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1. Istatymo projekto rengima paskatinusios priezastys, parengto projekto tikslai ir
uzZdaviniai

Lietuvos Respublikos sveikatos prieziiiros jstaigy jstatymo Nr. I-1367 5 straipsnio pakeitimo
jstatymo projektas (toliau — projektas) parengtas siekiant uztikrinti Lietuvos Respublikos sveikatos
sistemos jstatymo 13 straipsnio nuostaty, kurios numato, kad visi sveikatos prieZidiros paslaugas
teikiantys asmenys, teikdami su sveikatinimo veikla susijusias paslaugas, privalo naudotis valstybés
elektronine sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiros informacine sistema (toliau —
ESPBI IS) ir teisés akty nustatyta tvarka teikti ir gauti duomenis, vykdyma.

ESPBI IS yra pagrindiné Lietuvos elektroninés sveikatos sistemos jgyvendinimo priemoné —
Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos organizaciniy, techniniy ir programiniy priemoniy, skirty
pacienty elektroninéms sveikatos istorijoms centralizuotai formuoti, naudoti bei kaupti ir jomis keistis
tarp sveikatinimo veikla vykdanciy jstaigy, jy specialisty ir kity darbuotojy, visuma. ESPBI IS
uztikrina Lietuvos elektroninés sveikatos sistemos subjekty bendradarbiavimg ir jy informaciniy
sistemy integracija, elektroninés sveikatos paslaugy veikimg ir prieigg prie vieSsojo administravimo
institucijy informaciniy istekliy. Asmens duomenys ESPBI IS tvarkomi siekiant teikti pacientams su
sveikatinimo veikla susijusias paslaugas, identifikuoti pacientus ir sveikatinimo veikla vykdancius
specialistus.

Lietuvos elektroninés sveikatos sistemg sudaro centriné elektroninés sveikatos informaciné
sistema (ESPBI IS) bei jos posistemés — pacienty posistemé, elektroninés sveikatos istorijos posistemé,
elektroninio recepto posistemé, nacionalinés medicininiy vaizdy archyvavimo ir mainy informaciné
sistema, metodinés pagalbos teikimo sveikatinimo specialistui posistemé, sveikatinimo paslaugy
posistemé, duomeny analizés, ataskaity formavimo ir informavimo posistemé ir kt.

Elektroniné sveikatos istorija yra e. sveikatos sistemos pagrindas ir remiasi principu ,,vienas
gyventojas — viena istorija“. E. sveikatos portalas (www.esveikata.lt) skirtas vieno langelio principui
ESPBI IS naudotojams (sveikatos priezitiros specialistams irk pacientams) jgyvendinti.

ESPBI IS elektroninéje sveikatos istorijoje jrasoma visa informacija apie paciento sveikatos
istorija, pacientas ir jo gydytojas mato atlikty tyrimy duomenis, medicininius vaizdus, diagnozes,
iSraSytus receptus, siuntimus, rentgeno nuotraukas, uzsakytas ir iSduotas pazymas, konsultacijy
registracijas ir Kkita svarbia informacija. ESPBI IS leidzia pacientams perzitréti savo Sveikatos
duomenis, pateikti praSymus medicininiams i$rasams, kitiems dokumentams gauti, paskirti atstova ir
veikti kaip atstovams kity pacienty vardu. Gydytojai, naudodamiesi ESPBI IS, mato elektroninius
sveikatos jraSus, turi greitg prieiga prie paciento iSsamios sveikatos informacijos, iSraSyty €. recepty,
elektroninés registracijos, elektroniniy medicininiy pazymy, taip pat skiria vaistus ir israso
elektroninius receptus, todél pacientams, perkant vaistus ir medicinos priemones (prietaisus), uztenka
parodyti savo asmens dokumentg.

Ypa¢ ESPBI IS priemonémis formuojami elektroniniai medicininiai dokumentai yra svarbiis,
kai pacientams asmens sveikatos priezitiros paslaugos yra teikiamos keliose jstaigose, pvz., kai viena
jstaiga iSraSo siuntimg deél kitos jstaigos gydytojo konsultacijos (Sios jstaigos gydytojas mato ne tik
siuntima, bet ir kitus paciento sveikatos duomenis), kai teikiamos prevencinés asmens sveikatos
priezitiros paslaugos, kai pacientai pervezami toliau gydyti ar tirti j kitas jstaigas ir pan.

Taigi ESPBI IS i$ esmés palengvina tiek jstaigy darbg, tiek pacienty galimybes naudojantis
savo sveikatos duomenimis sekti savo sveikatos biukle, laiku priimti sprendimus dél naudojimosi
asmens sveikatos priezitiros paslaugomis, gauti jy poreikius (geografinio prieinamumo, laiko pozitriu
ir kt.) atitinkancias asmens sveikatos prieziiiros paslaugas.

Be to, ESPBI IS esantys medicinos dokumentai padeda lengviau (neneSant popieriniy
dokumenty ] atitinkama jstaiga) gauti administracines paslaugas (pvz., 083-1/a ,,Vairuotojo sveikatos
patikrinimo medicininé pazyma‘ — gauti vairuotojo pazyméjima), vykdyti kitas teisés akty nustatytas
pareigas (pvz., forma 027-1/a ,,Vaiko sveikatos pazyméjimas®, forma 047/a ,Privalomo sveikatos
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patikrinimo medicininé pazyma®, forma 048/a ,,Asmens medicininé knygelé (sveikatos pasas)*, forma
049/a ,,Asmens privalomojo sveikatos tikrinimo kortelé*“ — pareigg tikrintis sveikatg).

