LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS DRAUDIMO ISTATYMO NR. I-1343 21 IR
30 STRAIPSNIU PAKEITIMO ISTATYMO, LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS
SISTEMOS ISTATYMO NR. I-552 13! STRAIPSNIO PAKEITIMO ISTATYMO,
LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS PRIEZIUROS ISTAIGU ISTATYMO NR. I-
1367 PAPILDYMO 154 STRAIPSNIU ISTATYMO IR LIETUVOS RESPULIKOS
SVEIKATOS SISTEMOS ISTATYMO NR. I-552 13! IR 59 STRAIPSNIU PAKEITIMO
ISTATYMO NR. XV-594 1 STRAIPSNIO PAKEITIMO ISTATYMO PROJEKTU
AISKINAMASIS RASTAS

1. Istatymy projekty rengima paskatinusios priezastys, parengto projekto tikslai ir
uZdaviniai:

Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymo Nr. 1-1343 21 ir 30 straipsniy
pakeitimo jstatymo projekto (toliau — SD] projektas), Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos
jstatymo Nr. I-552 13! straipsnio pakeitimo jstatymo projekto (toliau — SS] projektas), Lietuvos
Respublikos sveikatos prieziiiros jstaigy jstatymo Nr. I-1367 papildymo 15%straipsniu jstatymo
projekto (toliau — SP]I projektas) ir Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymo Nr. [-552
13! ir 59 straipsniy pakeitimo jstatymo Nr. XV-594 1 straipsnio pakeitimo jstatymo projekto
(toliau kartu — Jstatymy projektai) rengima paskatino toliau iSvardytos priezastys.

Pagal Siuo metu galiojant; teisinj reguliavima e. sveikatos sistema finansuojama valstybés
biudZeto ir Europos Sajungos struktiiriniy fondy lésomis. Siuo metu didziausi skaitmenizavimo
pokyciai, didelés apimties e. sveikatos sistemos projektai finansuojami Europos Sajungos
strukturiniy fondy léSomis. Dél Sios priezasties e. sveikatos sistemos projekty apimtis, trukmé ir
jais jgyvendinami pokyciai daznai yra tiesiogiai susij¢ su finansavimo laikotarpiu, o ne tik su
skaitmeniniy sprendimy kuriama pridétine verte ar ilgalaike jy kokybe.

Igyvendinus e. sveikatos sistemos projektus ir jdiegus naujas funkcijas, turi biti
uztikrinamas $iy funkcijy, naujy elektroniniy paslaugy nuolatinis palaikymas ir tolesnis plétojimas.
Nors §iai sistemai plétoti skiriamas finansavimas ir naujiems sprendimams jgyvendinti reikiamos
1éSos numatomos investicijy projektuose, Sis 1éSy poreikis i§ valstybés biudZeto patenkinamas 1§
dalies arba visai nepatenkinamas. Neskyrus finansavimo naujy elektroniniy paslaugy palaikymui,
kylarizika, kad e. sveikatos sistemos paslaugy teikimas turés biiti sustabdytas, o rezultatai, pasiekti
1gyvendinant projektus, taps neprieinami visuomenei.

E. sveikatos sistemos projektus jgyvendinant i§ Europos Sajungos struktiiriniy fondy 1€y
per ilgai uztrunka pasirengimas Siems projektams vykdyti ir vieSyjy pirkimy procediros.
E. sveikatos sistemg plétojant tik Europos Sajungos struktiiriniy fondy 1éSomis, dauguma paslaugy
teikeéjy pasitelkiama i§ iSorés — jiems prireikia daugiau laiko skirti e. sveikatos sistemos paslaugy
analizei ir vertinimui atlikti. Triiksta ir reikiamy kompetencijy specialisty $ios sistemos prieZiiirai,
palaikymui ir plétojimui uZtikrinti. Be to, Siuos specialistus sunku iSlaikyti dél finansavimo
neapibréztumo ir jo testinumo stokos. Esant stabiliam finansavimui, biity telkiami specialistai,
turintys reikiamy medicininiy ir informaciniy technologijy ziniy. Tuo paciu tikimasi, kad, pradéjus
taikyti naujg e. sveikatos sistemos finansavimo modelj, bus sudaryta galimybe¢ islaikyti ir ugdyti
Sios srities specialistus bei kaupti institucine patirt], daugiau darby atliks jstaigos specialistai ir
mazes paslaugy pirkimo poreikis. Tai leisty operatyviau jgyvendinti sistemos pokyc¢ius, mazinti
priklausomybe nuo iSorés paslaugy teikéjy ir uztikrinti tvarig bei nuoseklig e. sveikatos sistemos
plétra.

