LIETUVOS RESPUBLIKOS PACIENTU TEISIU IR ZALOS SVEIKATAI ATLYGINIMO
ISTATYMO NR. I-1562 2, 24, 25, 26 IR 27 STRAIPSNIU PAKEITIMO
ISTATYMO, LIETUVOS RESPUBLIKOS ADMINISTRACINIU NUSIZENGIMU
KODEKSO PAPILDYMO 57' STRAIPSNIU ISTATYMO IR LIETUVOS RESPUBLIKOS
SVEIKATOS DRAUDIMO ISTATYMO NR. I-1343 30 STRAIPSNIO PAKEITIMO
ISTATYMO PROJEKTU
AISKINAMASIS RASTAS

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

Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo Nr. [-1562 2, 24,
25, 26 ir 27 straipsniy pakeitimo jstatymo projektas (toliau — projektas), Lietuvos Respublikos
administraciniy nusizengimy kodekso papildymo 57 straipsniu jstatymo projektas (toliau — ANK
projektas) ir Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymo Nr. [-1343 30 straipsnio pakeitimo
jstatymo projektas (toliau — SDI] projektas) parengti sickiant spresti taikant Lietuvos Respublikos
pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatyma (toliau — jstatymas) kilusias Sias problemas:

1) Komisijos sudéties ir veiklos reguliavimo trikumai.

a) Nemazg dalj Pacienty sveikatai padarytos zalos nustatymo komisijos (toliau — Komisija)
gaunamy prasymy atlyginti Zzalg sudaro praSymai atlyginti odontologinés prieziiiros (pagalbos)
paslaugy teikimo metu patirta zalg (pagal Komisijos 2020 m. ataskaita tokiy praSymy buvo 42 (i$
218 nagrinéty prasymy), t. y. 19 proc.). Atsizvelgiant j odontologinés priezitiros (pagalbos)
paslaugy specifika Sios Zalos Komisijos nariai gydytojai, kurie neturi odontologijos studijy krypties
i$silavinimo, negali jvertinti, todél visais atvejais dél tokiy prasymy iSvady reikia kreiptis i
odontologijos srities ekspertus. Be to, net ir gavus eksperto iSvadas, Komisijai tenka visiSkai
pasikliauti jo iSvada, nes Komisijos nariai néra kompetentingi ja kritiskai jvertinti.

Pagal jstatymo 26 straipsnio 1 dalj Komisijoje turi biti ne maziau kaip 3 specialistali,
turintys aukstajj universitetinj slaugos, medicinos ar odontologijos studijy krypties i$silavinimg ir
ne mazesne¢ kaip vieny mety slaugos, medicinos ar odontologijos praktikos patirtj. Siuo metu
veikian¢ioje Komisijoje, sudarytoje Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2020 m.
sausio 8 d. jsakymu Nr. V-24 D¢l Pacienty sveikatai padarytos zalos nustatymo komisijos
sudarymo*, néra n¢ vieno odontologo, nes jo nedelegavo nei vienas jstatyme nurodytas subjektas.
Tokia pat situacija gali pasikartoti ir Kitg karta sudarant naujos sudéties Komisija.

Atsizvelgiant ] tai, jstatyme turéty buti jtvirtinta, kad Komisijoje privalomai bity
specialistas, turintis aukS$tajj universitetini odontologijos studiju krypties iSsilavinima.

b) Istatyme Komisijos nariams nustatytas slaugos, medicinos ar teisinio darbo patirties
reikalavimas — vieni metai. Istatymo 26 straipsnio 7 dalyje numatyti slaugos, medicinos arba
odontologijos praktikos patirties reikalavimai j eksperty sarasg jraSomiems asmenims — ne maziau
kaip 5 metai. Jvertinus tai, kad Komisija gali priimti sprendimus ir nesikreipdama j ekspertus, jy
kompetencija turéty biti pakankama sprendimams priimti, todél Komisijos nariy patirties
reikalavimai turéty biuti priartinti prie eksperty patirties reikalavimy, nustatant treju mety
patirties reikalavima.

¢) Istatymo 26 straipsnio 1 dalies nuostata, kad ] Komisijg jtraukiamas Lietuvos Respublikos
socialinés apsaugos ir darbo ministerijos ar socialinés apsaugos ir darbo ministro jgaliotos
institucijos (toliau — SADM) deleguotas narys, buvo numatyta tikintis, jog Komisijos darbe bus
naudingos kompetencijos, kurias SADM atstovai yra jgij¢ vykdydami Lietuvos Respublikos
socialinés apsaugos ir darbo ministerijos nuostaty, patvirtinty Lietuvos Respublikos Vyriausybés
1998 m. liepos 17 d. nutarimu Nr. 892 D¢l Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo
ministerijos nuostaty patvirtinimo®, 8.11.2 papunktyje nurodyta SADM funkcija (,,organizuoja
nejgalumo, darbingumo lygio, specialiyjy poreikiy ir jy lygio nejgaliesiems nustatymo sistemos
kiirimg, rengia su tuo susijusius teisés akty projektus, koordinuoja negalios nustatymo sistemos
1gyvendinimg®). Komisijos veiklos metu iSrySkéjo, kad Komisijos sprendimams priimti labai
reikalingos medicinos praktika uzsiimanciy sveikatos priezitiros specialisty kompetencijos, kurios



padeda iSvengti eksperty pasitelkimo vertinant paciento sveikatai padaryta zalg ir taip taupant
Komisijos ir pacienty laikag. Be to, Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2020 m.
sausio 8 d. jsakymu Nr. V-24 D¢l Pacienty sveikatai padarytos zalos nustatymo komisijos
sudarymo** sudarytoje Komisijoje nuo jos sudarymo pasikeité net 4 SADM deleguoti nariai, 0 nuo
2021 m. balandzio ménesio SADM deleguoto nario Komisijoje néra, jam atsistatydinus.
Atsizvelgiant | tai ir siekiant uztikrinti sklandzig Komisijos veikla, Projekto 3 straipsnio 1 dalimi
kei¢iamo jstatymo 26 straipsnio 1 dalyje turéty biiti nustatyta, kad Komisijoje turi biiti 3 (o ne 2)
sveikatos priezitiros specialisty nevyriausybiniy organizaciju deleguoti atstovai, o SADM
deleguotas atstovas | Komisijg nejtraukiamas.