Atsizvelgiant j visa tai, kas iSdéstyta, buitina uztikrinti, kad jstaigos biity prisijungusios prie
ESPBI IS ir teikty j ja duomenis.

Pagal E. sveikatos sistemos 2009-2015 mety plétros programa, patvirtinta Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2010 m. vasario 22 d. jsakymu Nr. V-151 ,, D¢l E. sveikatos
sistemos 20092015 mety plétros programos patvirtinimo* (toliau — E. sveikatos sistemos 2009—-2015
mety plétros programa), Lietuvoje jgyvendinti 29 elektroninés sveikatos sistemos plétros projektai,
juose dalyvavo 150 asmens sveikatos priezitiros jstaigy (toliau — jstaiga). Taciau praéjus 11 mety nuo
E. sveikatos sistemos 2009-2015 mety plétros programos jgyvendinimo pradzios sutartis dél
naudojimosi ESPBI IS su pagrindiniu ESPBI IS tvarkytoju Registry centru yra sudariusios tik 1 223
jstaigos (i$ jy 336 odontologinés priezitiros (pagalbos) jstaigos) i§ 3 872 jstaigy (32 proc.). Pazymétina,
kad prie ESPBI IS yra prisijungusios visos sutartis su teritorinémis ligoniy kasomis turincios jstaigos,
taciau ne visos jos teikia duomenis j ESPBI IS. Duomeny j ESPBI IS neteikia ir nemazai jstaigy,
neturin¢iy sutarciy su teritorinémis ligoniy kasomis.

Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiros informacinés sistemos
naudojimo tvarkos apraso, patvirtinto Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m.
geguzés 26 d. jsakymu Nr. V-657 ,Dél Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo
infrastruktiiros informacinés sistemos naudojimo tvarkos apraso patvirtinimo®, priede nurodyta 18
privalomy teikti j ESPBI IS Kklinikiniy elektroniniy dokumenty: Ambulatorinio apsilankymo
aprasymas, Stacionaro epikrizé, Siuntimas konsultacijai, tyrimams, gydymui, Atsakymas j siuntima
konsultacijai, tyrimams, gydymui, Diagnostinio tyrimo apraSymas, Vakcinacijos jrasas, Laboratorinio
tyrimo uzsakymas, Laboratorinio tyrimo rezultaty (duomeny) protokolas, Patologijos tyrimo
atsakymas, Elektroninis receptas, Elektroninis vaistinio preparato ir (ar) kompensuojamosios
medicinos pagalbos priemonés iSdavimo dokumentas, Vaiko gimimo pazyméjimas, Asmens
privalomojo sveikatos tikrinimo kortel¢, Vairuotojo sveikatos patikrinimo medicininé pazyma,
Medicininis mirties liudijimas, Medicininis perinatalinés mirties liudijimas, Vaiko sveikatos
Privalomo sveikatos patikrinimo medicininé pazyma, Asmens medicininé knygelé (sveikatos pasas),
kuriy teikimas j ESPBI IS yra neprivalomas (pasirinktinis).

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m. geguzés 26 d. jsakymu Nr. V-657
,Dél Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiiros informacinés sistemos
naudojimo tvarkos apraso patvirtinimo* numatytas jpareigojimas vaistinéms naudoti ESPBI IS ne
veliau kaip nuo 2015 m. lapkric¢io 2 d., taip pat jpareigojimai jstaigoms duomenis tvarkyti naudojantis
ESPBI IS: duomenis (i$skyrus psichikos sveikatos duomenis (psichikos sveikatos duomenimis
nelaikoma informacija, susijusi su vaisto iSra§ymu naudojantis e. receptu)), susijusius su ambulatorinio
apsilankymo apraSymu, stacionaro epikrize, e. recepto iSraSymu, vaiko gimimo pazZymeéjimu,
medicininiu mirties liudijimu, vairuotojo sveikatos patikrinimo medicinine pazyma, vaiko sveikatos
pazymejimu, siuntimu konsultacijai, tyrimams, gydymui, atsakymu j siuntimg konsultacijai, tyrimams,
gydymui, diagnostinio tyrimo apraS§ymu — nuo 2018 m. kovo 1 d., duomenis, susijusius su psichikos
sveikata, — nuo 2021 m. liepos 1 d., duomenis, susijusius su vakcinacijos jrasu, — nuo 2019 m. liepos
1 d., duomenis, susijusius su asmens privalomojo sveikatos tikrinimo kortele, — nuo 2020 m. geguzés
1d.

Taciau Sie dokumentai § ESPBI IS teikiami ne visada ir ne visy jstaigy. ESPBI IS unikaliy
naudotojy, pateikusiy nors vieng elektroninj dokumentg ESPBI IS, skaicius, 2020 m. rugpjucio 13 d.
Registry centro pateiktais duomenimis, yra tik 1 006 (82 proc. nuo visy sutartis su Registry centru
turinéiy jstaigy, arba 26 nuo visy jstaigy).