Naujas e. sveikatos sistemos valdysenos modelis leis efektyviau jvertinti sveikatos
sektoriaus informaciniy sistemy (pvz., Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo
infrastruktiiros informacinés sistemos (toliau — ESPBI IS), ISankstinés pacienty registracijos
informacinés sistemos (toliau — IPR IS) ir privalomojo sveikatos draudimo informacinés sistemos
»dveidra®) procesus, tvarkomus duomenis, medicinos dokumenty struktiiravimo poreikj, padés
iSvengti perteklinio duomeny teikimo ir dubliavimo, sudarys galimybe optimizuoti duomeny
tvarkyma, maZinti administracing nasta asmens sveikatos prieZitiros jstaigoms (toliau — ASP]) ir
sveikatos priezilros specialistams.



Istatymy projektais sieckiama Valstybine ligoniy kasg prie Sveikatos apsaugos ministerijos
(toliau — VLK) paskirti ESPBI IS ir ESPBI IS duomeny, jskaitant asmens duomenis, valdytoja,
taip pat IPR IS ir IPR IS duomeny, jskaitant asmens duomenis, valdytoja. Kartu siekiama numatyti,
kad e. sveikatos sistemos igyvendinimg koordinuoja ir kontroliuoja VLK, o ESPBI IS, IPR IS
tobulinimui, plétrai, atnaujinimui, palaikymui bei pertvarkymui finansuoti skiriamos ir
Privalomojo sveikatos draudimo fondo (toliau — PSDF) biudzeto 1éSos.

Istatymy projektais siekiama gerinti e. sveikatos sistemoje kaupiamy ir tvarkomy duomeny
kokybe, jy struktiirizavima, sudaryti prielaidas efektyviam $iy duomeny panaudojimui tiek teikiant
sveikatos prieZifiros paslaugas, tiek juos naudojant pakartotinio duomeny naudojimo tikslais. Siuo
metu Lietuvos nacionalinés sveikatos sistemos (toliau — LNSS) valstybés ir savivaldybiy
vieSosiose bei biudzetinése jstaigose, sudariusiose sutartis su VLK, surenkamy sveikatos duomeny
kiekis ir kokybé yra netolygts ir nepakankami. Daznai duomenys renkami rankiniu biidu, o jy
struktiira ir standartizavimas skiriasi. Tali mazina galimybg¢ duomenis palyginti, apsunkina jy
pakartotinj panaudojimg ir trukdo kurti aukSta pridéting vert¢ pacientui bei kitiems sveikatos
sistemos dalyviams. Kokybisky, standartizuoty ir struktiiruoty sveikatos duomeny kaupimas
reikalauja papildomy finansiniy iStekliy ir motyvaciniy priemoniy.

Atsizvelgiant ] tai, Istatymy projektais sitiloma ne bausti ASP] uz nepakankamg duomeny
kokybe, o prieSingai — sitloma nustatyti teisinj reguliavima, pagal kurj LNSS valstybés ir
savivaldybiy viesosios bei biudzetinés jstaigos, sudariusios sutartis su VLK, biity skatinamos uz
duomeny skaitmenizavimo ir jy saugos didinimg jau pirminiame duomeny pateikimo etape.
Pirminis duomeny surinkimas ir standartizavimas yra esminis zingsnis, nuo jo priklauso visos
sistemos efektyvumas.

Istatymy projekty rengima paskatino poreikis sukurti aiskig, objektyvig LNSS valstybés ir
savivaldybiy vieSyjy bei biudzetiniy jstaigy, sudariusiy sutartis su VLK, tvarkomy sveikatos
duomeny skaitmenizavimo ir jy saugos vertinimo sistemg. Tai leisty diferencijuoti finansines
paskatas atsizvelgiant | istaigy pasiekta pazanga, uztikrinty technologiniy investicijy testinuma ir
skatinty jstaigas jgyvendinti pazangius duomeny valdymo sprendimus. Tuo tikslu Sveikatos
apsaugos ministerijoje Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. lapkri¢io 4 d.
1sakymu Nr. V-967 ,,Dél Asmens sveikatos prieziiiros jstaigy skaitmenizavimo lygio nustatymo
darbo grupés sudarymo* buvo sudaryta darbo grupé (vadovas — Aurimas Baliukevi¢ius, VLK
direktoriaus pavaduotojas).