d) Pagal jstatymo 26 straipsnio 10 dalj Komisijos posédziai yra teiséti, jeigu juose dalyvauja
ne maziau kaip 6 Komisijos nariai. Toks kvorumas praktikoje sukelia problemy, kai, pvz., vienas
Komisijos narys atostogauja, o kuris nors kitas Komisijos narys suserga arba negali dalyvauti
suplanuotame Komisijos posédyje dél kity objektyviy priezasCiy. Tokiais atvejais tenka atidéti
Komisijos poséd;, trukdomas sklandus Komisijos darbas, iSkyla rizika pazeisti jstatyme nustatytus
praSymo nagrin€jimo terminus. Atsizvelgiant ] tai tikslinga numatyti, kad Komisijos posédzio
teisétumui pakanka 5 Komisijos nariy dalyvavimo — tai sudaro 2/3 Komisijos nariy.

e) Istatyme aiSkiai nenustatyta Komisijos teisé priimti sprendimg atsisakyti nagrinéti
prasyma, kai akivaizdu, jog praSymas pateiktas dél zalos, padarytos teikiant ne asmens sveikatos
priezitiros paslaugas (pvz., grozio paslaugas, prie kuriy priskiriamos plauky prieziiiros, veido ir
kiino prieziliros, nagy priezitiros, tatuiravimo, ilgalaikio makiazo, papuosaly vérimo paslaugos ir
pan.), atlyginimo, taip pat kai praSymas pateiktas pasibaigus jstatymo 24 straipsnio 1 dalyje
nurodytam terminui (3 metai nuo dienos, kai pacientas suzinojo ar turéjo suzinoti apie zalg). Todél
siekiant teisinio aiSkumo, jstatyme turéty biiti jtvirtinti atsisakymo nagrinéti praSyma
pagrindai.

Taip pat buina situacijy, kai dél praSyme nurodytos zalos biina pradétas ikiteisminis tyrimas
arba nagriné¢jama baudziamoji byla teisme, kuriy metu gali buti pareikStas civilinis ieskinys dél
zalos atlyginimo, tod¢l tokiu atveju praSymo nagrinéjimas Komisijoje turéty buti sustabdytas
iki ikiteisminio tyrimo pabaigos arba teismo sprendimo priémimo, o S$is laikotarpis
nejskaitomas j Sioje dalyje nurodyta Komisijos sprendimo priémimo terming.

) Istatyme nustatyta Komisijos teisé kreiptis | sveikatos priezitiros specialistus, nurodytus
sveikatos apsaugos ministro patvirtintame eksperty sarase. Taciau pasitaiko situacijy, kai reikiamos
kvalifikacijos specialisto eksperty saraSe néra arba jame esantys ekspertai negali teikti iSvados dél
vieSyjy ir privaciy interesy konflikto grésmés arba kity objektyviy priezaséiy (laikinas
nedarbingumas ir kt.). Tokiu atveju Komisija turi priimti sprendimg dél prasymo remdamasi tik
savo nariy kompetencija, kuri gali buti nepakankama, ir del to Komisijos iSvada gali biti
nepakankamai pagrista. Tod¢l reikéty numatyti galimybe, esant minétoms situacijoms, Komisijai
dél i§vady kreiptis i sveikatos prieZiiiros specialistus, nejraSytus j eksperty sara$a. Siems
specialistams turéty biti taikomi tokie patys kompetencijos ir nepriekaiStingos reputacijos
reikalavimai ir apmokéjimas uz i$vady teikima kaip ir eksperty sarase esantiems specialistams.

Pasitaiko atvejy, kai ekspertai Komisijai pateikia neiSsamias, neargumentuotas iSvadas, jose
atsakyta ne j visus Komisijos klausimus ir pan. Atsizvelgiant j tai, siekiant uZtikrinti Komisijai
teikiamy 1Svady kokybe ir Siy iSvady pagrindu priimty Komisijos sprendimy pagristumg ir
objektyvumg, turéty biiti numatytos priemonés iSvady kokybei uztikrinti — neapmokéti uz
nekokybiskai parengtas (neiSsamias, nemotyvuotas ir pan.) iSvadas, taip pat iSbraukti
ekspertg i$ saraso, jei jis netinkamai vykdo savo funkcijas (pvz., sistemingai véluoja pateikti
1Svadas, jos daznai biina su trukumais ir pan.).

g) Pagal jstatymo 24 straipsnio 5 dalj Komisija sprendimg priima ne véliau kaip per 2
ménesius nuo pra§ymo gavimo Komisijoje dienos. Sis terminas gali biiti pratgsiamas dar 1 ménesiui
deél objektyviy priezasciy (sudétingas zalos nagrinéjimo atvejis, reikia gauti papildomas isvadas,
ekspertizes, kitus sprendimui priimti biitinus dokumentus ir kt.).

2016-2019 m. Komisijos vieno pareiskimo nagrinéjimo vidutin¢ trukmé buvo 107 + 53
dienos. Komisija 2016-2019 m. laikotarpiu per 2 mén. terming vidutini$kai laiku i$nagrinéjo 16
proc. visy skundy, daugiausiai 2019 m. — 32 proc. visy per metus gauty skundy. Per 4 mén. terming



vidutiniskai laiku iSnagrinéta 67 proc. visy skundy. 2016 ir 2017 m. buvo iSnagrinéta pus¢ visy
skundy, bei dauguma skundy 2018 ir 2019 m. (atitinkamai 70 proc. ir 89 proc.). ISnagrinéti skunda
vidutiniSkai buvo véluojama 59 + 49 dienas.

