LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS DRAUDIMO ISTATYMO NR. I-1343 9
STRAIPSNIO PAKEITIMO IR ISTATYMO PAPILDYMO 9! IR 92 STRAIPSNIAIS
ISTATYMO PROJEKTO AISKINAMASIS RASTAS

1. Istatymo projekto rengimg paskatinusios priezastys, parengto projekto tikslai ir
uzdaviniai. '

Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymo Nr. 1-1343 9 straipsnio pakeitimo ir
jstatymo papildymo 9' ir 97 straipsniais jstatymo (toliau — Jstatymas) projektu sifiloma nustatyti naujy
asmens sveikatos prieZiiiros paslaugy, kuriy islaidos galéty biiti apmokamos Privalomojo sveikatos
draudimo fondo biudZeto (toliau — PSDF) 1éSomis, ir PSDF biudZeto léSomis jau apmokamy asmens
sveikatos prieZiiiros paslaugy, kuriy teikimo sgnaudos pakito dél organizaciniy ir (ar) technologiniy
pakeitimy, vertinimo kriterijus. Pagal §iuos kriterijus asmens sveikatos prieZifiros paslaugas vertinty
Asmens sveikatos prieZifiros paslaugy vertinimo komitetas (toliau — Komitetas). Visus tris |statymo
projekte nurodytus kriterijus atitinkandios asmens sveikatos prieZiliros paslaugos biity jraSomos |
Kompensuoting PSDF biudZeto 1éSomis asmens sveikatos prieZiliros paslaugy sara$g (toliau —
Pirmasis sarasas). Sveikatos apsaugos ministro nustatyta tvarka kiekvienais metais, ne véliau kaip iki
rugséjo 1 d., Komitetas Pirmajame sgrafe nurodytas paslaugas iSdéstyty prioriteto tvarka pagal
[statymo projekte numatytus kitus 3esis kriterijus ir pateikty sveikatos apsaugos ministrui sitilyma dél
paslaugy, nurodyty Pirmajame sgra3e, jraS§ymo | sveikatos apsaugos ministro tvirtinamg PSDF
biudzeto léSomis apmokamy asmens sveikatos prieZifiros paslaugy sara¥a (toliau — Antrasis sgrasas),
taip pat siiilyma dél paslaugy, kurias reikéty iSbraukti i§ Sio saraSo, vadovaujantis [statymo projekte
numatytais kriterijais. Kartu sifiloma ai3kiai nustatyti, kad Antrasis sgradas kei¢iamas sveikatos
apsaugos ministro jsakymu pagal Komiteto sitilymus ir atsizvelgiant j Valstybinés ligoniy kasos prie
Sveikatos apsaugos ministerijos (toliau — VLK) i8vada dél finansiniy atitinkamos paslaugos
apmokeéjimo PSDF biudZeto 1éSomis galimybiy bei | Privalomojo sveikatos draudimo tarybos
nuomone. Taip pat jstatymo projektu siiloma nustatyti Komiteto sudarymo tvarka: Komiteto sudeétj,
nariy kadencija, nariy skyrimg.

2, Jstatymo projekto iniciatoriai (institucija, asmenys ar pilieciy jgalioti atstovai) ir
rengéjai.
Istatymo projektg teikia Sveikatos apsaugos ministerija.

3. Kaip §iuo metu yra reguliuojami jstatymo projekte aptarti teisiniai santykiai.

Pagal $iuo metu galiojandias Sveikatos draudimo jstatymo 9 straipsnio 6 dalies nuostatas
PSDF biudZeto 1é5omis apmokamos asmens sveikatos prieZiliros paslaugos yra jraSomos | Antrgjj
sara¥a. Sj sara¥a tvirtina sveikatos apsaugos ministras, jvertings VLK ir Privalomojo sveikatos
draudimo tarybos nuomones. Sveikatos apsaugos ministro jsakymais yra patvirtinti atitinkamos rusies
asmens sveikatos prieZitiros paslaugy, apmokamy PSDF biudZeto léSomis, ir jy baziniy kainy sarasai,
ta¢iau kriterijai, pagal kuriuos 3ios paslaugos turéty biiti vertinamos siekiant jas jraSyti j Antrajj sgrasa
arba i§ jo iSbraukti (t. y. siekiant nustatyti, kokios asmens sveikatos priezifiros paslaugos gali buti
apmokamos i§ PSDF biudZeto, o kokios — ne), §iuo metu teisés aktuose nenumatyti.