Pazymétina, kad $iuo metu Lietuvos Respublikos sveikatos priezitiros jstaigy jstatymo Nr. I-
1367 15" ir 152 straipsniuose nustatytas specialus LNSS valstybés ir savivaldybiy viesyjy bei
biudZetiniy jstaigy, teikianciy asmens sveikatos priezitiros paslaugas, vadovy ir jy pavaduotojy
darbo apmokeéjimo modelis bei $iy jstaigy veiklos rezultaty vertinimo modelis. Atsizvelgiant | tai,
sveikatos duomeny skaitmenizavimo ir jy saugos lygio nustatymas minétose jstaigose galéty biiti
vertinamas kaip sisteminé priemoné kokybei bei efektyvumui didinti.

Be to, valstybés ir savivaldybiy vieSosios bei biudzetinés jstaigos sudaro LNSS pagrindg ir
uztikrina asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikima bet kokiomis saglygomis, jskaitant stichiniy
nelaimiy, pandemijos, karo ir kitais atvejais. Tod¢l valstybé privalo uZtikrinti $iy jstaigy tvarkomy
sveikatos duomeny skaitmenizavimo ir jy saugos didinimg, nes jy veiklos efektyvumas yra
tiesiogiai susijgs su vieSojo intereso uztikrinimu. LNSS vieSosios ir biudZetinés jstaigos,
sudariusios sutartis su VLK, aptarnauja didZigja dalj pacienty ir valdo daug sveikatos duomeny,
todél investicijos 1 jy skaitmenizavimo ir saugos didinimg kuria labai didele nauda visai sveikatos
sistemai ir visuomenei. Minétos jstaigos jprastai teikia platesnio spektro ir didesnés apimties
asmens sveikatos prieziliros paslaugas, todél jy tvarkomy sveikatos duomeny skaitmenizavimo ir
saugos lygio didinimas sudaro prielaidas geriau koordinuoti paslaugy teikima, uztikrinti didesn¢
pacienty saugg ir mazinti klaidy rizika.

Svarbu paminéti, kad Lietuvos Respublikos Konkurencijos taryba 2024 m. geguzés 28 d.
nutarime' pasisaké, jog asmens sveikatos prieZiliros paslaugy, apmokamy i§ PSDF biudZeto,

1 Konkurencijos tarybos nutarimas.



https://kt.gov.lt/uploads/docs/docs/2024-05/f5a107b56546437e441aecfb4c964e307268c73fc783129aff12022ace1e1846.pdf

teikimas, nepriklausomai nuo ASP] nuosavybés formos, laikytinas neiikine veikla pagal Lietuvos
Respublikos konkurencijos ijstatymo 4 straipsnj. Atsizvelgiant j tai, LNSS valstybés ir
savivaldybiy vieSyjy bei biudzetiniy jstaigy, sudariusiy sutartis su VLK, tvarkomy sveikatos
duomeny skaitmenizavimo ir jy saugos vertinimas bei jstaigy skatinimas laikytini objektyvia
priemone, skirta Siy procesy kokybei gerinti.

Teisékiiros iniciatyva paskatino siekis sudaryti technologines prielaidas verte gristai
sveikatos priezitrai (angl. value-based healthcare), didinti LNSS valstybés ir savivaldybiy
vieSosiose bei biudZetinése jstaigose, sudariusiose sutartis su VLK, naudojamy informaciniy
technologijy finansavima, uztikrinti, kad minéty jstaigy plétojamomis informaciniy technologijy
priemonémis biity sukurta aukSciausia pridétiné verté pacientui.

SPII projektu nustatomi trys ASP] tvarkomy sveikatos duomeny skaitmenizavimo ir jy
saugos lygiai (bazinis, vidutinis ir aukstas). Numatoma, kad ASP] vertinimg atliks Vyriausybés
jgaliotos institucijos. Taip pat numatoma, kad uz pasiekta vidutinj ir aukstg sveikatos duomeny
skaitmenizavimo ir jy saugos lygi bty skatinama PSDF biudzeto 1éSomis. Skaitmenizavimo ir
saugos lygio vertinimo tvarka nustatyty Vyriausybé ar jos galiota institucija, o sveikatos apsaugos
ministras — skatinimo uZz pasiekta lygj tvarka. Be to, ASPI yra svarbus investicinio saugumo
principas: ASP] turi zinoti, kad technologinés investicijos yra saugios ir nebus kei¢iamos be
pagristo pereinamojo laikotarpio. Tokiu biidu sudaromos salygos efektyviau planuoti ir diegti
naujoves tvarkant sveikatos duomenis. Numatoma, kad 1€Sos bus skiriamos nevirsijant atitinkamy
mety PSDF biudzeto rodikliy patvirtinimo jstatyme tam tikslui numatyty sumy.