Tai rodo, kad praSymy nagrinéjimo terminai yra per trumpi, ypac itin sudétingais atvejais,
pvz., kai zala kyla dé¢l paciento mirties arba kai néra aisku, kurioje asmens sveikatos priezitiros
istaigoje teikiant asmens sveikatos prieziliros paslaugas padaryta zala (pvz., kai pacientas buvo
gydytas vienoje stacionarinéje asmens sveikatos prieziiiros jstaigoje, o miré arba pasireiské zala
kitoje, i kurig buvo perkeltas). Komisija nespéjo iSnagrinéti dalies pareiskimy net per maksimaly 4
ménesiy skundo nagrinéjimo terming. Pastebétina, kad iki 2020 m. sausio 1 d. galiojusioje jstatymo
redakcijoje buvo numatytas 2 ménesiy sprendimo priémimo termino pratgsimas.

Suomijos pacienty draudimo centras skelbia, kad vidutiniskai gauto skundo iSnagrin¢jimas
trunka apie 7,5 mén., taciau gali uZzsitesti iki vieny mety. PanaSy skundy nagrinéjimo laikotarpj
nurodo ir Norvegijos Pacienty traumy kompensacijos agentiira — atsakymas dél zalos sveikatai
padarymo vidutiniskai pateikiamos po 8§ mén. nuo skundo pateikimo, papildomai apie 11 ménesiy
uztrunka atlygintinos Zalos dydzio nustatymas ir perdavimas. Nurodyti skundy nagriné¢jimo terminai
uzsienio Salyse yra dvigubai ar trigubai ilgesni nei Lietuvoje, atsizvelgiant | tai, kad nagrinéjant
pareiSkimus dél zalos atlyginimo daugiausia laiko uztrunka informacijos surinkimas ir patikrinimas.
Atkreiptinas démesys, kad kitose Salyse tokios komisijos funkcijas atlicka nuolat veikianti
institucija ar jstaiga, kurios darbuotojy pagrindinis darbas yra nagrinéti pacienty kreipimusis dél
zalos atlyginimo.

Atsizvelgiant | tai, jstatyme nustatytinas ilgesnis Komisijos sprendimo priémimo
terminas ir ilgesnis jo pratesimo terminas.

2) Atstovavimo teisme nagrinéjant paciento sveikatai padarytos Zalos atlyginimo
klausimus trakumai.

Pagal jstatymo 25 straipsnj, kai teisme nagrinéjamas paciento sveikatai padarytos zalos
atlyginimo klausimas, atsakovas byloje yra valstybé, atstovaujama Vyriausybés jgaliotos
institucijos. Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2010 m. vasario 10 d. nutarimu Nr. 139 , Dél
jgaliojimy suteikimo jgyvendinant Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zzalos sveikatai
atlyginimo jstatyma“ jgaliota institucija paskirta Valstybiné ligoniy kasa prie Sveikatos apsaugos
ministerijos (toliau — VLK).

Pazymétina, kad teisme paciento sveikatai padarytos zalos atlyginimo klausimas
nagrinéjamas i§ esmeés, todél pacientai neretai pasitelkia savo ekspertus arba teismas sitilo atlikti
ekspertizg, o veliau teisme nagringjamos Siy eksperty iSvados. Ekspertai kvie€iami | posédZius,
siekiant i$siaiSkinti tam tikras medicinines aplinkybes. Taciau VLK neturi sveikatos prieziliros
specialisty, kurie jai kaip atsakovui padéty atstovaujant teisme ir galéty uzduoti klausimus
ekspertui, dél to teisminis nagrinéjimas negali vykti sklandziai, byla negali buti i$nagrinéta tinkamai
ir valstybé negali bati tinkamai atstovaujama. Todél jstatymu turéty bati nustatyta, kad
Vyriausybés jgaliota institucija gali pasitelkti iSvada Komisijai teikusj eksperta ar Kitg
sveikatos prieZiiiros specialista, kurie jai padéty vykdyti atsakovo funkcija.

Taip pat jstatyme biitina numatyti Vyriausybés jgaliotos institucijos teis¢ gauti visg
reikiamg informacijg (jskaitant paciento sveikatos ir kitus susijusius asmens duomenis), reikalingg
atstovaujant valstybei teisme. Pastebétina, kad Siuo metu VLK turi teis¢ gauti minétus duomenis tik
kaip privalomgj; sveikatos draudimg vykdanti institucija, taciau ne kaip Vyriausybés jgaliota
institucija.

Dar viena problema yra tai, kad VLK, budama Vyriausybés jgaliota institucija ir
atstovaudama valstybei teisme, bylinéjimosi islaidas turi padengti i§ Privalomojo sveikatos
draudimo fondo (toliau — PSDF) biudZeto 1é8y, taciau Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo
istatymo 21 straipsnio 6 punkte nurodyta, kad Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto
18laidas sudaro iSlaidos privalomojo sveikatos draudimo sistemos funkcionavimui uZztikrinti ir §j
draudimg vykdanciy institucijy veiklos iSlaidoms apmokéti. Atsizvelgiant | tai, kad atstovimas
valstybei teisme nagriné¢jant zalos pacienty sveikatai bylas tiesiogiai susij¢s su Komisijos veikla, be
to, teismo nustatytas Zalos atlyginimas taip pat iSmokamas i§ Vyriausybés jgaliotos institucijos



administruojamos saskaitos, kurioje kaupiamos jstaigy jmokos zalai atlyginti (toliau — sagskaita),
istatyme turéty buti nustatyta, kad i§ saskaitos atlyginamos ir Vyriausybés jgaliotos institucijos
bylinéjimosi iSlaidos.

Taip pat siekiant uztikrinti, kad VLK vykdomos Vyriausybés jgaliotos institucijos funkcijos
nepriestarauty Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymui, turéty buti papildomas Sio
jstatymo 30 straipsnio 13 punktas ir nustatoma, kad VLK vykdo ne tik Sveikatos draudimo
jstatymo, bet tik ir Kity jstatymuy ir juy igyvendinamuyjy teisés akty nustatytas funkcijas.

