc dzīvesvietas”, jo secināts, ka šim nosacījumam par ārstniecības iestādes uzraudzību pār personu, kura nodota tuvinieku vai citu personu, kuras veic slimnieku kopšanu, gādībā, nav juridiski pamatota un ĀL neparedz šādas uzraudzības veikšanu kā ārstniecības iestādes pamatfunkciju vai pienākumu. Līdz ar to šādai normai nav juridiskās slodzes un tā ir svītrojama no KL. 

2. Likumprojekta 2.pants paredz izteikt jaunā redakcijā 69.panta ceturto daļu, nosakot, ka tiesa var izbeigt MRPL piemērošanu vai grozīt noteikto MRPL uz mazāk ierobežojošu, ja attiecīgā persona ir izveseļojusies vai tās veselības stāvoklis uzlabojies, vai tiek konstatēts, ka šīs personas veselības stāvoklis ir pasliktinājies tiktāl, ka viņa vairs nav bīstama sabiedrībai. Attiecībā uz iespēju atcelt piemēroto MRPL vai grozīt to uz mazāk ierobežojošu, ja personas veselība stāvoklis ir pasliktinājies tiktāl, ka viņa vairs nav bīstama sabiedrībai, jānorāda, ka šāds pamats noteikts, jo var būt situācijas, kad persona, kurai piemērots tāds MRPL kā ārstēšanās specializētā psihiatriskajā slimnīcā (nodaļā) ar apsardzi, pārcieš, piemēram, insultu, pēc kura tai iestājas paralīze. Šādā situācijā nav saskatāms objektīvs pamats turpināt piemērot attiecīgo MRPL, jo personas veselības stāvoklis ir pasliktinājies tiktāl, ka viņa vairs nav bīstama sabiedrībai. Izstrādātie grozījumi skaidri paredz, ka šādos gadījumos tiesa, izvērtējot ārstniecības iestādes vadītāja ierosinājumu, kas pamatos ar ārsta speciālista vai ārstu konsilija atzinumu, var atcelt piemēroto MRPL vai grozīt to uz mazāk ierobežojošu.
Tāpat likumprojekta 2.pants paredz papildināt 69.pantu ar 4.1daļu, kas noteiktu, ka personai noteikto MRPL tiesa groza uz vairāk ierobežojošu, ja personas veselības stāvoklis ir pasliktinājies un ja tā sava psihiskā stāvokļa dēļ ir bīstama sabiedrībai, vai ja tā nepilda tai noteikto MRPL.
Izstrādātie grozījumi paredz skaidri noteikt, pie kādiem apstākļiem personai noteiktais MRPL ir grozāms uz mazāk ierobežojošu, un kādos gadījumos to var grozīt uz vairāk ierobežojošu. No šobrīd spēkā esošās 69.panta ceturtās daļas redakcijas nav tieši izsecināms, ka noteikto MRPL tiesa var grozīt arī uz vairāk ierobežojošu. 

Izstrādātie grozījumi paredz noteikt divus kritērijus tam, kad personai noteiktais MRPL var tikt grozīts uz vairāk ierobežojošu:

a)  ja personas veselības stāvoklis ir pasliktinājies un tā sava psihiskā stāvokļa dēļ ir bīstama sabiedrībai;
b) ja tā nepilda tai noteikto MRPL. 

Būtiski norādīt, ka minētajiem kritērijiem attiecībā uz noteiktā MRPL grozīšanu uz vairāk ierobežojošu, nav jāizpildās vienlaikus un tie nav jāvērtē kumulatīvi. Noteikto MRPL personai var grozīt, ja tās veselības stāvoklis nav pasliktinājies, bet tā nepilda tai jau noteikto MRPL. Kā norādīja tiesu psihiatrijas eksperti, tad noteiktā MRPL nepildīšana var liecināt par to, ka personai ir zudusi kritika pār savu rīcību, kas var būt, bet ne visos gadījumos ir, tieši saistīts ar veselības vai psihiskā stāvokļa izmaiņām. 
3. Likumprojekta 3.pants paredz papildināt KL ar 69.1pantu. Grozījumi izstrādāti, lai risinātu A.Judina pētījuma rezultātā konstatēto problēmu, kas rodas gadījumos, kad persona, kurai ir noteikts MRPL, izdara jaunu noziedzīgu nodarījumu, par kuru tai arī tiek noteikts MRPL. Lai risinātu situācijas, kad personai tiek noteikti dažāda veida MRPL, ir izstrādāts regulējums tam, kā tiesa, kas nosaka pēdējo MRPL, jaunajā lēmumā nosaka galīgo personai nosakāmo MRPL. 