Istatymy projekty tikslai:

a) jgyvendinti Dvide$imtosios Lietuvos Respublikos Vyriausybés programos? 212 punkto
nuostatg: ,,Uztikrinsime efektyvios Lietuvos nacionalinés sveikatos sistemos pagrinda sudaranciy
vieSyjy sveikatos prieziiiros jstaigy veikla, skirsime ilgalaikes ir pakankamas investicijas i jy
infrastrukttirg” ir 250 punkto nuostata: ,,Sutvarkysime e. sveikatos sistema, sieckdami i sveikatos
specialista orientuotos e. sveikatos sistemos, kuri uztikrina mediky poreikj turéti laiku teikiama,
tikslia, koncentruotg sveikatos informacija apie pacienta, mazina mediky administracini kravij;
siekdami ] pacientg orientuotos e. sveikatos sistemos, kuri uZztikrina paciento poreikj turéti
paprastai suprantamg informacija apie savo sveikata; siekdami ] tikslius pirminius sveikatos
duomenis orientuotos e. sveikatos sistemos, kuri yra tinkama paslaugy prieinamumui bei
efektyvumui vertinti, taip pat moksliniams tyrimams atlikti bei inovatyvioms sveikatos
paslaugoms ir priemonéms kurti (antriniam duomeny panaudojimui)®;

b) igyvendinti DvideSimtosios Lietuvos Respublikos Vyriausybés programos nuostaty
igyvendinimo plano® 3.4.1 papunktj: , Pakeisti skaitmeninés sveikatos sistemos valdyseng —
ijgalinti skaitmeninés sveikatos sistemos prieziiirg, savalaikj vystyma, sveikatos teikéjy
informaciniy sistemy integravimg ir dirbtinio intelekto inovacijy diegimg*;

c) palaikyti ir efektyviai plétoti e. sveikatos sistema, taikant atnaujinta valdysenos ir
finansavimo modelj, sudarant galimybe Sig sistemg finansuoti ir PSDF biudZeto léSomis;

d) uztikrinti ir skatinti kokybisky sveikatos duomeny rinkima, jy sauga bei saugojima
e. sveikatos sistemoje, tam numatant papildomg finansavima;

e) atliepti DvideSimtosios Lietuvos Respublikos Vyriausybés programos nuostaty
jgyvendinimo plano 3.4.2 papunktyje numatyta veiksmg: ,,Inicijuoti universiteto ligoninése
kaupiamy duomeny standartizavimg ir struktiiravimg (prioritetg teikiant duomenims, susijusiems
su Sirdies ir kraujagysliy bei onkologinémis ligomis), taip pat paskatinti juos teikti pakartotiniam
naudojimui ir naujy Sirdies ir kraujagysliy bei onkologiniy ligy diagnostikos ir gydymo biidy
ktrimui®.

2 Pritarta Lietuvos Respublikos Seimo 2025 m. rugséjo 25 d. nutarimu Nr. XV-439 , Dél DvideSimtosios Lietuvos
Respublikos Vyriausybés programos.

3 Patvirtintas Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2025 m. gruodzio 10 d. nutarimu Nr. 895 ,Dél Dvidesimtosios
Lietuvos Respublikos Vyriausybés programos nuostaty jgyvendinimo plano patvirtinimo*.



Istatymy projekty uzdaviniai:

a) sukurti prielaidas ESPBI IS ir IPR IS finansavimui PSDF biudzeto 1€Somis;

b) perduoti e. sveikatos valdyseng VLK (vietoj Sveikatos apsaugos ministerijos);

c¢) sudaryti prielaidas LNSS valstybés ir savivaldybiy vieSyjy bei biudZetiniy jstaigy,
sudariusiy sutartis su VLK, skatinimui i§ PSDF biudzeto 1¢Sy uz pasiekta sveikatos duomeny
skaitmenizavimo ir jy saugos lygj, pavedant Vyriausybei ar jos jgaliotai institucijai nustatyti
skaitmenizavimo ir saugos lygio vertinimo tvarka, o Sveikatos apsaugos ministerijai — jstaigy
skatinimo uz pasiektg vidutinj ir aukstg lygj tvarka.

2. Istatymuy projekty iniciatoriai (institucija, asmenys ar pilieciy jgalioti atstovai) ir
rengéjai:
Istatymy projekty iniciatoriai — Orinta Leiputé, Saulius Caplinskas, Andrius Busila ir kiti.

3. Kaip Siuo metu yra reguliuojami Istatymy projektuose aptarti teisiniai santykiai:

Siuo metu galiojandio Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymo Nr. I-552
13! straipsnio 1 ir 2 dalyse numatyta, kad Lietuvos Respublikos elektroninés sveikatos sistemos
igyvendinimg koordinuoja ir prizitiri Sveikatos apsaugos ministerija, ESPBI IS valdytoja yra
Sveikatos apsaugos ministerija.