3) Istatymas nesuderintas su Lietuvos Respublikos biomedicininiy tyrimy etikos
jstatymu, pagal kurj tam tikry biomedicininiy tyrimy metu padaryta Zala paciento sveikatai
gali buiti atlyginama iS sgskaitos.

Pagal Lietuvos Respublikos biomedicininiy tyrimy etikos jstatyma i§ saskaitos galés biiti
atlyginama ir Klinikinio vaistinio preparato tyrimo arba bet kurio kito biomedicininio tyrimo,
kuriame dalyvaujan¢iam asmeniui taikomi intervenciniai biomedicininio tyrimo metodai kelia tik
nedidelj nepageidaujama laiking poveikj jo sveikatai (toliau — biomedicininis tyrimas, kuris kelia tik
nedidelj nepageidaujama laiking poveikj), metu padaryta zala tiriamojo sveikatai. Pagal jstatymo
24 straipsnio 6 dalies formuluot¢ zala atlyginama, tik jeigu Komisija nustato, kad Zala padaryta
teikiant asmens sveikatos prieziuros paslaugas, todél zala, padaryta procediry, kurios atlickamos
iSimtinai biomedicininiy tyrimy tikslais, t. y. ne teikiant asmens sveikatos prieziliros paslaugas,
neatitiks Sios sglygos ir negalés biiti atlyginama i$ saskaitos. Atsizvelgiant j tai, jstatyme turéty buti
nustatyta, kad Zala atlyginama, jeigu Komisija nustato, kad ji padaryta ne tik teikiant asmens
sveikatos prieziiiros paslaugas, bet ir atlickant biomedicininj tyrima, kuris kelia tik nedidelj
nepageidaujamg laiking poveikj (jei tai néra neiSvengiama zala).

Nepasalinus Sio Biomedicininiy tyrimy etikos jstatymo ir jstatymo nesuderinamumo,
biomedicininiy tyrimy uzsakovai ir tyréjai, atlikdami biomedicininius tyrimus, kurie kelia tik
nedidelj nepageidaujama laiking poveikj, turés draustis biomedicininio tyrimo uzsakovo ir
pagrindinio tyréjo civilinés atsakomybés privalomuoju draudimu (jo suma negali biiti mazesné kaip
29 000 eury turtinei ir neturtinei zalai, padarytai vienam tiriamajam, kompensuoti), o tai
atsizvelgiant | tokiy tyrimy pobiid] ir keliamg minimalig rizika biity nepagrista. Be to, to nepadarius
biity neuztikrinti biomedicininiy tyrimy uzsakovy ir tyréjy teiséti likesciai, kadangi biomedicininiy
tyrimy atlikimui palengvinti skirta nuostata, leidZianti minéty tyrimy atveju nesidrausti
biomedicininio tyrimo uZzsakovo ir pagrindinio tyréjo civilinés atsakomybés privalomuoju
draudimu, jsigaliojo tik 2015 m. sausio 1 d.

4) Zalos pacienty sveikatai prevencijos komisijos (toliau — Prevencijos komisija)
veiklos reguliavimas neuZtikrina jos veiklos efektyvumo siekiant Zalos prevencijos.

Istatymo 26 straipsnio 11 dalyje nustatyta, kad Komisija kiekvienais metais sveikatos
apsaugos ministro nustatyta tvarka teikia Prevencijos komisijai savo veiklos ataskaita. Pacienty
sveikatai padarytos Zalos nustatymo komisijos veiklos ataskaity teikimo tvarkos apraso, patvirtinto
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2020 m. sausio 9 d. jsakymu Nr. V-36 ,,Del
Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatymo jgyvendinimo®, 4
punkte nustatyta, kad prie ataskaitos pridedamos kopijos teigiamy sprendimy, kuriais Zzala
atlyginama dél paciento mirties; kuriais atlyginamos dél Turtinés ir neturtinés zalos, atsiradusios dél
paciento sveikatai padarytos Zalos, atlyginimo tvarkos apraSo, patvirtinto Lietuvos Respublikos
Vyriausybés 2020 m. sausio 8 d. nutarimu Nr. 3 ,,Dél Turtinés ir neturtinés Zalos, atsiradusios dé¢l
paciento sveikatai padarytos Zzalos, atlyginimo tvarkos apraso patvirtinimo® (toliau — Zalos
atlyginimo aprasas), Neturtiné€s zalos atlyginimo kriterijy ir pagal juos skiriamy baly lentelés 1.1.1—
1.1.3 (kai dél patirto suzalojimo nustatytas nejgalumo, darbingumo lygis arba specialieji poreikiai)
ir 1.1.7.1 (kai dél patirto suzalojimo negrjztamai prarastos ar sutrikdytos organy, jy sistemy ar kiino
daliy funkcijos) papunkciuose nurodytos Zalos; kuriais Zalos atlyginimas dél tokio pat pobiidzio
zalos nustatytas du ir daugiau karty per ataskaitinius metus.

Prevencijos komisija, tik karta per metus su Komisijos ataskaita gaudama Komisijos
sprendimus (ne visus), neturi galimybiy teikti asmens sveikatos prieziiiros jstaigoms aktualiy
sitilymy dél Zalos prevencijos, nes nuo zalos padarymo biina praéje pernelyg daug laiko (nuo zalos



iki Komisijos sprendimo ir nuo Komisijos sprendimo iki ataskaitos pateikimo Prevencijos komisijai
ir $iy atvejy iSnagrinéjimo joje). Per ta laikg asmens sveikatos priezitiros jstaigoje, kurioje buvo
padaryta Komisijos nustatyta zala, gali biiti padaryta ir daugiau zalos pacienty sveikatai dél ty paciy
trakumy, kurie buvo nustatyti Komisijos ir dél kuriy Prevencijos komisija galéty pateikti siilymus,
kaip jy iSvengti. Atsizvelgiant j tai, visi teigiami Komisijos sprendimai Prevencijos komisijai
turéty biuti pateikiami greiciau, o $i juos turéty nagrinéti dazniau. Be to, turi biiti vykdoma
Prevencijos komisijos sitilymy jgyvendinimo asmens sveikatos prieziiiros jstaigose stebésena,
todél asmens sveikatos prieZitiros jstaigos turéty teikti Prevencijos komisijai informacija, kaip
jos Prevencijos komisijos sitilymus jgyvendino ir (ar) ketina jgyvendinti.

