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1. Lietuvos Respublikos Vyriausybés kanceliarijos Teisés
grupés 2018-04-26 rasto Nr. NV-1089 1.1. papunk¢iu sitiloma
jvertinti, ar jstatyminiu lygmeniu sureglamentavus kriterijus
asmens sveikatos prieZifiros paslaugy apmokeéjimui i§ PSDF
(toliau - kriterijai), tikrai reikalinga ir tikslinga [statymo
projekte nustatyti du sarasus, siiloma jvertinti, ar nepakakty
reglamentuoti tam tikrus procediirinius dalykus, kurie turi buti
atlikti jvairiy subjekty, kurie biitini sudarant (keiiant, pildant)
Antrajj sarada. Siame kontekste taip pat atkreiptinas démesys,
kad Konstitucinis Teismas yra ne kartg konstataves, kad
istatymai turi nustatyti bendro pobudzio taisykles, o
pojstatyminiuose teisés aktuose jos gali biiti detalizuojamos,
gali biiti reglamentuojama jy jgyvendinimo tvarka
(Konstitucinio Teismo 1995 m. spalio 26 d., 2004 m. kovo 5
d., 2014 m. geguzés 9 d. nutarimat).

Miisy nuomone, vis tik i§ [statymo projekto nuostaty néra
ai$ku, ar sveikatos apsaugos ministras, priimdamas galutj
sprendima, galés j Antrajj sgrasg jtraukti Komiteto prioriteto
tvarka sudelioty paslaugy ne pirmag, o toliau Pirmajame sarase
esanc€ia paslaugs; i$ to seka, kad néra aiS$ku ar ministrui
privalomi visi Jstatymo projekte numatyti ,,dvigubi® kriterijai
ir pan.

Be to, teisine prasme, netikslu vartoti paslaugy perkélimo i%
vieno sarado j kita sarasa formuluote, nes §iuo sgrasus tvirtina
skirtingi subjektai.

Atsizvelgta iS dalies. [statymo projektas pakoreguotas nustatant, kad
sveikatos apsaugos ministras kei¢ia Antrajj saraSa pagal Komiteto
pateiktus pasililymus, tai yra jrafo asmens sveikatos prieZidros
paslaugas | $i sgrasa tokia eilés tvarka, kokia Komitetas jas i§désto
prioriteto tvarka.

Istatymo projektas taip pat pakoreguotas nustatant, kad asmens
sveikatos prieZiGros paslaugos | Antrajj sara$a jraSomos, o ne
perkeliamos.

Papildomai jvertinus |statymo projekte numatyty dviejy sarasy
reikalingumg ir tikslingumg, manome, kad toks teisinis
reglamentavimas yra reikalingas ir biity tinkamas, nes $iuo metu
galiojantis vieno sgrafo teisinis reglamentavimas néra aiskus ir
nuoseklus, nenustatantis asmens sveikatos prieZitiros paslaugy
vertinimo mechanizmo. Dviejy sarasy tvarka yra nustatyta Farmacijos
jstatyme, kuomet vaistiniai preparatai, ligos ir medicinos pagalbos
priemonés pirmiausiai jraSomi j Ligy ir kompensuojamujy vaistiniy
preparaty joms gydyti, Kompensuojamyjy vaistiniy preparaty bei
Kompensuojamyjy medicinos pagalbos priemoniy sarasus, o véliau jie
jraSomi atitinkamai j Kompensuojamyjy vaistiniy preparaty kainyna ar
Kompensuojamyjy medicinos pagalbos priemoniy kainyna. Si tvarka
gerai funkcionuoja, yra pasiteisinusi, todél manytina, kad i§ esmés tokig
paCig tvarkg biity tikslinga nustatyti ir PSDF biudZeto IéSomis
apmokamoms asmens sveikatos priezitiros paslaugoms. Tokia dviejy
sgraSy tvarka sudaro sglygas skaidrumui ir nuoseklumui, nustato aisky
vertinimo mechanizma, o asmens sveikatos prieziliros jstaigoms biity
aiSku, kad | Pirmgjj saraSa jraSytos asmens sveikatos prieZiiiros
paslaugos anksCiau ar véliau bus apmokamos PSDF biudzeto 1é3omis,
todél jos galéty investuoti j $iy asmens sveikatos prieZiuros paslaugy
plétra, diegti naujas technologijas ir pan. Pazymétina ir tai, kad siiilomas
teisinis reglamentavimas nedidinty administracinés na$tos asmens
sveikatos prieZitiros jstaigoms, prieSingai — sukurty joms daugiau
aiskumo ir uztikrintumo.
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2. Lietuvos Respublikos Vyriausybés kanceliarijos Teisés
grupés 2018-04-26 raSto Nr. NV-1089 1.2. papunktyje
nurodoma, kad ,,Konstitucinis Teismas 2013 m. geguzés 16 d.
nutarime yra konstataves, kad pasirinkes privalomajj sveikatos
draudimg kaip viena i§ sveikatos prieZitros finansavimo
Saltiniy, jstatymy leidéjas turi ai$kiai apibréZti §io draudimo
léSomis finansuojamy asmens sveikatos prieZitros paslaugy
apimt]. Tai gali biti padaryta nurodant paslaugas, teikiamas
apdraustiesiems uZ 3io draudimo lé3as, arba, prie§ingai, tas,
kuriy teikimo iSlaidos i§ draudimo 168y néra apmokamos ir uz
kurias turi biti sumokama i§ privadiy $altiniy, o jeigu tiksliai
nurodyti nejmanoma, turi bfiti nustatyti pakankamai aiskis
kriterijai, pagal kuriuos baty galima spresti konkreéiu atveju.
Miisy nuomone, jvertinus ir aiskinamajame raste pateiktg
informacijg, vis tik kai kurie [statymo projekte sitilomi
kriterijai néra pakankamai aiskis ir konkretiis, pvz., neaisku,
kas yra sveikatos priezitiros technologijy vertinimas (Jstatymo
projekto 2 straipsniu pildomo 9' straipsnio 2 dalies 1 punktas);
neaisku, kas yra pagrindinés 3alies gyventojy sveikatos
problemos (kas jas konstatuoja ar pripaZjsta pagrindinémis?)
(Istatymo projekto 2 straipsniu pildomo 9' straipsnio 3 dalies 1
punktas); svarstytina, ar [statymo projekto 2 straipsniu pildomo
9! straipsnio 2 dalies 3 punkte neturéty bati nuoroda j
kalendorius metus ir t.t.