2027 m. sausio 1 d. jsigalios Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymo Nr. [-552
13! straipsnio ir 59 straipsnio pakeitimo jstatymas Nr. XV-594, kuriuo Sveikatos apsaugos
ministerija paskiriama tieck ESPBI IS valdytoja, tiek ir ESPBI IS duomeny, jskaitant asmens
duomenis, valdytoja.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos nuostaty* 15.1 papunktyje numatyta,
kad Sveikatos apsaugos ministerija atlicka Sveikatos sistemos jstatymo 13! straipsnio 1 dalyje
nurodytas funkcijas (koordinuoja ir priziiiri valstybés institucijy ir jstaigy veikla diegiant Lietuvos
Respublikos elektroninés sveikatos sistema ir uztikrinant jos veikima), taip pat 61 straipsnio 1
dalies 1-3 ir 7 punktuose ir 2 dalyje nustatytas funkcijas.

Duomeny subjekty teisiy jgyvendinimo Elektroninés sveikatos paslaugy ir
bendradarbiavimo infrastruktiiros informacinéje sistemoje tvarkos apra$o’ 3 ir 10 punktai numato,
kad ESPBI IS valdytoja yra Sveikatos apsaugos ministerija.

Duomeny subjekty teisiy jgyvendinimo ISankstin€s pacienty registracijos informacinéje
sistemoje tvarkos apra$o® 1 punkte jtvirtinta, kad IPR IS valdytoja yra Sveikatos apsaugos
ministerija. Be to, Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos valdomy ir Valstybés
imonés Registry centro tvarkomy elektroninés sveikatos sistemos informaciniy sistemy duomeny
saugos nuostaty® 3.1.1 papunktyje nurodoma, kad saugos dokumenty reikalavimai taikomi
informaciniy sistemy valdytojai — Sveikatos apsaugos ministerijai, o 7 punktas detalizuoja
informaciniy sistemy valdytojos — Sveikatos apsaugos ministerijos — funkcijas.

Lietuvos Respublikos valstybés informaciniy istekliy valdymo jstatymo Nr. XI-1807
46 straipsnio 1 dalyje numatyta, kad valstybés informaciniy iStekliy valdysena, valdymas ir
tvarkymas (jskaitant pasirengima steigti ir kurti informacines sistemas) bei kibernetinio saugumo
reikalavimy jgyvendinimas yra finansuojami i§ subjekto veiklai uZtikrinti skirty valstybés biudZeto
(iskaitant Europos Sajungos léSas) ar savivaldybiy biudZety, Valstybinio socialinio draudimo

4 Patvirtinti Lietuvos Respublikos Vyriausybés 1998 m. liepos 24 d. nutarimu Nr. 926 ,,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministerijos nuostaty patvirtinimo*.

> Patvirtintas Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. liepos 4 d. jsakymu Nr. V-769 ,,Dél
Duomeny subjekty teisiy jgyvendinimo Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiiros
informacinéje sistemoje tvarkos apraSo patvirtinimo*®.

6 Patvirtinti Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2019 m. liepos 3 d. jsakymu Nr. V-777 ,,Dél Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos valdomy ir Valstybés jmonés Registry centro tvarkomy elektroninés
sveikatos sistemos informaciniy sistemy duomeny saugos nuostaty ir Duomeny subjekty teisiy
jgyvendinimo ISankstinés pacienty registracijos informacinéje sistemoje tvarkos apraSo patvirtinimo*.



fondo biudzeto, PSDF biudzeto ir kity valstybés pinigy fondy 1ésy, taip pat 1€Sy, gauty uz objekty
registravimg, duomeny teikimg ir kitus su duomeny tvarkymu susijusius veiksmus, bei kity
Lietuvos Respublikos teisés aktuose nustatyty finansavimo Saltiniy.

Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymo Nr. 1-552 13! straipsnio 4 dalis numato,
kad ESPBI IS finansuojama i§ valstybés biudzeto, Europos Sajungos struktiiriniy fondy, taip pat
i§ kity teisés aktuose nustatyty finansavimo Saltiniy. Elektroninés sveikatos paslaugy ir
bendradarbiavimo infrastruktiiros informacinés sistemos nuostaty’ 45 punkte numatyta, kad
ESPBI IS finansuojama i§ valstybés biudzeto 1éSy ir kity teiséty finansavimo $altiniy. ISankstinés
pacienty registracijos informacinés sistemos nuostaty® 45-47 punktuose jtvirtinta, kad IPR IS
diegimas, tobulinimas ir plétra finansuojama valstybés biudzeto ir Europos Sajungos fondy
léSomis, o eksploatacija — valstybés biudzeto ir IPR IS tvarkytojy IéSomis.

Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymo Nr. 1-1343 21 straipsnio 1 dalyje
numatyta, kad PSDF biudZeto iSlaidas sudaro:

1) iSlaidos asmens sveikatos prieziiiros paslaugoms;

2) iSlaidos vaistams, medicinos pagalbos priemonéms (tarp jy ortopedijos techninéms
priemonéms), specialiosios medicininés paskirties maisto produktams ir medicinos priemoniy
nuomai;

3) islaidos sveikatos programoms vykdyti ir kitoms sveikatos draudimo islaidoms apmokéti;

4) islaidos privalomojo sveikatos draudimo sistemos funkcionavimui uztikrinti ir §j
draudimg vykdanciy institucijy veiklos iSlaidoms apmokeéti;

5) i8laidos Valstybinio socialinio draudimo fondo veiklos sgnaudoms, susidarancioms dél
privalomojo sveikatos draudimo jmoky surinkimo ir pervedimo j PSDF, kompensuoti.

Siuo metu galiojan¢iame Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatyme ir Lietuvos
Respublikos sveikatos sistemos jstatyme néra nuostaty, kad ESPBI IS ir IPR IS gali biti
finansuojamos 1§ PSDF biudZeto 1¢8y. Galiojantys jstatymai taip pat nereglamentuoja jstaigy
skatinimo uz pasiekta duomeny skaitmenizavimo ir jy saugos lygi.

4. Kokios siiillomos naujos teisinio reguliavimo nuostatos ir kokiy teigiamy rezultaty
laukiama:

Istatymy projektais numatomos naujos teisinio reguliavimo nuostatos:

— patikslinami Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymo Nr. 1-1343 21 ir
30 straipsniai, numatant, kad ESPBI IS bei IPR IS tobulinti, plétoti, atnaujinti, palaikyti ir
pertvarkyti skiriamos ir PSDF biudzeto 1éSos, o $iy iSlaidy apmokejimo tvarka nustatyta VLK ir
pagrindinio informaciniy sistemy tvarkytojo — VI Registry centro — sutartyje;

— patikslinamas Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymo Nr. I-552 13! straipsnis,
vieto] Sveikatos apsaugos ministerijos ESPBI IS ir joje tvarkomy duomeny, jskaitant asmens
duomenis, valdytoja skiriama VLK. Kartu jai pavedama koordinuoti ir kontroliuoti e. sveikatos
sistemos jgyvendinimg. Taip pat numatomas ESPBI IS finansavimas 1§ PSDF biudzeto 1ésy;

— Lietuvos Respublikos sveikatos prieZiliros jstaigy jstatymas Nr. 1-1367 papildomas
15% straipsniu. Numatomas LNSS valstybés ir savivaldybiy vieSyjy bei biudZetiniy jstaigy,
sudariusiy sutartis su VLK, finansinis skatinimas i§ PSDF biudzeto 1¢Sy uz pasiekta sveikatos
duomeny skaitmenizavimo ir jy saugos lygj. Nustatomi trys ASP] tvarkomy sveikatos duomeny
skaitmenizavimo ir saugos lygiai — bazinis, vidutinis ir aukStas. UZ pasiekta vidutinj ir auksta
skaitmenizavimo ir saugos lygi ASP] finansiSkai skatinamos. Vyriausybés jgaliotoms
institucijoms pavedama atlikti minéty ASP] tvarkomy sveikatos duomeny skaitmenizavimo ir jy
saugos lygio vertinima. Sveikatos duomeny skaitmenizavimo ir jy saugos lygio vertinimo tvarka

7 Patvirtinti Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2026 m. kovo 25d. jsakymu Nr. V-267 ,,Dél
Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiiros informacinés sistemos nuostaty patvirtinimo*.

8 Patvirtinti Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2023 m. birzelio 30 d. jsakymu Nr. V-748 , Dél
ISankstinés pacienty registracijos informacinés sistemos nuostaty patvirtinimo*.



nustato Lietuvos Respublikos Vyriausybé ar jos jgaliota institucija, o skatinimo uz pasiekta
skaitmenizavimo ir saugos lygj tvarka — Sveikatos apsaugos ministerija.