Nepageidaujamy jvykiy stebésenos ir valdymo apraSo, patvirtinto Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2010 m. geguzés 6 d. jsakymu Nr. V-401 ,,Dél Nepageidaujamy jvykiy
stebésenos ir valdymo apraso patvirtinimo®, 5 punktu Higienos institutui pavesta atlikti
nepageidaujamy jvykiy (kurie apibrézti kaip jvykis, aplinkybé, veika, galéje sukelti ar sukéle
nepageidaujamg iSeit] (rezultatg) pacientui) stebéseng nacionaliniu lygiu. Atsizvelgiant i tai, kad
nepageidaujamy jvykiy stebésena apima jvykius, kurie sukélé Zalg pacienty sveikatai, j Prevencijos
komisija turéty biti jtrauktas ir Higienos instituto atstovas.

5) Imoky j saskaita skaifiavimo, mokéjimo kontrolés ir saskaitos administravimo
trukumai.

a) Istatymo 27 straipsnio 1 dalyje nustatyta, kad asmens sveikatos prieziliros jstaigy
mokamy jmoky | Vyriausybés igaliotos institucijos administruojama sgskaita, kurioje kaupiamos
asmens sveikatos priezitiros jstaigy jmokos pacienty sveikatai padarytai zalai (toliau — zala)
atlyginti (toliau — saskaita), dydis apskaic¢iuojamas pagal jy praéjusiais kalendoriniais metais gautas
pajamas uz asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikimg. Taciau jstatyme nenustatytas jmokos ]
saskaita apskaiCiavimo biidas tais atvejais, kai asmens sveikatos prieziliros jstaiga negauna pajamy
uz sveikatos prieziiiros paslaugy teikima, pvz.:

- jei ji yra biudzetiné jstaiga (pvz., socialinés globos jstaiga, turinti asmens sveikatos
priezitros veiklos (pvz., slaugos) licencija) ir yra iSlaikoma i$ valstybés biudzeto (pagal Lietuvos
Respublikos vieSojo sektoriaus atskaitomybés jstatymo 2 straipsnio 9 punkta vieSojo sektoriaus
subjekto 1§ valstybés ir savivaldybiy biudzety, Valstybinio socialinio draudimo fondo, Privalomojo
sveikatos draudimo fondo, kity istekliy fondy, Europos Sajungos, Lietuvos ir uZsienio paramos
fondy gauti arba gautini pinigai arba kitas turtas, skirti vieSojo sektoriaus subjekto jstatuose
(nuostatuose) nustatytiems tikslams pasiekti ir funkcijoms atlikti bei vykdomoms programoms
1gyvendinti laikomi finansavimo sumomis, o ne pajamomis) bei globojamy asmeny ar jy artimyjy
mokeéjimy uz globos paslaugas (j kurias jeina ir asmens sveikatos prieziiros paslaugos — slauga ir
kt.);

- jei ji yra jmoné (pvz., gamyklos, stambios jmonés), kurios medicinos punktas yra i§laikomas
i§ jmonés bendry pajamy ir ji asmens sveikatos prieziliros paslaugas teikia tik savo darbuotojams;

- jei ji asmens sveikatos prieziliros paslaugas teikia nemokamai (pvz., optikos, kurios asmens
sveikatos priezitiros paslaugas — optometrininky paslaugas — padengia i§ akiniy ir kity medicinos
priemoniy pardavimo pajamy).

Kadangi saskaita skirta kaupti 1ésoms ir i§ jy atlyginti bet kurioje asmens sveikatos priezitiros
Istaigoje padaryta Zala, kiekvienas juridinis asmuo, turintis asmens sveikatos prieziiiros veiklos
licencija, privalo mokéti jmokas j saskaitg (t. y. negalima situacija, kad asmens sveikatos priezitiros
jstaiga nemokeéty jmoky j saskaita, bet joje padaryta zala biity atlyginama i$ saskaitos 1ésy). Be to,
Lietuvos Respublikos sveikatos priezitiros jstaigy jstatymo 5 straipsnio 11 dalies 2 punkte
numatyta, kad asmens sveikatos priezitiros jstaigos licencija sustabdoma, kai nustatoma, kad ji
nemoka jmoky j minétg sgskaitg, todél jmoky mokéjimas j sgskaitg yra butina visy asmens sveikatos
prieziiiros jstaigos licencijos turé¢jimo salyga.

Atsizvelgiant ] tai, jstatyme biitina pasalinti teisinio reguliavimo spragg ir nustatyti imokos i
saskaita apskai¢iavimo buda ir asmens sveikatos prieziiiros jstaigoms, kuriose negauna
pajamy uzZ asmens sveikatos prieZiiiros paslaugy teikima.