Be to, jvertinus Konstitucinio Teismo doktring bei tai, kad
[statymo projekte sitiloma sureglamentuoti kriterijus asmens
sveikatos prieziliros paslaugy apmokéjimui i§ PSDF,
atkreipiame démesj, kad turi bati kei¢iama ir Jstatymo 9
straipsnio 8 dalis (joje nustatyta, kad i§ PSDF biudZeto
apmokamos tik asmens sveikatos prieZitiros paslaugos, kurios
atitinka Vyriausybés nustatytus i§ PSDF biudZeto apmokamy
asmens sveikatos prieZiliros paslaugy kriterijus)®.

Atsizvelgta i§ dalies. [statymo projektas pakoreguotas nurodant, kad
asmens sveikatos prieZitiros paslauga yra pagrjsta sveikatos apsaugos
ministro nustatytu sveikatos prieZitiros technologijy vertinimu, kuris
atlickamas Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2016 m.
sausio 8 d. jsakymu Nr. V-24 ,Dél sveikatos prieZitros technologijy
vertinimo prioritety nustatymo ir vertinimo erganizavimo tvarkos
apra$o patvirtinimo® patvirtinta tvarka.

Taip pat [statymo projektas pakoreguotas atsisakant savokos
»pagrindinés 3alies gyventojy sveikatos problemos® ir aigkiai jvardijant
i ka turi biiti atsiZvelgiama vertinant asmens sveikatos prieziiiros
paslaugg pagal §j kriterijy.

Istatymo projekto 2 straipsniu pildomo 9' straipsnio 2 dalies 3 punkte
taip pat jraSyta nuoroda | kalendorius metus.

Istatymo projekto 1 straipsnis papildytas 3 dalimi, kuria koreguojama
Siuo metu galiojanCio Sveikatos draudimo jstatymo 9 straipsnio 8 dalis.
[statymo projektu siiloma 9 straipsnio 8 dalies formuluoté yra biitina,
nes [statymo projekto 9' straipsniu nustatomi esminiai kriterijai:
pirmajame etape — ar asmens sveikatos prieZiliros paslauga apskritai
finansuotina vieSosiomis léSomis, o antrajame etape — kuri asmens
sveikatos prieZidiros paslauga dél savo reikalingumo ir galimybiy j3
apmokéti PSDF biudZeto léSomis greiiau turi biiti finansuojama
vieSosiomis léSomis. Tadiau véliau, kai jau apmokama uZ konkredig
asmens sveikatos prieZiliros paslaugg konkrediai asmens sveikatos
prieZiGiros jstaigai, turi bliti nustatytos tos paslaugos teikimo salygos.
Dél asmens sveikatos prieZiaros paslaugy gausos bei atskiry asmens
sveikatos prieZilros paslaugy teikimo reikalavimy gausos, nustatyti
teikimo salygas jstatymu yra sudétinga. Be to, asmens sveikatos
prieziiros jstaigos turi teis¢ teikti ir PSDF biudZzeto lé3omis
neapmokamas asmens sveikatos prieZitros paslaugas. Neretai susidaro
situacijos kuomet asmens sveikatos prieziiiros paslaugos PSDF biudZeto
léSomis gali biiti apmokamos tik esant tam tikroms, pvz. medicininéms
indikacijoms, todél, nepaisant |statymo projekte nustatomy kriterijy, turi
biti aidkiai jvardytos teikimo sglygos, tik kurioms esant asmens
sveikatos prieZitros jstaigoms galés biiti apmokama PSDF biudZeto
1éSomis uZ suteiktg asmens sveikatos prieziiiros paslaugs.

Teisékiros ir teisinio verting .
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