Laukiami teigiami rezultatai:

priemus sitlomus [statymy projekty pakeitimus, jgalinancius skaitmeninés sveikatos
sistemos valdysenos ir finansavimo modelio veikimg, e. sveikatos sistemos funkcionavimo
koordinavimas ir kontrol¢ taps efektyvesni, sprendimy priémimo planavimas — nuoseklesnis,
priilmamy sprendimy suderinamumas su sveikatos sistemos dalyviy poreikiais — geresnis. Bus
uztikrintas stabilesnis e. sveikatos sistemos veikimas, naujy funkcijy vykdymo tgstinumas ir
palaikymas. E. sveikatos sistemos vystymas bus ne fragmentiskas, t. y. priklausantis nuo Europos
Sajungos struktiiriniy fondy finansavimo terminy, o stabilus ir prognozuojamas. Tikimasi, kad
didés gyventojy pasitenkinimas e. sveikatos sistema.

Numatoma, kad, suktirus nuoseklia LNSS valstybés ir savivaldybiy vieSyjy bei
biudzetiniy jstaigy, sudariusiy sutartis su VLK, skatinimo sistemg, orientuota j kokybiska,
standartizuotg ir strukttirizuotg sveikatos duomeny tvarkyma ir skaitmeninés brandos didinima bei
sauga, pagerés skirtingy sveikatos sistemos dalyviy tvarkomy sveikatos duomeny kokybe,
iSsamumas, palyginamumas, patikimumas ir suderinamumas, sumazés jy fragmentiSkumas.
Tikimasi, kad bus sudarytos prielaidos uztikrinti efektyvy riziky valdyma ir didesnj informaciniy
sistemy atsparuma kibernetiniams incidentams. Prognozuojama, kad ASP] skatinimas uz pasiekta
vidutinj ir auks$ta saugos lygi paskatins LNSS valstybés ir savivaldybiy vieSasias biudzetines
Istaigas, sudariusias sutartis su VLK, ne tik reaguoti | incidentus ar vykdyti minimalius teisés akty
reikalavimus, bet ir nuosekliai didinti duomeny sauga. Numatoma, kad ASP] finansinis skatinimas
didins jy motyvacija tobulinti sveikatos duomeny valdymo procesus, o tai sudarys salygas didinti
Ju skaitmening branda.

5. Numatomo teisinio reguliavimo poveikio vertinimo rezultatai (jeigu rengiant
jstatymo projekta toks vertinimas turi buti atliktas ir jo rezultatai nepateikiami atskiru
dokumentu), galimos neigiamos priimto jstatymo pasekmés ir kokiy priemoniy reikéty imtis,
kad Siy pasekmiy biity iSvengta

Priémus Jstatymy projektus neigiamy pasekmiy nenumatoma.

6. Kokig jtaka jstatymai turés kriminogeninei situacijai, korupcijai:
Priimti [statymy projektai jtakos kriminogeninei situacijai ir korupcijai netures.

7. Kaip jstatymy jgyvendinimas atsilieps verslo salygoms ir jo plétrai:
Pazymétina, kad papildomas LNSS valstybés ir savivaldybiy vieSyjy bei biudzetiniy
istaigy, sudariusiy sutartis su VLK, finansavimas leis joms plétoti savo informacines sistemas.

8. Ar jstatymy projektai neprieStarauja strateginio lygmens planavimo
dokumentams
Istatymy projekty nuostatos nepriestarauja strateginio lygmens planavimo dokumentams.

9. Istatymy inkorporavimas | teisin¢ sistemg, kokius teisés aktus biitina priimti,
kokius galiojancius teisés aktus reikia pakeisti ar pripazinti netekusiais galios:
Kity jstatymy keisti nereikes.

10. Ar jstatymy projektai parengti laikantis Lietuvos Respublikos valstybinés kalbos,
Teisékiiros pagrindy jstatymo reikalavimy, o jstatymu projektu savokos ir jas jvardijantys
terminai jvertinti Terminy banko jstatymo ir jo igyvendinamuju teisés aktuy nustatyta
tvarka:

Istatymy projektai parengti laikantis Lietuvos Respublikos valstybinés kalbos, Teisékiiros
pagrindy jstatymy nustatyty reikalavimy. Naujos sgvokos neapibréziamos ir esamy sgvoky
apibreéztys nekeiciamos.



11. Ar jstatymy projektai atitinka Zmogaus teisiy ir pagrindiniy laisviy apsaugos
konvencijos nuostatas bei Europos Sgjungos dokumentus:

Jstatymy projektuose reglamentuojami klausimai atitinka Zmogaus teisiy ir pagrindiniy
laisviy apsaugos konvencijg ir Europos Sajungos teisés nuostatas.

