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Projekto rengėjas: Sveikatos apsaugos ministerija. 

Projekto tikslas: pateikti Vyriausybės išvadą (iš esmės pritarti) Seimo narių D. Kaminsko, A. 

Kubilienės ir A. Verygos pateiktam Įstatymo projektui, kuriuo siūloma atsisakyti įpareigojimo 

Lietuvos nacionalinės sveikatos sistemos įstaigoms (toliau – LNSS) užtikrinti pirminės ambulatorinės 

sveikatos priežiūros paslaugų teikimą visą parą (7 dienas per savaitę), bet įpareigoti pirminės 

ambulatorinės sveikatos priežiūros paslaugas teikiančias įstaigas paslaugų teikimą pacientams 

užtikrinti ne mažiau kaip po 8 valandas 5 darbo dienas per savaitę, pietų pertraukos metu, taip pat ne 

mažiau kaip 2 papildomas valandas kiekvieną darbo dieną prieš arba po įstaigos darbo dienos laiko 

(iškilus poreikiui paslaugas gauti kitu metu, t.y. kai įstaiga nedirba, pacientas (ūmios būklės atveju) 

paslaugas galėtų gauti asmens sveikatos priežiūros įstaigose (toliau – ASPĮ), turinčiose skubiosios 

pagalbos skyrius arba (nesant ūmios būklės) paslaugos būtų suteikiamos ASPĮ kitą įstaigos darbo 

dieną.  

Dabartinė situacija: šiuo metu ASPĮ, jei jos priklauso LNSS ir teikia pirminės ambulatorinės asmens 

sveikatos priežiūros paslaugas, privalo užtikrinti nepertraukiamą (visomis dienomis ištisą parą) 

pirminės ambulatorinės asmens sveikatos priežiūros paslaugų (išskyrus psichikos ir odontologijos 

sveikatos priežiūros paslaugas) teikimą. Pirminės ambulatorinės asmens sveikatos priežiūros (toliau – 

PAASP) įstaigos turi užtikrinti, kad šeimos gydytojo komandos paslaugos būtų suteiktos ne vėliau kaip 

per 24 valandas ūmios ligos atveju, taip pat atsiradus dusuliui, galvos skausmui, svaigimui, pykinimui, 

vėmimui, sutrikus koordinacijai, staiga progresuojant tinimui bei patyrus traumas ir sužeidimus arba 

per 7 kalendorines dienas - paūmėjus lėtinei ligai ir kitais atvejais. 

PAASP įstaiga turi užtikrinti, kad prie jos prirašytiems gyventojams šeimos gydytojo komandos 

paslaugos būtų teikiamos visą parą. Šios paslaugos ne darbo metu gali būti užtikrinamos pačiai įstaigai 

teikiant paslaugas prirašytiems gyventojams arba sudarant sutartis su kitomis įstaigomis dėl šeimos 

gydytojo komandos paslaugų teikimo įstaigos ne darbo metu. Už PAASP įstaigos ne darbo metu jos 

prirašytiesiems gyventojams teikiamas šeimos gydytojo komandos paslaugas kitoje įstaigoje šios 

įstaigos viena su kita atsiskaito pagal tarpusavio sutartis. 

Projekto esmė: siūloma iš esmės pritarti Įstatymo projektui XIIIP-4378, tačiau pasiūlyti jį tobulinti: 

 Nustatant, kad ASPĮ, jei jos priklauso LNSS ir teikia pirminės ambulatorinės asmens sveikatos 

priežiūros paslaugas, organizuotų savo darbą taip, kad pačių įstaigų (arba per sutartis su kitomis 

įstaigomis) paslaugos pacientams būtų užtikrinamos ne mažiau kaip po 11 nepertraukiamų valandų 

5 darbo dienas per savaitę. Įstaigoms, kurios užtikrintų  paslaugų teikimą pacientams daugiau kaip 

po 11 nepertraukiamų valandų 5 darbo dienas per savaitę, sveikatos apsaugos ministro nustatyta 

tvarka būtų papildomai skiriamas finansinis skatinimas. 

 Nustatyti pareigą įstaigoms informuoti pacientus apie kitas ASPĮ ir jų darbo laiką, kur pacientai 

įstaigos ne darbo laiku galėtų gauti būtinąją pagalbą. 

Atitiktis Vyriausybės programai: tiesiogiai Vyriausybės programos nuostatų neįgyvendina. 

Derinimas: projektas pateiktas derinti Teisingumo ministerijai, Socialinės apsaugos ir darbo 

ministerijai bei Lietuvos šeimos gydytojų profesinei sąjungai. 

Dalykinio vertinimo išvada. Teikiame šias pastabas ir pasiūlymus: 

 Atkreiptinas dėmesys, kad iš Įstatymo projekto ir Vyriausybės išvados projekto nėra aiškus 

numatyto papildomai skiriamo finansinio skatinimo mechanizmas bei galimas lėšų poreikis 

(papildomų lėšų dydžio nustatymas, lėšų šaltiniai ir kt.). Atsižvelgiant į tai, kad projektas nebuvo 
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teiktas derinti Finansų ministerijai, siūlytina šį klausimą plačiau pristatyti Tarpinstituciniame 

pasitarime. 

 Atsižvelgiant į tai, kad siūlomas teisinis reguliavimas keistų paslaugų pacientams teikimo 

tvarką, siūlytina projektą suderinti ne tik su Lietuvos šeimos gydytojų profesine sąjunga, bet ir 

pacientus atstovaujančiomis organizacijomis. 

Siūlome svarstyti Tarpinstituciniame pasitarime ir patikslinti projektą, įvertinus Vyriausybės 

kanceliarijos Teisės grupės 2020 m. birželio 19 d. išvadoje Nr. NV-1705 ir kitų suinteresuotų 

institucijų pateiktas pastabas, jei tokių būtų. 

 

Socialinės politikos grupės vadovė                    Eglė Neciunskienė 
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