b) Kita problema, susijusi su jmokos apskaiiavimu, yra tai, kad kai kurios asmens
sveikatos priezitros paslaugos Siuo metu néra priskirtos jokiam asmens sveikatos priezitiros
paslaugy lygiui — jos nurodytos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. geguzés
14 d. jsakymu Nr. V-364 , D¢l licencijuojamy asmens sveikatos prieziliros paslaugy sarasy
patvirtinimo* patvirtintame Licencijuojamy bendryjy asmens sveikatos priezitiros paslaugy sarase
(toliau — Bendryjy paslaugy sarasas) (dienos chirurgija, dienos stacionaras, greitoji medicinos
pagalba, dietisto praktika, kineziterapija, kraujo donorysté, laboratoriné¢ diagnostika, audiniy
bankas, lytiniy lasteliy bankas, biobankas, masazas, optometrija, patologija, pagalbinis
apvaisinimas, peritonin¢ dializé, slauga, hemodializé, gimdymo namuose prieziliros paslauga,
ergoterapija, akuserio praktika). Kadangi $ios asmens sveikatos priezitiros paslaugos néra jvardytos
jstatymo 27 straipsnio 1 dalies 1 punkte, asmens sveikatos prieziiiros jstaiga, teikianti tik Siame
sarase nurodytas asmens sveikatos prieziiiros paslaugas, turéty i saskaita mokéti 0,2 proc. dydzio
jmokas. Taciau tai ne visada pagrista, nes kai kurios Bendryjy paslaugy sarase nurodytos asmens
sveikatos prieziliros paslaugos yra tiek pat arba maziau rizikingos nei pirminés asmens sveikatos
priezituros paslaugos. Todé¢l biitina aiskiai nustatyti, kokio dydzio jmokas turi mokéti konkrecias
Bendryju paslaugy saraSe nurodytas asmens sveikatos prieZiiiros paslaugas teikiancios
asmens sveikatos prieziiiros jstaigos.

c) Asmens sveikatos priezitiros jstaigos, teikiancios danty techniko praktikos paslaugas
(toliau — danty techniky laboratorija), jmokas j saskaita apskaiCiuoja pagal pajamas, gautas uz
teikiamas asmens sveikatos prieziliros paslaugas — danty, veido srities ir Zandikauliy protezy ar jy
daliy bei ortodontiniy aparaty (kapy, kartinéliy ir kt.) ar jy daliy (toliau — protezai) gamybg ir jy
pritaikyma. Istaigos, teikian¢ios odontologinés priezitiros (pagalbos) paslaugas, kai naudojami
protezai, pirkti i§ danty techniky laboratorijy, jmokas i saskaita apskaiciuoja pagal pajamas uz
teikiamas odontologinés priezitros (pagalbos) paslaugas, i kuriy kaing buna jskaiciuota ir protezy
kaina. Taip dvi jstaigos ijmokas apskaifiuoja pagal pajamas, gautas uzZ tuos pacius protezus,
todél jstatymu Sis dvigubas apmokestinimas turéty biiti panaikintas.

¢) Kai kuriy asmens sveikatos priezitiros jstaigy jmokos i saskaitg dydis yra labai mazas — net
1 526 jstaigos 2020 m. sumokéjo jmoka, nesiekianc¢ig 100 Eur.

Metinés imokos, Eur Bendra suma, Eur | Istaigy skaiCius
0,17-20 5291,39 502
20-100 52 864,35 1024
100-500 234 558,49 993
500-1 000 159 807,71 232
100-10 000 940 780,14 329
10 000-50 000 995 850,15 54
50 000-10 0000 615 315,25 9
100 000—-347 000 875 676,23 4

IS viso 3880 143,71 3147

Kai kurios asmens sveikatos priezitiros jstaigos, pvz., ligoninés, moka jmokas, kuriy dydis yra
nuo keliy deSimciy iki keliy Simty tikstanciy eury. Toks imoky dydzio netolygumas neatitinka
solidarumo principo, kuriuo vadovaujantis i§ visy asmens sveikatos prieziliros jstaigy sumokéty
imoky pacientams atlyginama zala, nepaisant to, kokio dydzio jmoka sumokéjo istaiga, kurioje
padaryta Zala. Atsizvelgiant | tai, visos asmens sveikatos prieZiliros jstaigos turéty prisidéti prie
saskaitos 1éSy sukaupimo tokia jmoka, kuri biity ne simboliné, o leisty realiai kaupti 1ésas.

Turimomis Ziniomis, iki 2020 m., kai asmens sveikatos priezitiros jstaigos turéjo drausti savo
civiling atsakomybe, maziausia draudimo imoka, kuria mokéjo Seimos medicinos paslaugas
teikianti asmens sveikatos priezitiros jstaiga, buvo 100 Eur (tiksliy duomeny néra, nes draudikai
Sios informacijos neatskleidzia dél komerciniy priezasCiy). Be to, Komisijos ir minimali teismy
nustatoma Zala (su keliomis i1§imtimis) d¢l informuoto paciento sutikimo davimo pazeidimy taip pat



yra 100 Eur. Atsizvelgiant j tai, jstatyme tikslinga nustatyti, kad jmoka apskaiciuojama jstatyme
nustatyta tvarka, taciau negali buti maZesné kaip 100 Eur.

d) Istatymo 27 straipsnio 3 dalyje nustatyta, kad jmoka mokama dalimis po ¥ jmokos, o 4
dalyje — kad laiku nesumokéjus jmokos mokami delspinigiai. Asmens sveikatos prieziiiros jstaigy
imoky j saskaitg, kurioje kaupiamos asmens sveikatos priezitiros jstaigy jmokos Zalai, atsiradusiai
dél paciento sveikatai padarytos zalos, atlyginti, mokéjimo, saskaitos administravimo ir sgskaitos
l1ésy naudojimo tvarkos apraso, patvirtinto Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2020
m. sausio 10 d. jsakymu Nr. V-40 ,,Dél Asmens sveikatos prieziiiros jstaigy jmoky j saskaita,
kurioje kaupiamos asmens sveikatos priezitros jstaigy jmokos zalai, atsiradusiai dél paciento
sveikatai padarytos zalos, atlyginti, mokéjimo, saskaitos administravimo ir saskaitos 1ésy naudojimo
tvarkos apraSo patvirtinimo* (toliau — jsakymas Nr. V-40), 6 punkte nustatyta, kad ,,jeigu asmens
sveikatos priezitiros jstaiga iki jstatymo 27 straipsnio 3 dalyje nustatyto termino nesumoka jmokos,
Vyriausybés jgaliota institucija, gavusi apraSo 3 punkte nurodytus dokumentus ir pagal juose
pateikta informacija nustaciusi mokéting j saskaita sumg, apskaiciuoja delspinigius uz kiekvieng
kalendorine dieng nuo kitos dienos po jstatymo 27 straipsnio 3 dalyje nustatyto termino iki
atitinkamos jmokos dalies sumokéjimo dienos. Vyriausybés jgaliota institucija ne véliau kaip per 5
darbo dienas nuo jstatymo 27 straipsnio 3 dalyje nustatyto termino pabaigos apie jmokos
nesumokéjimg rastu informuoja Valstybine akreditavimo sveikatos priezitiros veiklai tarnyba prie
Sveikatos apsaugos ministerijos, o rasto kopija iSsiuncia asmens sveikatos priezitiros jstaigai.*