12. Jeigu jstatymams jgyvendinti reikia jstatymy lydimyjuy akty, kas ir kada juos
turéty parengti:

Istatymy projektai jsigalios 2027 m. sausio 1 d., iki minétos datos reikés pakeisti arba
pripazinti netekusiais galios tam tikrus pojstatyminius teisés aktus:

1) Pakeisti Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2003 m. geguzés 14 d. nutarima
Nr. 589 ,,D¢l Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudZeto sudarymo ir vykdymo taisykliy
patvirtinimo*.

2) Pripazinti netekusiu galios Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2026 m.
kovo 25d. isakymg Nr. V-267 ,,.D¢l Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo
infrastruktiiros informacinés sistemos nuostaty patvirtinimo® ir parengti naujus Elektroninés
sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiiros informacings sistemos nuostatus.

3) Pripazinti netekusiu galios Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2023 m.
birzelio 30 d. jsakymag Nr. V-748 ,, D¢l ISankstinés pacienty registracijos informacinés sistemos
nuostaty patvirtinimo* ir parengti naujus ISankstinés pacienty registracijos informacinés sistemos
nuostatus.

4) Pripazinti netekusiu galios Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m.
liepos 4 d. jsakyma Nr. V-769 ,,Dél Duomeny subjekty teisiy jgyvendinimo Elektroninés sveikatos
paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiiros informacingje sistemoje tvarkos apraso
patvirtinimo® ir parengti naujg Duomeny subjekty jgyvendinimo Elektroninés sveikatos paslaugy
ir bendradarbiavimo infrastruktiiros informacinéje sistemoje tvarkos aprasg arba integruoti jo
nuostatas ] VLK teisés aktus.

5) PripaZzinti netekusiu galios Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2019 m.
liepos 3 d. jsakymg Nr. V-777 ,Del Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos
valdomy ir Valstybés jmonés Registry centro tvarkomy elektroninés sveikatos sistemos
informaciniy  sistemy  duomeny saugos nuostaty ir Duomeny subjekty teisiy
jgyvendinimo ISankstinés ~ pacienty  registracijos  informaciné¢je  sistemoje  tvarkos
apraso patvirtinimo* ir parengti naujg Duomeny subjekty teisiy igyvendinimo ISankstinés pacienty
registracijos informacinéje sistemoje tvarkos apraSa arba integruoti jo nuostatas | VLK teisés
aktus.

6) Vyriausybe ar jos jgaliota institucija turés patvirtinti LNSS valstybés ir savivaldybiy
vieSyjy bei biudzetiniy jstaigy, sudariusiy sutartis su VLK, tvarkomy sveikatos duomeny
skaitmenizavimo ir saugos lygio vertinimo tvarka, o sveikatos apsaugos ministras — skatinimo uz
pasiekta duomeny skaitmenizavimo ir jy saugos lygj tvarka.

7) Pakeisti Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos nuostatus, patvirtintus
Lietuvos Respublikos Vyriausybés 1998 m. liepos 24 d. nutarimu Nr. 926 ,.D¢l Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos nuostaty patvirtinimo*.

8) Pakeisti Valstybinés ligoniy kasos prie Sveikatos apsaugos ministerijos nuostatus,
patvirtintus Valstybinés ligoniy kasos prie Sveikatos apsaugos ministerijos direktoriaus 2003 m.
sausio 23 d. jsakymu Nr. V-35 ,,Dél Valstybinés ligoniy kasos prie Sveikatos apsaugos ministerijos
nuostaty patvirtinimo*.

13. Kiek valstybés, savivaldybiy biudZety ir Kity valstybés jsteigty fondy 1éSy prireiks
jstatymams jgyvendinti, ar bus galima sutaupyti (pateikiami prognozuojami rodikliai
einamaisiais ir artimiausiais 3 biudzZetiniais metais):

Priémus [statymy projektus, prireiks papildomy PSDF biudZeto 1¢Sy. Jos bus planuojamos
rengiant 2027 m. ir vélesniy mety PSDF biudzety projektus. Tikslias sumas kasmet tvirtinty



Lietuvos Respublikos Seimas, jos priklausyty nuo PSDF biudzeto galimybiy. Papildomy valstybés
biudzeto 1¢éSy projektams jgyvendinti nereiks.

14. Istatymy projekty rengimo metu gauti specialisty vertinimai ir iSvados:
Negauta.

15. ReikSminiai Zodziai, kuriy reikia Siems projektams jtraukti j kompiuterine
paieskos sistema, jskaitant Europos Zodyno ,,Eurovoc® terminus, temas bei sritis:

ReikSmingi Zodziai: privalomasis sveikatos draudimas, e. sveikatos sistema, duomeny
skaitmenizavimo ir jy saugos lygis.

16. Kiti, iniciatoriy nuomone, reikalingi pagrindimai ir paaiSkinimai:
Néra.
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