Valstybinés ligoniy kasos prie Sveikatos apsaugos ministerijos pateikti duomenys apie
pagrindinius (dazniausiai iSduodamus) dokumentus, pateiktus ESPBI IS:
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Kaip matyti, nurodyty dokumenty iSdavimas per ESPBI IS retai siekia 90-100 proc., 0
elektroniniai atsakymai j siuntimg konsultacijai, tyrimams, gydymui 2020 m. birzelio mén. tesudaré
vos 13 proc. Pastebétina, kad 2020 m. balandZio-birzelio mén. elektroniniy dokumenty skaicius kiek
iSaugo dél padidéjusio nuotoliniy asmens sveikatos prieziiiros paslaugy skaic¢iaus Lietuvoje paskelbto
karantino valstybés mastu dél COVID-19 ligos (koronaviruso infekcijos) grésmés metu.

Istaigos ESPBI IS nesinaudoja dél jvairiy priezas¢iy. Kai kurios jstaigos, ypa¢ didelés, rengia
daugiau elektroniniy medicininiy dokumenty nei jy formy Siuo metu yra ESPBI IS (20), todé¢l jos
naudojasi kitomis informacinémis sistemomis, kurias pacios nusiperka. Norint Sias jstaigy elektronines
sistemas integruoti j ESPBI 1S, jstaigoms reikia 1éSy $iy sistemy atnaujinimui, todél jstaigos,
sieckdamos iSvengti $iy investicijy (arba neturédamos tam 1éSy), néra linkusios prisijungti ir (ar)
naudotis ESPBI IS. Vis délto pastebétina, kad esant jstatyme numatytam jpareigojimui naudotis ESPBI
IS, jstaigos dar prie§ jsigydamos ar atnaujindamos savo elektronines sistemas turéty numatyti jy
integracija 1 ESPBI IS. Taip pat ESPBI IS nesinaudojama d¢l jstaigy specialisty kompiuteriniy jgtidziy
stokos, jstaigy informaciniy sistemy veiklos nesklandumy bei integraciniy sasajy su ESPBI IS
nebuvimo ir kt.

Siekiant paskatinti jstaigas aktyviau naudotis ESPBI IS, Lietuvos Respublikos sveikatos
prieziiiros jstaigy jstatymo (toliau — Jstatymas) 152 straipsnio 2 dalies 5 punkte buvo nustatytas vienas



1§ LNSS viesyjy istaigy ir LNSS biudzetiniy jstaigy, teikianciy asmens sveikatos prieziiiros paslaugas,
veiklos rezultaty vertinimo rodikliy — informaciniy technologijy diegimo ir plétros lygis (pacienty
elektroninés registracijos sistema, jstaigos interneto svetainés iSsamumas, darbuotojy darbo kriivio
apskaita, jstaigos dalyvavimo elektroninéje sveikatos sistemoje mastas), 0 to paties straipsnio 3 dalyje
numatyta, kad Sio rodiklio (kaip ir kity) sveikatos apsaugos ministro nustatyta siektina reikSmé
taikoma apskaiciuojant LNSS vieSyjy jstaigy vadovaujanciyjy darbuotojy ménesinio darbo
uzmokesc¢io kintamosios dalies dydj $io jstatymo 15 straipsnio 10 dalyje nurodytu pagrindu (t. y.
motyvuojama naudotis ESPBI IS per jstaigy vadovy darbo uzmokescio dydj).

Lietuvos nacionalinés sveikatos sistemos vieSyjy ir biudZzetiniy jstaigy, teikianciy asmens
sveikatos priezitros paslaugas, veiklos rezultaty vertinimo rodikliy 2018 mety siektinose reikSmése,
patvirtintose Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. geguzés 9 d. jsakymu Nr. V-
554 ,,.Dé¢l Lietuvos nacionalinés sveikatos sistemos vieSyjy ir biudZetiniy jstaigy, teikian¢iy asmens
sveikatos prieziliros paslaugas, veiklos rezultaty vertinimo rodikliy 2018 mety siektiny reikSmiy
patvirtinimo*, minéto rodiklio siektina reikSmé visoms jstaigy grupéms buvo numatyta tokia — ne
maziau kaip 50 proc. visy kompensuojamyjy vaisty ir medicinos pagalbos priemoniy recepty yra
elektroniniai. Lictuvos nacionalinés sveikatos sistemos vieSyjy ir biudZetiniy jstaigy, teikianciy
asmens sveikatos prieziiiros paslaugas, veiklos rezultaty vertinimo rodikliy 2019 mety siektinose
reikSmese, patvirtintose Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2019 m. birZelio 20 d.
isakymu Nr. V-731 ,Dél Lietuvos nacionalinés sveikatos sistemos vieSyjy ir biudzetiniy jstaigy,
teikian¢iy asmens sveikatos prieziiiros paslaugas, veiklos rezultaty vertinimo rodikliy 2019 mety
siektiny reik§miy patvirtinimo®, atitinkamoms jstaigy grupéms buvo numatytos tokios minéto rodiklio
siektinos reik§més: 1) ne maziau kaip 90 proc. visy epikriziy iSraSoma el. biidu (e. dokumentas Nr.
E003 ,,Stacionaro epikrizé“, kurio duomeny sgrasas nustatytas Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2010 m. gruodzio 17 d. jsakyme Nr. V-1079 ,, D¢l Sveikatos prieziiiros istaigy
informaciniy sistemy susiejimo su e. sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiira
reikalavimy ir techniniy sglygy patvirtinimo®, (toliau — E003); 2) jstaigos informacinéje sistemoje
jdiegtas vaisty suderinamumo tikrinimo funkcionalumas; 3) jstaiga yra ISankstinés pacienty
registracijos informacinés sistemos dalyvis.