Atsizvelgiant | nurodytas teisés akty nuostatas, Vyriausybés jgaliota institucija (VLK)
susidaré su siomis problemomis:

- Asmens sveikatos priezitros jstaiga sumoka ne visg jmoka. Tokiu atveju VLK privalo
informuoti Valstybing akreditavimo sveikatos priezitros veiklai tarnybg prie Sveikatos apsaugos
ministerijos (toliau — Akreditavimo tarnyba) ir skai¢iuoti delspinigius nuo nesumokétos sumos.
Pavyzdziui, viena i§ imokos sumy yra 100,34 Eur, jstaiga sumoka 100 Eur, taigi VLK privalo
skaiCiuoti delspinigius nuo 0,34 Eur ir rastu informuoti Akreditavimo tarnyba bei asmens sveikatos
priezitiros jstaigg. 2020 m. lapkri¢io—gruodzio mén. Akreditavimo tarnybai buvo iSsiysta 14 rasty,
kurivose informuojama apie asmens sveikatos priezitiros jstaigas, nemokéjusias jmoky, kuriy
pagrindu 199 jstaigoms sustabdyta asmens sveikatos priezitiros veiklos licencija. Véliau, kai asmens
sveikatos priezilros jstaiga sumoka jmokas, apie tai informuojama Akreditavimo tarnyba ir $iuo
pagrindu atnaujinamos licencijos. PaZymime, kad nuo 2020 m. gruodzio 3 d. iki 2021 m. vasario
12 d. buvo i$siysti 36 tokie rastai.

- Kaip jau minéta, kai kurios asmens sveikatos priezitiros jstaigos turi mokéti itin maza
jmoka. Jei ji nesumokama, delspinigiai nuo Sios jmokos sumos biina taip pat labai mazi, ir VLK
patiriama administraciné naSta, juos skaiCiuojant kas ketvirt] ir siunciant asmens sveikatos
priezitiros jstaigoms informacinius praneSimus apie jy skai¢iavima, raginimus sumokéti jmoka bei
delspinigius, yra neproporcinga ir nepagrjsta.

VLK 2020 m. rugséjo—lapkricio mén. apskaiciuoti delspinigiai.

Istaigos delspinigiy
dydis Bendra delspinigiy suma, Eur | Istaigy skaiius

iki 1 Eur 174,88 557
nuo 1 iki 2 Eur 175,21 121
nuo 2 iki 5 Eur 217,44 140
nuo 5 iki 10 Eur 255,8 39
nuo 10 Eur 644,42 26

IS viso 1 467,75 883

Atkreipiame démes] ] tai, kad vadovaujantis jsakymo Nr. V-40 2.2 papunk¢iu, delspinigiai
2020 m. karantino metu nebuvo skai¢iuojami.

Ivertinus tai, tikslinga nustatyti, kad delspinigiai skai¢iuojami tik karta per metus, 0 ne
kas Kketvirtj nuo kiekvieno ketvircio jmokos dalies.

e) Istatyme nustatyta, kad jmoka sumokama dalimis kas ketvirtj. Taciau S$i jstatymo
nuostata néra visiskai aiski, nes leidZia jg interpretuoti taip, kad jmokas galima moketi ne tik kas



ketvirtj. VLK 2020 m. gruodzio 31 d. duomenimis, meting jmoka sumokéjo 2 983 asmens sveikatos
prieziliros jstaigos. Minétos jstaigos imokas mokéjo taip: 2 033 jstaigos sumokéjo meting jmoka i8
karto, 327 jstaigos ijmoka sumokéjo per 2 kartus, 183 jstaigos — per 3 kartus, 428 jstaigos — per 4
kartus ir 12 jstaigy per 68 kartus. Jei buty nustatytas konkretus jmokos sumokéjimo terminas,
jstaigoms biity aiSku, iki kada ir kokio dydzio jmoka jos turi sumokéti, kartu VLK sumazéty
administravimo sgnaudos (delspinigiy skaifiavimas, rasty siuntimas Akreditavimo tarnybai dél
nesumokéty jmoky, byly skaicius dél delspinigiy iSsiieSkojimo). Be to, asmens sveikatos prieziiiros
jstaigos jmokas moka taip, kaip joms racionaliau, siekdamos taupyti 1éSas banky mokes¢iams uz
1Sy pervedima.

Svarbu ir tai, kad tiek skai¢iuodama delspinigius, tiek stebédama nesumokétas jmokas,
VLK bendradarbiauja su Akreditavimo tarnyba, t. y. vyksta nuolatinis informavimas apie jmoky
mokeéjima, vélavimg jas sumoketi ir pan. Taigi daznai tiek VLK, tiek Akreditavimo tarnyba del 0,17
Eur dydzio jmokos raSo kelis kartus, toks darbas kainuoja daugiau, nei pati mokétina suma.

Atsizvelgiant | tai, tikslinga asmens sveikatos priezitiros jstaigoms leisti mokéti jmokas ne
tik Ketvir¢iais.