Izstrādātie grozījumi paredz, ka tiesa jaunajā lēmumā par MRPL noteikšanu, galīgo MRPL noteiks, mazāk ierobežojošo MRPL ietverot vairāk ierobežojošajā. Vienlaikus ar izstrādātajiem grozījumiem KPL ir paredzēts procesuālais regulējums tam, kura tiesa šādos gadījumos ir uzskatāma par tiesu, kura kontrolē lēmuma izpildi. 

	5.
	Projekta izstrādē iesaistītās institūcijas
	Likumprojekts izstrādāts Tieslietu ministrijā izveidotajā darba grupā (2012.gada 31.augusta rīkojums Nr.1-1/350). Darba grupa izveidota, lai izvērtētu nepieciešamību pilnveidot medicīniska rakstura piespiedu līdzekļu regulējumu Krimināllikumā un Kriminālprocesa likumā. 
Darba grupā piedalījās pārstāvji no Veselības ministrijas, Ģenerālprokuratūras, Rīgas Psihiatrijas un narkoloģijas centra, Rīgas apgabaltiesas, Ventspils rajona tiesas, Tiesībsarga biroja, Ministru kabineta pārstāvja starptautiskajās cilvēktiesību institūcijās biroja, kā arī Tieslietu ministrijas Tiesu sistēmas un politikas departamenta. 

	6.
	Iemesli, kādēļ netika nodrošināta sabiedrības līdzdalība
	Ņemot vērā sabiedrības mērķgrupas, uz kuru attiecas izstrādātais likumprojekts, īpašo statusu, tās tieša līdzdalība netika nodrošināta. Tomēr tā kā darba grupā, kas tika izveidota, lai izvērtētu MRPL regulējumu, bija iekļauti pārstāvji arī no Tiesībsarga biroja, Ministru kabineta pārstāvja starptautiskajās cilvēktiesību institūcijās biroja un tiesu psihiatrijas eksperti no VAS „Rīgas Psihiatrijas un Narkoloģijas centrs”, uzskatāms, ka sabiedrības interešu pārstāvība tika nodrošināta. 

	7.
	Cita informācija
	Nav.


	II. Tiesību akta projekta ietekme uz sabiedrību

	1.
	Sabiedrības mērķgrupa
	 Personas, pret kurām notiek process medicīniska rakstura piespiedu līdzekļu noteikšanai; personas, kurām noteikti medicīniska rakstura piespiedu līdzekļi. 

	2.
	Citas sabiedrības grupas (bez mērķgrupas), kuras tiesiskais regulējums arī ietekmē vai varētu ietekmēt
	Tiesneši kā tiesību normu piemērotāji. 

	3.
	Tiesiskā regulējuma finansiālā ietekme
	Projekts šo jomu neskar.

	4.
	Tiesiskā regulējuma nefinansiālā ietekme
	Projekts šo jomu neskar.

	5.
	Administratīvās procedūras raksturojums
	Projekts šo jomu neskar.

	6.
	Administratīvo izmaksu monetārs novērtējums
	Projekts šo jomu neskar.

	7.
	Cita informācija
	Nav.


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

	Projekts šo jomu neskar.


	IV. Tiesību akta projekta ietekme uz spēkā esošo tiesību normu sistēmu

	1.
	Nepieciešamie saistītie tiesību aktu projekti
	Vienlaikus ar grozījumiem KL Valsts sekretāru sanāksmē tiek izsludināts arī Tieslietu ministrijas izstrādātais likumprojekts „Grozījumi Kriminālprocesa likumā” (VSS prot.Nr.17 23.§; VSS-435). Minētais likumprojekts izstrādāts, lai pilnveidotu MRPL procesuālo regulējumu. 

	2.
	Cita informācija
	Nav.


	V. Tiesību akta projekta atbilstība Latvijas Republikas starptautiskajām saistībām

	1.
	Saistības pret Eiropas Savienību
	Latvijai ir saistošas Eiropas Savienības Pamattiesību hartā noteiktās personas tiesības.

	2.
	Citas starptautiskās saistības
	Eiropas Cilvēka tiesību un pamatbrīvību aizsardzības konvencija, ANO 1966.gada Starptautiskais pakts par pilsoniskajām un politiskajām tiesībām un ANO 1984.gada Konvencija pret spīdzināšanu un citādu cietsirdīgu, necilvēcīgu vai cilvēka cieņu pazemojošu apiešanos un sodīšanu.

	3.
	Cita informācija
	Nav. 


	VI. Sabiedrības līdzdalība un šīs līdzdalības rezultāti

	Projekts šo jomu neskar.


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

	Projekts šo jomu neskar.
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