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

Jstatymo projektu siiloma nustatyti, kad PSDF biudZeto 1éSomis apmokamos tik Antrajame
sarase nurodytos asmens sveikatos prieZitiros paslaugos. Sj sarasa, parengts pagal Komiteto sitillyma,
tvirtina sveikatos apsaugos ministras, atsizvelgdamas j VLK i$vadg ir Privalomojo sveikatos
draudimo tarybos nuomone.

Sililymus Sveikatos apsaugos ministerijai ir VLK dél asmens sveikatos prieziliros paslaugy
vertinimo, kurj atlieka’ Komitetas, galéty teikti visi suinteresuotieji asmenys. Komitetas, gaves
Sveikatos apsaugos ministerijos ir VLK siilymus dél naujy asmens sveikatos prieZiGiros paslaugy,
kurios galéty biiti apmokamos PSDF biudZeto léSomis, bei §io biudzeto léSomis jau apmokamy
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asmens sveikatos prieZitiros paslaugy, kuriy teikimo sgnaudos pakito dél organizaciniy ir (ar)
technologiniy pokyéiy, ir vadovaudamasis Jstatymo projekte numatytais trimis kriterijais, jvertinty
atitinkamas asmens sveikatos prieZifiros paslaugas ir jtraukty jas j Pirmajj sarasa. Taip pat siiloma
aigkiau reglamentuoti bendruosius asmens sveikatos prieZiiiros paslaugy vertinimo ir siilymo jas
apmokeéti PSDF biudZeto léSomis principus. :

Toliau pateikiami kriterijy, kuriais vadovaujantis asmens sveikatos prieZifiros paslaugos
iraSomos j Pirmajj sarasa, paaiskinimai:

Istatymo
projekto
punkto
Nr.

Kriterijus Paaiskinimai

Sveikatos prieZiliros technologijy vertinima
reglamentuoja sveikatos apsaugos ministro
2016 m. sausio 8 d. jsakymas Nr. V-24 ,Dél
Sveikatos priezilros technologijy vertinimo
prioritety nustatymo ir vertinimo organizavimo
tvarkos apra$o patvirtinimo®. Pagal §j kriterijy
be kita ko biity vertinamas asmens sveikatos
priezitiros paslaugos (taikomo gydymo ir
diagnostikos metodo) veiksmingumas ir
racionalus  sveikatos  prieziiros  istekliy
naudojimas. Vertinant asmens sveikatos
prieziliros paslauga pagal §j kriterijy, butina
atsizvelgti | tai, ar yra sukurta atitinkamo lygio
infrastruktiira, uZtikrinanti inovatyvios asmens
sveikatos prieZiliros paslaugos teikimg, ar
pakanka  atitinkamo lygio  diagnostikos
priemoniy ir gerai funkcionuojanéiy padaliniy,
galindiy teikti §ig asmens sveikatos prieZiiiros
paslaugs.

Asmens sveikatos prieziuros paslaugos turi biiti
teikiamos pagal tarptautiniy ir Europos
standarty reikalavimus bei Pasaulio sveikatos
organizacijos rekomendacijas, taikant
paZangiausias moksliskai pagrjstas
technologijas, vaistus, medicinos pagalbos
teikimo biidus. Ekonominis asmens sveikatos
prieZiliros paslaugos efektyvumas nustatomas
atliekant  i¥sivys€iusiose Salyse taikoma
sgnaudy ir naudos analiz¢ (angl. cost-benefit
analysis). Tai i§laidy (ir investicijy efektyvumo)
vertinimo metodas, pagal kurj paslaugos
teikimo rezultatai jvertinami kiekybiniu aspektu
ir palyginami su panaudotais istekliais jiems
pasiekti. Be to, numatoma remtis Vyriausybés
kanceliarijos parengtomis socialiniy sgnaudy ir
naudos analizés metodinémis  gairémis
http://www.lrv.It/bylos/VORT/VORT-
3/metodines_gaires.pdf. Sanaudy ir naudos
analiz¢ yra pladiai taikomas ekonominés

Paslauga yra pagrjsta sveikatos
prieziliros technologijy vertinimu




analizés metodas, leidZiantis jvertinti tam tikros
vieSosios iniciatyvos tiesiogines ir netiesiogines
ekonomines sanaudas bei nauda. Sios sanaudos
ir nauda iSreiskiamos pinigais. Taip galima
jvertinti grynaja paslaugos naudg, palyginti
paslaugos alternatyvas.