Kaip matyti i§ pirmiau pateikty diagramy, per ESPBI IS israSomy epikriziy skaiCius retai
pasiekia ar virSija 90 proc. IS 16 asmens sveikatos priezitiros vieSyjy jstaigy, kuriy savininko
(dalininko) teises ir pareigas jgyvendina Sveikatos apsaugos ministerija, jstaigos informacingje
sistemoje jdiegta vaisty suderinamumo tikrinimo funkcionaluma turi 11, t. y. 68 proc. (pagal Sveikatos
apsaugos ministerijos parengtg Siy jstaigy veiklos rezultaty vertinimo rodikliy 2019 mety siektiny
reik§miy jvykdymo rezultaty ataskaita).

Taigi Istatymo 15% straipsnio 2 dalies 5 punkte numatyta motyvacijos priemoné néra
pakankama (veiklos rezultaty vertinimo rodiklis ,,informaciniy technologijy diegimo ir plétros lygis*
yra tik vienas 1§ daugelio Istatymo 15° straipsnio 2 dalyje nurodyty rodikliy, todél jo jtaka jstaigos
vadovo darbo uzmokescio kintamajai daliai néra lemiama).

Lietuvos Respublikos valstybés kontrole 2017 m. balandZio 26 d. valstybinio audito
ataskaitoje Nr. VA-2017-P-900-3-12 ,,Elektroninés sveikatos sistemos kirimas“ (toliau — Audito
ataskaita) yra pazyméjusi, kad ,,ASP] naudojimasis e. sveikatos portalu (www.esveikata.lt) islicka
pasyvus. Vietoj jo kuriamos integracinés sasajos su gydymo jstaigy IS, todel tikétina, kad ir ateityje
ESPBI IS tiesioginis naudojimas iSliks santykinai maZas ir sistemos portalo sprendimui sukurti
panaudotos 1éSos neatsipirks <...> Siekiant, kad elektroniniy duomeny teikimas dinamiskai augty,
SAM turéty imtis aktyvesniy veiksmy ir skatinti naudotis ne tik prioritetinémis e. sveikatos
paslaugomis, tokiomis kaip e. recepto iSraSymas, bet ir kitomis sukurtomis IS funkcijomis
(laboratoriniy tyrimy, medicininiy vaizdy apraSymai ir kt.)*. Sveikatos apsaugos ministerija vykdé
jvairias e. sveikatos sistemos vieSinimo iniciatyvas (Audito ataskaitoje nurodyta, kad ,,V] Registry
centro pateiktais duomenimis, organizuota 11 vieSinimo renginiy, skirty pristatyti sukurtas elektroniniy
paslaugy ir ESPBI IS funkcijas®), siuncia rastiskus raginimus jstaigoms naudotis ESPBI IS duomeny
mainy posisteme (pasiraSius sutartj su V] Registry centru) arba jungtis prie ESPBI IS per portalg
www.esveikata.lt (naudojimasis ESPBI IS abiem btidais yra nemokamas), teikti duomenis | ESPBI IS,
yra parengti ESPBI IS naudotojy vadovai ir organizuojami mokymai jstaigoms, kaip pildyti
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elektroninius dokumentus, taip pat portale www.esveikata.lt ir Youtube skelbiami mokomieji
naudojimosi ESPBI IS vaizdo klipai (pvz., E. sveikata: asmeniné sveikatos istorija (pacientams); E.
sveikata: kaip sugeneruoti vaiko sveikatos pazymos perzitiros koda; E. sveikata: paciento istorijos
tvarkymas (specialistams); E. sveikata: e. recepto raSymas (specialistams) ir kt.). Ta¢iau visos $ios
priemongés néra pakankamos uztikrinti, kad visos jstaigos kuo grei¢iau imty naudotis ESPBI IS.

Kita priezastis, kuri paskatino parengti projekta, yra ta, kad ESPBI IS duomenys yra svarbiis
ir ikio subjekty (jstaigy, vaistiniy) prieziiira vykdan¢ioms valstybés institucijoms. Sie duomenys
reikalingi jstaigy veiklos analizei, Sios veiklos rizikingumui nustatyti, atitinkamiems patikrinimams
planuoti, t. y. prieziiiros institucijos, matydamos realius pacienty srautus, jiems teikiamas paslaugas,
sisteminés analizés budu, lygindami duomenis galés operatyviai identifikuoti galimus teisés akty
pazeidimus, imtis prevenciniy veiksmy. Dél Sios priezasties yra labai svarbu, kad visos jstaigos teikty
duomenis j ESPBI IS ir kad $ie duomenys bty teisingi ir tikslas.