daugiau kaip vienas atvejis,
tenkantis 200 000 Lietuvos
Respublikos gyventojy per

kalendorinius metus

2 Paslaugos ilaidos yra apmokamos | Vertinant paslaugg pagal §j kriterijy, siekiama
vieSojo finansavimo (valstybés ar | pasinaudoti kity Europos ekonominés erdveés
privalomojo sveikatos draudimo) | valstybiy geragja praktika. [vertinama, ar
léSomis ne maziau kaip treCdalyje | analogiskos paslaugos i§laidos
Europos  ekonominés  erdvés | kompensuojamos vie$ojo finansavimo
valstybiy (valstybés ar privalomojo sveikatos draudimo)

léSomis ne maZiau kaip trecdalyje Europos
ekonominés erdvés valstybiy.

3 Paslaugos poreikis visuomenéje — | Vertinant paslaugg turi biiti atsizZvelgiama |

tokios paslaugos poreikj visuomenéje, t. y. §is
apmokéjimo biidas netaikomas labai rety
Zzmogaus sveikatos bikliy gydymo atvejais (reta
7mogaus  sveikatos buklé konstatuojama
tuomet, kai 200000 Lietuvos Respublikos
gyventojy tenka ne daugiau kaip vienas ligos
(bukles) atvejis per kalendorinius metus), nes jy
gydymo i§laidos kompensuojamos
vadovaujantis Farmacijos jstatymo 597 str.
nuostatomis. Lietuvos Respublikos gyventojy
skai¢iaus riba — 200 000 — yra nustatyta pirmiau
minétame Farmacijos jstatymo 597 straipsnyje,
todél tokia pati riba perkeliama ir j Sveikatos
draudimo jstatyma.

Sveikatos apsaugos ministro nustatyta tvarka Komitetas kiekvienais metais, ne veéliau kaip iki
rugséjo 1 d., Pirmajame sgraSe nurodytas asmens sveikatos prieZiliros paslaugas i§désto prioriteto
tvarka pagal [statymo projekte numatytus kitus Sesis kriterijus ir pateikia sveikatos apsaugos ministrui
siilymg dél Pirmajame s3raSe nurodyty asmens sveikatos prieZifiros paslaugy jra$ymo j Antrajj sarasa
ir (ar) jau jraSyty j jj paslaugy isbraukimo. Sveikatos apsaugos ministras, atsizvelgdamas j VLK
iSvadg dél finansiniy galimybiy PSDF biudZeto lé3omis apmokéti atitinkamos asmens sveikatos
prieZiliros paslaugos ilaidas bei Privalomojo sveikatos draudimo tarybos nuomone, iki einamuyjy
mety spalio 1 d. kei¢ia Antrajj sarada pagal Komiteto pateiktg sitilyma.

Istatymo projektu siekiama nustatyti, kad Pirmajame sgra$e nurodytos asmens sveikatos
prieziiros paslaugos Komiteto biity jvertintos ir i§déstytos prioriteto tvarka, vadovaujantis $iais

kriterijais:

Istatymo

projekto Kriterijus PaaiSkinimai

punkto

Nr.
Asmens  sveikatos  prieZiiiros | Pagal $j kriterijy aukstesnj jvertinima gauna
paslaugos paskirtis: ar asmens | asmens sveikatos prieZiiiros paslaugos, skirtos

1 sveikatos prieZiiiros paslauga skirta | ligy ir bikliy, nulemianéiy didziausig Salies
ligy ir bikliy, nulemiandiy | gyventojy ligotuma ir mirtinguma, prevencijai
didZiausig Salies gyventojy | ir gydymui.




ligotuma ir mirtinguma,

problemoms spresti

2 Asmens  sveikatos  prieZitiros
paslaugos poveikio mechanizmas:
ar asmens sveikatos priezitiros
paslauga veikia ligos prieZastis, ar
ligos vystymasi, ar ligos simptomus

Pagal § kriterijy yra vertinamas asmens
sveikatos prieZiiros paslaugos (taikomy
diagnostikos ir gydymo metody) poveikis.

Auk$Ciausi balai turéty biti skiriami toms
asmens sveikatos prieZiiros paslaugoms, kurios

veikia ligos prieZastis, Zemesni — toms, kurios
stabdo arba nutraukia ligos vystymasi, Zemiausi
— veikian€ioms tik ligos simptomus.