Galiausiai paminétina ir tai, kad ESPBI IS esantys duomenys yra svarbiis ir epidemiologiniais
tikslais — Lietuvoje 2020 m. paskelbus ekstremaligjg situacijg ir karanting dél COVID-19 ligos
(koronaviruso infekcijos) plitimo grésmés, sveikatos apsaugos ministro — valstybés lygio
ckstremaliosios situacijos valstybés operacijy vadovo sprendimais jstaigos (mobilieji punktai,
laboratorijos ir kitos jstaigos) jpareigotos | ESPBI IS suvesti duomenis apie paimtus éminius COVID-
19 ligos (koronaviruso infekcijos) laboratoriniams tyrimams atlikti ir iy tyrimy rezultatus. Siy
duomeny centralizuotas ir operatyvus surinkimas per ESPBI IS yra ypa¢ svarbus vertinant
epidemiologing situacijg Salyje ir planuojant priemones epidemijai suvaldyti.

Svarbu ir tai, kad jdiegti ESPBI IS reikéjo dideliy lésy, 1éSy reikalauja ir Sios sistemos
palaikymas bei vystymas, o jstaigoms nevykdant imperatyviy jstatymo reikalavimy naudotis S$ia
sistema, negaunama ta nauda, rezultatas, kuriy tikétasi kuriant ESPBI IS, tam panaudotos vieSosios
1¢S0s nesukuria naudos visuomenei.

E. sveikatos sistema Lietuvoje sukurta Europos Sajungos struktiiriniy fondy (Europos
regioninés plétros fondo) ir Lietuvos Respublikos valstybés biudzeto 1éSomis pagal 2007-2013 m.
Ekonomikos augimo veiksmy programos 3 prioriteto ,,Informaciné visuomen¢ visiems* jgyvendinimo
priemones VP2-3.1-IVPK-10-V , Elektroninés sveikatos paslaugos®“ ir VP2-3.1-IVPK-11-V _E.
sveikatos paslaugos savivaldybése®, kuriy investicijos siekia 28 mln. eury. Uz §ias investicijas sukurta
Centring¢ e. sveikatos sistema (ESPBI IS) su e. recepto ir medicininiy vaizdy posistemémis. Centrinés
e. sveikatos sistemos (ESPBI IS) ir e. recepto bei medicininiy vaizdy posistemés sukiirimui buvo
panaudota 5,7 mln. Eur. Taip pat buvo kuriami su sveikatos sektoriumi susij¢ registrai (pvz., Lietuvos
Respublikos vaistiniy preparaty registras ir kt.). Didzioji dalis 1é8y skirta nacionalinio ir regioninio
lygmens jstaigy vidinéms informacinéms sistemoms sukurti.

Sveikatos apsaugos ministerija kasmet su V] Registry centru sudaro valstybés biudzeto 1ésy
skyrimo sutartj ir VI Registry centrui, kaip pagrindiniam ESPBI IS tvarkytojui, skiria finansavima
centrings e. sveikatos sistemos (ESPBI IS) palaikymo ir plétojimo veikloms, taip pat numatomas ir
techninés jrangos atnaujinimas pagal V] Registry centro, kaip pagrindinio tvarkytojo, teikiama poreikj.
Nuo 2017 m. augant e. sveikatos sistemos naudotojy skaiciui ir duomeny kiekiui, e. sveikatos sistemos
palaikymui, taip pat techninés jrangos plétojimo poreikiams kasmet buvo skiriama po 2 min. eury.

2020 m. kovo 19 d. su Centrine projekty valdymo agentiira buvo pasirasyta i§ Europos
Sajungos struktiiriniy fondy 1éSy bendrai finansuojamo projekto Nr. 02.3.1-CPVA-V-525-25-0001
,Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiiros informacinés sistemos plétra*
(toliau — Plétros projektas) sutartis. Plétros projekto tikslas — didinti ESPBI IS naudotojams sukurty E.
sveikatos sistemos priemoniy naudojimo patrauklumg ir gebéjimus jomis naudotis, uZztikrinant $iy
priemoniy sklaidg, tinkamumg naudoti, integruoti E. sveikatos sistemos priemones ] kasdiene
specialisty veiklg. Jgyvendinant plétros projekta ESPBI IS bus sukurtos naujos posistemés (Slaugos
paslaugy posisteme, NesCiyjy, gimdyviy ir naujagimiy posisteme, AutentiSkumo uZtikrinimo
posistemé, Laboratoriniy tyrimy posistemé, Lietuvos nacionalinio elektroninés sveikatos kontakty
centro posisteme), ivykdzius ESPBI IS plétra, ESPBI IS bus tvarkomi nauji duomenys, kurie anks¢iau
nebuvo tvarkomi ESPBI IS, pavyzdziui, apie néStumg, vaisiaus vystymasi, gimdymo ir naujagimio
sveikata, greitosios medicinos pagalbos paslaugas, pranesimo apie pirma karta nustatyta onkologinés
ligos diagnoze duomenys (ESPBI IS bus sukuriamos atitinkamos elektroninés formos), prapleciamas
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duomeny, susijusiy su pacienty psichikos sveikata, tvarkymas, ESPBI IS bus papildyta naujais
klasifikatoriais, informacija apie specialiyjy poreikiy lygius, duomeny mainy sgsajy pokycius.
Lietuvos nacionalinio elektroninés sveikatos kontakty centro posistemé sudarys galimybe Lietuvos
Respublikos sveikatos sistemos dalyviams keistis e. receptais bei vaistiniy preparaty iSdavimo
(pardavimo) dokumentais su kity Europos Sajungos valstybiy nacionaliniais kontakty centrais (ji leis
Lietuvos gyventojams nuvykus j kitas Salis jsigyti vaistiniy preparaty pagal jiems iSraSytus e.
receptus), atlickami kiti patobulinimai. Jgyvendinus $iuos ESPBI IS poky¢ius $iuo metu egzistuojantys
»popieriniai“ informacijos jvedimo procesai bty perkeliami j elektroning erdve, biity sukuriama
daugiau elektroniniy formy, jose dauguma duomeny uzsipildyty automatiskai (pvz., nereikéty jvesti
paciento vardo, pavardés, diagnoziy ir t. t.), kur jmanoma, baty naudojami Klasifikatoriai, sveikatos
priezitiros specialistai turéty galimybe pasidaryti dokumenty Sablonus ir kt. Plétros projekto metu taip
pat bus didinama jstaigy informaciniy sistemy integracija su ESPBI IS ir asmens duomeny saugos
brandos lygis. Minétos Plétros projekto sutarties verté — 9,3 min. eury. Projekto veiklos pradedamos
2020 m.

Atsizvelgiant | $ias investicijas ir numatomg Plétros projektu sukurti nauda pacientams ir
jstaigoms, biitina uztikrinti tinkama prievolés naudoti ESPBI IS vykdyma.

Pazymétina, kad siekis (uzdavinys) nustatyti skatinimo (uz pazangy) ir poveikio priemoniy
(uz nepakankamag) naudojimasi e. sveikatos sistema tvarka yra numatytas ir ilgalaikiame strateginiame
dokumente — Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. liepos 17 d. jsakymu Nr. V-
878 ,,Dél Lietuvos e. sveikatos sistemos 2017-2025 mety plétros programos tvirtinimo* patvirtintoje
Lietuvos e. sveikatos sistemos 2017-2025 mety plétros programoje.

Projekto tikslas — uztikrinti, kad visos jstaigos naudotysi ESPBI IS ir ESPBI IS veikla
reglamentuojanciy teisés akty nustatyta tvarka teikty i §ig sistema visus $iy teisés akty nustatytus
duomenis.

Projekto uzZdavinys — nustatyti, kad uz nesinaudojimg ESPBI IS ir ESPBI veikla
reguliuojanciy teisés akty nustatyta tvarka duomeny ] ja neteikimg jstaigai biity galima pritaikyti
poveikio priemong — licencijos asmens sveikatos priezitros veiklai galiojimo sustabdyma.

2. Istatymo projekto iniciatoriai (institucija, asmenys ar pilieciy jgalioti atstovai) ir
rengéjai

Projekta inicijavo Sveikatos apsaugos ministerija. Projekta parengé Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministerija kartu su Valstybine akreditavimo sveikatos priezitiros veiklai tarnyba
prie Sveikatos apsaugos ministerijos.

3. Kaip Siuo metu yra reguliuojami jstatymo projekte aptarti teisiniai santykiai

Istatymas numato, kad licencijos asmens sveikatos prieziiiros veiklai (ar jos dalies)
galiojimas sustabdomas ne ilgiau kaip trims ménesiams, kai paaiSkéja, kad jstaiga pazeidzia $io
straipsnio 4 dalyje nurodytus reikalavimus, t.y. kai pazeidziami teisés akty nustatyti higienos,
medicinos priemoniy (prietaisy), personalo, patalpy ir teisinés formos reikalavimai (iSskyrus atvejus,
kai paslaugy teikimas stabdomas §io jstatymo 54 straipsnyje nustatyta tvarka) arba Pacienty teisiy ir
zalos sveikatai atlyginimo jstatyme nustatyta jpareigojimg j Vyriausybés jgaliotos institucijos
administruojamg saskaita mokéti jmokas, reikalingas pacienty sveikatai padarytai zalai (turtinei ir
neturtinei) atlyginti, ir yra bent viena i§ tam tikry nurodyty salygy.

Istatyme bei kituose teisés aktuose néra nustatyta jokiy poveikio priemoniy dél
nesinaudojimo ESPBI IS ir teisés akty nustatyta tvarka nustatyty duomeny j jg neteikimo.

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

Projektu sitloma nustatyti, kad licencijos asmens sveikatos priezitros veiklai galiojimas
sustabdomas, kai paaiSkéja, kad jstaiga nesinaudoja ESPBI IS (ESPBI IS veiklg reguliuojanciy teisés
akty nustatyta tvarka néra sudariusi sutarties su pagrindiniu ESPBI IS tvarkytoju dél naudojimosi
ESPBI IS) ir (ar) ESPBI veikla reguliuojanciy teisés akty nustatyta tvarka ESPBI IS nepildo



elektroniniy dokumenty ir (arba) neteikia jy duomeny j ESPBI IS (t. y. turés biiti nustatytas
elektroniniy dokumenty neuzpildymo arba tokiy dokumenty (jy duomeny) neperdavimo ESPBI IS
faktas).

Situloma nustatyti, kad licencija asmens sveikatos priezitiros veiklai biity stabdoma tik toms
asmens sveikatos priezitiros paslaugoms, kurias teikiant | ESPBI IS neteikiami duomenys. Taciau jei
jstaiga nesinaudoja ESPBI IS visai ( néra sudariusi sutarties dél naudojimosi ESPBI IS), licencija
asmens sveikatos priezitiros veiklai biity stabdoma visoms asmens sveikatos priezitiros paslaugoms.