3 Lygiavertés asmens sveikatos | Vertinama, ar yra PSDF biudZeto lé3omis
prieZitiros paslaugos alternatyvos, | apmokama asmens sveikatos prieZiiiros
uz kurig jau mokama PSDF | paslauga, pagal savo poveikj lygiaverte

vertinamajai; jei tokia paslauga yra, abi
paslaugos vertinamos pagal visus kriterijus ir
sprendZiama, kuri i§ jy turéty biiti Antrajame
sarase.

Pagal §j kriterijy aukstesnj jvertinimg gaus tos
asmens sveikatos prieZiliros paslaugos, kuriy
prognozuojamas poveikis laikino
nedarbingumo dieny skaiéiaus mazéjimui ir (ar)
pastovaus nedarbingumo atvejy skaiCiaus ir
darbingumo  lygmens  maZéjimui  bus
didZiausias. Auk3¢iausi balai turéty biti
skiriami toms asmens sveikatos priezZiliros
paslaugoms, kurios maZina  pastovaus
nedarbingumo (nejgalumo) atvejy skaiCiy ir
darbingumo lygmen;j.

Vertinama, kokia yra $ios asmens sveikatos
prieZiliros paslaugos pasiiila, t. y. ar visi
pacientai, kuriems turéty biti teikiama
vertinamoji paslauga, turés galimybe ja gauti;
jei neuztikrinama galimybé jg gauti visiems
pacientams, asmens sveikatos prieZiliros
paslauga gauna Zemg jvertinimg ir tai jai uZkerta
kelig j Antrajj sarada.

Vertinamas  atitinkamy asmens sveikatos
prieziliros paslaugy teikimo poveikis PSDF
biudZetui — kiek tokioms paslaugoms prireiks
18y, ar planuojamame ateinan¢iy mety biudZete
pakaks lé3y joms teikti.

biudZeto IéSomis, buvimas

sveikatos
poveikis

4 Asmens
paslaugos
darbingumui

priezifiros
asmens

5 Galimybés  uztikrinti
asmens sveikatos
paslaugos prieinamuma

visuotinj
priezidiros

6 Asmens  sveikatos  prieZiliros
paslaugos poveikis PSDF biudZetui

Istatymo projektu siekiama nustatyti bendruosius asmens sveikatos prieZiliros paslaugy
déstymo prioriteto tvarka kriterijus ir reglamentuoti asmens sveikatos prieziiiros paslaugy jraS§ymo j
Antrgjj sgradg tvarka. Jsigaliojus tokiai asmens sveikatos prieZidiros paslaugy jra§ymo j Antrgjj sarasg
tvarkai, 2018 metais asmens sveikatos prieZitiros paslaugy, apmokamy PSDF biudZeto léSomis,
spektras visai nesikeis, o 2019 metais galimi tik neZymiis pasikeitimai, nes §iuo metu galiojanéiame
analogiSkame sarase yra nurodytos visos bitiniausios asmens sveikatos prieZifiros paslaugos.

Sia teisekiros iniciatyva sickiama, kad pacientams laiku ir kokybiskai biity suteiktos saugios,
atitinkan¢ios medicininiy protokoly reikalavimus, efektyvios asmens sveikatos prieZiiiros paslaugos
ir uztikrintas racionalus valstybés 1é8y naudojimas. Siekiama, kad pacientai pasitikéty sveikatos
prieZitiros sistema placiaja prasme. Jstatymu tobulinama sveikatos prieZiiiros sistema, sudaromos
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salygos valdymo institucijoms kontroliuoti asmens sveikatos prieZitiros paslaugy teikimo iSlaidas
pagal i§ anksto nustatytus objektyvius, nediskriminacinius kriterijus ir, kiek jmanoma, uZkertamas
kelias bet kokiam finansiniy, techniniy ir Zmogiskyjy istekliy $vaistymui. Tikétinas didesnis sveikatos
prieZiliros sistemos patrauklumas ir PSDF biudZeto stabilumas. PSDF biudZeto léSomis bus
apmokamos tik efektyvios, kokybikos ir saugios asmens sveikatos prieZifiros paslaugos, racionaliai
naudojami valstybés istekliai, uZtikrinamas asmens sveikatos prieZifiros paslaugy prieinamumas.