Sitloma poveikio priemoné i$ esmés yra analogiSka Jstatymo 5 straipsnio 11 dalies 2 punkte
nurodytam licencijos galiojimo stabdymo pagrindui, ,,kai paaiskéja, kad jstaiga pazeidzia Sio straipsnio
4 dalyje nurodytus reikalavimus®, t. y. reikalavimg atitikti ,,Lietuvos Respublikos jstatymy, Lietuvos
Respublikos Vyriausybés nutarimy ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymy,
reglamentuojan¢iy asmens sveikatos prieziGros jstaigy veikla, nustatytus higienos, medicinos
priemoniy (prietaisy) (toliau — medicinos priemonés), personalo, patalpy ir teisinés formos
reikalavimus®. Pastebétina, kad jstatyme negali biiti surasyti visi reikalavimai jstaigoms, nes jie labai
skiriasi jvairioms asmens sveikatos priezitiros paslaugoms, kaip negali buti suraSyti ir detalis
reikalavimai, koks duomeny neteikimo ; ESPBI IS mastas laikytinas duomeny neteikimu (pvz., ar
vieno duomens (pvz., diagnozés kodo) nepateikimas ar jo klaidingas pateikimas laikytina duomeny
neteikimu ar ne). Pastebétina, kad taikant licencijos galiojimo sustabdyma uz projekte nurodyta
pazeidimg (Kaip ir Kitus Istatymo 5 straipsnio 11 dalies 2 punkte nurodytus pazeidimus) bus taikomos
Lietuvos Respublikos vieSojo administravimo jstatymo 36° straipsnyje nustatytos mazareik§mio teisés
akty reikalavimy pazeidimo Salinimo taisyklés. Be to, Istatymo 5straipsnio 11 dalies 2 punkte
numatytas pazeidimy pasalinimo terminas (ne ilgesnis kaip 30 dieny nuo licencijos asmens sveikatos
priezitiros veiklai turétojo informavimo apie pazeidimo padarymg dienos), per kurj jstaiga galéty
pasalinti duomeny teikimo j ESPBI IS pazeidimus. Taigi rizikos, kad uz nedidelius pazeidimus jstaigy
licencijos galiojimas bus stabdomas ir jos negalés pacientams laiku suteikti reikalingy asmens
sveikatos prieziliros paslaugy, néra.

Pazymétina ir tai, kad licencijos galiojimo stabdymas uz nesinaudojimg ESPBI IS (sutarties
del naudojimosi ESPBI IS nesudaryma) bus aktualus tik toms jstaigoms, kurios iki jstatymo projekto
jsigaliojimo nebus sudariusios minéty sutariy, bei naujai jsisteigusioms jstaigoms (jos naudotis
ESPBI IS turéty pasiruosti iki licencijos asmens sveikatos prieziiiros veiklai gavimo).

Sitllomas projekto jsigaliojimo terminas — 2021 m. sausio 1 d. — yra pakankamas jstaigoms
pasiruosti naudotis ESPBI IS (sudaryti sutartj su pagrindiniu ESPBI IS tvarkytoju VI Registry centru
arba 1Smokyti darbuotojus naudotis e. sveikatos portalu), juolab kad reikalavimas naudotis ESPBI IS
(Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymo 13" straipsnis galioja) yra privalomas jau nuo
2011 m.

Taip pat pastebétina ir tai, kad naudojimasis ESPBI IS ir duomeny j jg teikimas dél Siame
aiSkinamajame raSte nurodyty priezas¢iy yra tiek pat svarbus uZztikrinant pacienty teise¢ ] kokybiskas
asmens sveikatos prieziliros paslaugas kaip ir kiti reikalavimai jstaigoms (higienos, medicinos
priemoniy, personalo, patalpy). Valstybé, sieckdama kokybiskos, saugios ir visiems prieinamos
sveikatos priezitros, ligy ir kity sveikatos sutrikimy prevencijos, privalo uztikrinti, kad tam bty
naudojamos geriausiai ir efektyviausiai atitinkamu laikmeciu tai pasiekti padedancios priemonés — Siuo
metu tokia priemone valstybés mastu yra ESPBI IS.

Atsizvelgiant | visa tai, kas iSdéstyta, projektu siiloma poveikio priemoné yra tinkama ir
proporcinga projektu siekiamam tikslui.

Priémus jstatymo pakeitimo projektq laukiama $iy teigiamy rezultaty:

Pacientams: Projektu sitiloma poveikio priemoné uztikrins, kad visos jstaigos naudotysi
ESPBI IS ir teikty j ja duomenis. Taip bus uztikrinami asmens sveikatos duomeny mainai tarp jvairiy
jstaigy bei iy duomeny prieinamumas pacientams per e. sveikatos portalg. Tai pagerins pacientams
teikiamy asmens sveikatos priezitros paslaugy prieinamuma ir kokybe — pacientai, turédami
elektroninj siuntima, galés kreiptis j bet kurig Lietuvos jstaiga, jstaigos, naudodamosi ESPBI IS
esanciais duomenimis (paciento elektronine sveikatos istorija), galés greitai (nekartodamos jau
atlikty tyrimy ir pan.) suteikti reikiamas ir kokybiSkas asmens sveikatos prieZitiros paslaugas.
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Valstybés institucijos, vykdancios tikio subjekty, veikianciy sveikatos sistemoje, priezilirg
(Valstybiné akreditavimo sveikatos priezitiros veiklai tarnyba prie Sveikatos apsaugos ministerijos,
Valstybiné ligoniy kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos) turés iSsamius ir tikslius duomenis,
reikalingus jstaigy veiklos analizei, $ios veiklos rizikingumui nustatyti, atitinkamiems patikrinimams
planuoti. Tiksliy ir i§samiy duomeny analizé padés vykdyti efektyvesne jstaigy prieziira, o tai savo
ruoztu didins asmens sveikatos priezitros paslaugy kokybe, saugumg bei skaidrumg visame
sveikatos sektoriuje.

Istaigoms: jstaigoms bus lengviau ir grei¢iau remiantis ESPBI IS esanciais duomenimis
suteikti pacientams reikiamas kokybiskas asmens sveikatos priezitiros paslaugas, bus taupomos jy
1éSos, nes nereikés kartoti kitose jstaigose atlikty tyrimy (visus jy duomenis matys ESPBI IS),
nereikés keliy pacienty vizity jiems atlikti ir rezultatams suzinoti bei gydymui paskirti, pagerés
jstaigy tarpusavio komunikacija ir sutrumpés paciento gydymo kelias.

Pacientams ir jstaigoms: bus sumazinta klaidy, kurios kyla vertinant gydytojy ranka
raSytus medicininius jrasus, tikimybé, dél to pagerés sveikatos prieziiiros specialisty darbo
efektyvumas ir teikiamy paslaugy kokybé (bus taupomas laikas, kurio reikédavo ranka rasytiems
jrasams ,,issifruoti, dél to bus galima daugiau laiko skirti pacientui).

Administraciné nasta jstaigoms nedidés, nes projektu néra numatoma, kad jstaiga sutartj dél
naudojimosi ESPBI IS turi turéti ir apie ja pranesti licencijas iSduodanciai institucijai iki licencijos
asmens sveikatos prieziiiros veiklai i8davimo. Tai, ar jstaiga naudojasi ESPBI IS ir ar teikia | ja
duomenis, bus tikrinama licencijuojamos veiklos patikrinimy metu.

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 bty iSvengta

Priémus [statymo projekta neigiamy pasekmiy nenumatoma.

6. Kokig jtakg priimtas jstatymas turés kriminogeninei situacijai, korupcijai

Priimtas Jstatymo projektas neigiamos jtakos kriminogeninei situacijai neturés.

Priimtas Jstatymo projektas mazins SeSélinés veiklos apimtis ir korupcijos pasireiSkimo
tikimybe, nes jstaigoms suvedus duomenis j ESPBI IS nebeliks galimybés juos taisyti ir klastoti. Be
to, tokie duomenys aiSkiai parodys, kiek ir kokie pacientai lankési konkreciose jstaigose, kokios
jiems buvo suteiktos paslaugos, ir pagal tai bus galimybé ne tik objektyviau ir tiksliau patikrinti
pacientui suteikty paslaugy kokybe, bet ir nustatyti, ar jstaiga sgziningai moka mokescius, neslepia
savo pajamy.

7. Kaip jstatymo jgyvendinimas atsilieps verslo salygoms ir jo plétrai
Priimtas Jstatymo projektas jtakos verslo saglygoms neturés.

8. Istatymo inkorporavimas j teisine sistema, kokius teisés aktus buitina priimti, kokius
galiojancius teisés aktus reikia pakeisti ar pripaZinti netekusiais galios
Priémus Jstatymo projekta kity jstatymy keisti nereikeés.

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

Projektas parengtas laikantis nustatyty Lietuvos Respublikos valstybinés kalbos, Lietuvos
Respublikos teisékiiros pagrindy jstatymy reikalavimy.

10. Ar jstatymo projektas atitinka Zmogaus teisiu ir pagrindiniy laisviy apsaugos
konvencijos nuostatas ir Europos Sajungos dokumentus



11

Istatymo projektas atitinka Zmogaus teisiy ir pagrindiniy laisviy apsaugos konvencijos
nuostatas ir kity Europos Sgjungos dokumenty nuostatas.

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

Priémus jstatymo projekta reikés pakeisti Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro
2007 m. kovo 2 d. jsakyma Nr. V-156 ,,Dé¢l asmens sveikatos priezitiros jstaigy licencijavimo®.

12. Kiek valstybés, savivaldybiy biudZety ir kity valstybés jsteigtu fonduy léSu prireiks
istatymui jgyvendinti, ar bus galima sutaupyti (pateikiami prognozuojami rodikliai einamaisiais
ir artimiausiais 3 biudZetiniais metais)

Projektui jgyvendinti papildomy valstybés biudzeto ir kity valstybés jsteigty fondy 1ésy
nereikés.

13. Istatymo projekto rengimo metu gauti specialisty vertinimai ir iSvados

14. ReikSminiai Zodziai, kuriuy reikia Siam projektui jtraukti i kompiuteringe paieskos
sistema, jskaitant Europos Zodyno Eurovoc terminus, temas bei sritis

Licencija, asmens sveikatos priezitiros jstaiga, elektroniné sveikatos paslaugy ir
bendradarbiavimo infrastruktiros informaciné sistema.

15. Kiti, iniciatoriy nuomone, reikalingi pagrindimai ir paaiSkinimai