PabréZtina, kad ne visais atvejais j Antrajj sgrada jtraukty asmens sveikatos prieZiliros
paslaugy i¥laidos asmens sveikatos prieZiiros jstaigoms biity apmokamos PSDF biudZeto 1éSomis,
netaikant papildomy asmens sveikatos prieZiiiros paslaugy teikimo saglygy. PavyzdZziui, pagal Europos
Sajungos rekomendacijas paslaugas, teikiamas vykdant gimdos kaklelio véZio prevencijos programa,
turéty gauti 25-59 mety moterys. Tadiau planuojant PSDF biudzeto 1éSomis teikti Sias paslaugas
Lietuvoje buvo nustatyta kiek kitokia motery amZiaus grupé — 30-59 metai, nes tuo metu nebuvo
pakankamai §iy paslaugy teikéjy ir kity galimybiy. Véliau, kai atsirado reikiamas paslaugy teikéjy
skaigius ir buvo jsigyta pakankamai medicininés aparatiiros, buvo nustatyta rekomenduojama 25-59
mety amZiaus grupé. Arba kitas pavyzdys: uZkritusiy akiy voky pakélimo operacija. UZ $ig operacijg
PSDF biudZeto 1éSomis mokama tik tada, kai dél uzkritusiy voky yra susiauréjes akiplotis. Kitais
atvejais tokios operacijos i$laidos neapmokamos PSDF biudZeto léSomis, nes tai laikoma kosmetiniu
defektu, netrukdandiu regéjimui. Taip pat paminétini sveikatos sistemos plétros ir ligoniniy tinklo
konsolidavimo planai, pagal kuriuos irgi kei¢iasi mokéjimo uZ asmens sveikatos priezidiros paslaugas
salygos, pvz., pagal minétus planus ,,per metus turi biiti prilmama ne maziau kaip 300 gimdymy,
isskyrus leidziamg 10 procenty nuokrypj“ — tik tokiu atveju sveikatos prieZitiros jstaigai bus sumokéta
i3 PSDF biudZeto uZ stacionarines aku3erijos paslaugas. Nustatyti bendry salygy Istatyme tiesiog néra
galimybés, nes paslaugy spektras yra labai platus, o jy teikimo salygos — labai skirtingos, daZnai
kei¢iamos. Be to, statisti¥kai pripaZinta, kad misy visuomené sensta. Tai lemia, kad ateityje keisis
tiek paslaugy spektras, tiek ju iSlaidy apmokéjimo salygos — tokiy dinamisky poky¢iy jtvirtinti
istatymu nejmanoma. PabréZtina, kad teisiskai bty nelogiska priimti jstatymo nuostatas, kurios,
tikétina, keliy mety laikotarpiu turés biiti kei¢iamos. AtsiZvelgiant | tai, koreguojama Sveikatos
draudimo jstatymo 9 straipsnio 8 dalis, nustatant, kad asmens sveikatos prieZiliros jstaigoms PSDF
biudZeto 1éSomis mokama tik uZz tokias asmens sveikatos prieZiliros paslaugas, kurios atitinka
Vyriausybés nustatytas jy teikimo salygas.

Vadovaujantis Sveikatos draudimo jstatymo 14 straipsniu ir Lietuvos Respublikos
Vyriausybés 2003 m. geguZés 14 d. nutarimu Nr. 589 ,,Dél Privalomojo sveikatos draudimo fondo
biudZeto sudarymo ir vykdymo taisykliy patvirtinimo*, PSDF biudZeto projekta rengia VLK. PSDF
biudzeto projekta ir PSDF biudZeto ateinanciy dvejy mety prognozuojamus rodiklius Vyriausybei
teikia Sveikatos apsaugos ministerija kartu su Privalomojo sveikatos draudimo tarybos iSvada.
Vyriausybé apsvarsto atitinkamy mety PSDF biudZeto projekta, PSDF biudZeto ateinanciy dvejy
mety prognozuojamus rodiklius ic ne véliau kaip 75 kalendorinés dienos iki biudZetiniy mety
pabaigos teikia juos svarstyti Seimui kartu su Lietuvos Respublikos atitinkamy mety valstybés
biudZeto ir savivaldybiy biudZety finansiniy rodikliy patvirtinimo jstatymo projektu. PSDF biudZetas
tvirtinamas jstatymu. PSDF biudZeto léSos planuojamos asmens sveikatos prieZitiros paslaugoms,
vaistams, medicinos pagalbos priemonéms ir kt. | Antrajj saraSg asmens sveikatos prieZiliros
paslaugos galés biti jraSytos tik jvertinus PSDF biudZeto galimybes ir gavus VLK iSvada, nes §is
biudZetas turi biiti subalansuotas — taip numato Jstatymas.

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

Priémus [statymo projekts, neigiamy pasekmiy nenumatoma.

6. Kokig jtakg priimtas jstatymas turés kriminogeninei situacijai, korupcijai.
[statymas neturés jtakos kriminogeninei situacijai, korupcijai.



7. Kaip jstatymo jgyvendinimas atsilieps verslo salygoms ir jo plétrai.
Istatymas neturés jtakos verslo salygoms ir plétrai.

8. [statymo inkorporavimas j teising sistemg, kokius teisés aktus biitina priimti, kokius
galiojandius teisés aktus reikia pakeisti ar pripaZinti netekusiais galios.
Nereikeés.

9. Ar jstatymo projektas parengtas laikantis Lietuvos Respublikos valstybinés kalbos,
Teisékitros pagrindy jstatymy reikalavimy, o jstatymo projekto savokos ir jas jvardijantys
terminai jvertinti Terminy banko jstatymo ir jo jgyvendinamyjy teisés akty nustatyta tvarka.

Jstatymo projektas parengtas laikantis Lietuvos Respublikos valstybinés kalbos ir Teisékiiros
pagrindy jstatymy reikalavimy. statymo projekto sgvokos ir jas jvardijantys terminai nevertinti
Terminy banko jstatymo ir jo jgyvendinamyjy teisés akty nustatyta tvarka.

10. Ar jstatymo projektas atitinka Zmogaus teisiy ir pagrindiniy laisviy apsaugos
konvencijos nuostatas ir Europos Sgjungos dokumentus.

[statymo projektas atitinka Zmogaus teisiy ir pagrindiniy laisviy apsaugos konvencijos
nuostatas ir Europos Sgjungos dokumentus.

11. Jeigu jstatymui jgyvendinti reikia jgyvendinamyjy teisés akty, — kas ir kada juos
turéty priimti.

Lietuvos Respublikos Vyriausybé iki 2018 m. lapkri&io 1 d. priima Jstatymo jgyvendinamajj
teisés aktg — PSDF biudZeto léSomis apmokamy asmens sveikatos prieZiliros paslaugy teikimo
sglygas.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministras iki 2018 m. lapkri¢io 1 d. priima [statymo
jgyvendinamuosius teisés aktus:

1) asmens sveikatos prieZidiros paslaugy vertinimo komiteto nuostatus;

2) asmens sveikatos prieziliros paslaugy vertinimo ir jy i8déstymo prioriteto tvarka tvarkg.

12. Kiek valstybés, savivaldybiy biudZety ir kity valstybés jsteigty fondy 1éSy prireiks
jstatymui jgyvendinti, ar bus galima sutaupyti (pateikiami prognozuojami rodikliai
einamaisiais ir artimiausiais 3 biudZetiniais metais).

[statymo projektui jgyvendinti papildomy valstybés ir PSDF biudZeto lé$y nereikés. Siiilomu
teisiniu reguliavimu siekiama uZtikrinti racionaly ir efektyvy riboto dydZio PSDF biudzeto léSy
naudojimg pladigja prasme ir Salies sveikatos sistemoje teikiamy asmens sveikatos prieZiliros
paslaugy atitiktj taikomiems reikalavimams, t. y. medicinos standartams, kokybés, saugumo
kriterijams ir kt. Jstatymo projektas padés uztikrinti vieSyjy finansy stabilums.

13. Jstatymo projekto rengimo metu gauti specialisty vertinimai ir iSvades,
Specialisty vertinimy ir i§vady negauta.

14. ReikSminiai ZodZiai, kuriy reikia §iam projektui jtraukti | kompiutering paieSkos
sistemg, jskaitant Europos Zodyno ,,Eurovoc* terminus, temas bei sritis.

Reik$miniai Zodziai, kuriy reikia norint jtraukti Jstatymo projekta j kompiutering paieSkos
sistema, jskaitant reik§minius ZodZius pagal Europos Zodyng ,,Eurovoc®: asmens sveikatos priezitiros
paslaugy sarasas, PSDF biudzetas, kriterijai.

15. Kiti, iniciatoriy nuomone, reikalingi pagrindimai ir paaiSkinimai.
Néra.
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