Be to, jstatymo 27 straipsnio 3 dalyje nustatyta jmoky moké&jimo tvarka, kai jstaiga veikla
pradeda ne nuo kalendoriniy mety pradzios, t. y. jmoka uz praéjusius (veiklos pradzios) metus ji
sumoka Kitais metais, kai paaiskéja, kiek pajamy, nuo kuriy apskaiCiuotina jmoka, uz sveikatos
prieziiiros paslaugy teikimg praéjusiais metais ji gavo. Pastebétina, kad jstaiga, kuri veiklg pradeda
nuo kalendoriniy mety pradzios, taip pat dar negali apskai¢iuoti ir sumokéti jmokos, nes néra gavusi
pajamy uz sveikatos prieziiiros paslaugy teikima, todél jai turéty biiti taikoma tokia pati jmoky
mokéjimo tvarka kaip ir jstaigoms, pradedan¢ioms veiklg ne nuo kalendoriniy mety pradzios.

f) Asmens sveikatos priezitiros jstaigy jmoky j saskaitg, kurioje kaupiamos asmens
sveikatos prieziiros jstaigy jmokos zalai, atsiradusiai dél paciento sveikatai padarytos zalos,
atlyginti, mokéjimo, saskaitos administravimo ir saskaitos léSy naudojimo tvarkos aprasSo,
patvirtinto jsakymu Nr. V-40, 3punkte nustatyta, kad asmens sveikatos prieziliros jstaiga
Vyriausybés jgaliotai institucijai kiekvienais metais iki geguzés 31 d. pateikia informacijg apie
praéjusiais kalendoriniais metais gautas pajamas uz suteiktas asmens sveikatos priezitiros paslaugas
(atskirai nurodomos i§ Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto ir kity Saltiniy gautos
pajamos), taikyta imokos dydzio procenta, nurodyta jstatymo 27 straipsnio 1 dalyje, ir | saskaita
mokeéting suma. Naudodamasi Sia informacija Vyriausybés jgaliota institucija jvertina, ar tinkamai
apskaiCiuota ] saskaitg mokétina jmoka. Taciau §i pareiga teikti Vyriausybés jgaliotai institucijai
minéta informacija ne visada vykdoma, todél Vyriausybés jgaliota institucija negali jvertinti, ar
imoka tinkamo dydZio, ir, jei jmoka sumokéta ne laiku, negali tinkamai skaiciuoti delspinigiy.
Atsizvelgiant ] tai, asmens sveikatos prieziliros jstaigy pareiga teikti Vyriausybés jgaliotai
institucijai informacija, reikalingg jmokos i saskaita dydziui nustatyti arba jmokos dydzio
teisingumui patikrinti, taip pat kita informacija, reikalinga saskaitai administruoti, turéty
biti jtvirtinta jstatyme ir turéty buti numatytos vykdymo uZtikrinimo priemonés.

g) Istatymo 27 straipsnio 3 dalyje nustatyta, kaip apskai¢iuojamas jmokos dydis uz
pragjusius ir einamuosius kalendorinius metus, jei jstaiga veiklg pradeda ne nuo kalendoriniy mety
pradzios, taciau jstatyme nenustatyta tvarka, kaip mokéti jmoka, jei einamaisiais kalendoriniais
metais jstaigos praSymu ar dél kity prieZzas¢iy (reorganizacija, likvidavimas, jmokos nesumokéjimas
ir kt.) panaikinama jos asmens sveikatos prieziliros veiklos licencija visoms asmens sveikatos
prieziliros paslaugoms, t. y. jstaiga tampa nebe asmens sveikatos prieziiiros jstaiga ir d¢l to jai
nebetaikoma pareiga mokéti jmokas. Pastaruoju atveju néra aiSku, ar jstaiga turi sumokeéti visa
1moka, ar tik jos dalj, apskaiciuotg proporcingai pagal tai, kiek dieny (ménesiy ar ketvirciy) jstaiga
tais metais turéjo galiojancig asmens sveikatos prieziiros veiklos licencija. Siekiant iSvengti VLK ir
jstaigy gincy dél jmoky skaiCiavimo tokiais atvejais bei atsizvelgiant j jstatymo 27 straipsnio 3
dalies 2 punkto nuostata, pagal kurig apskaifiuojant jmokos uz einamuosius kalendorinius metus
dydj, kai jstaiga veiklg pradeda ne nuo kalendoriniy mety pradzios, atsizvelgiama j prag¢jusiy
kalendoriniy mety jstaigos veiklos ménesiy skaifiy, jstatyme turéty buti nustatyta, jog jei
einamaisiais kalendoriniais metais panaikinama jstaigos asmens sveikatos prieziiiros veiklos
licencija, ji privalo sumokéti imokos dalj, proporcinga ménesiy, kuriuos jos asmens sveikatos



priezitiros veiklos licencija galiojo (jskaitant laikotarpius, kai jos galiojimas buvo
sustabdytas), skaifiui.

Taip pat svarbu nustatyti priemones, leidziancias uZtikrinti, kad panaikinus asmens
sveikatos prieziiiros jstaigos asmens sveikatos prieZiiiros veiklos licencija, biity sumokétos
Visos pagal jstatyma apskaiciuotos mokétinos jmokos.

h) Vyriausybés jgaliotai institucijai kyla klausimy, ka ji gali priskirti prie saskaitos
administravimo iSlaidy, kurios apmokamos i$ sgskaitos 1é3y, todél sveikatos apsaugos ministrui
turéty buti pavesta jas detalizuoti. Be to, butina didinti jstatyme nustatyta saskaitai administruoti
skirtg maksimaly sgskaitos 1éSy dydi.

Istatymo 27 str. 9 d. nustatyta, kad saskaitos administravimo islaidos negali biiti didesnés
nei 1 proc. metiniy jos pajamy. Pazymétina, kad jstatymas nenumato nustatyto dydzio
arba kitokio Saltinio joms padengti.

2020 m. buvo priskaic¢iuota 55 835 Eur sagskaitos administravimo sgnaudy. Minétos
sgnaudos 2020 m. buvo dengiamos Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudZeto léSomis.
Ataskaitinio laikotarpio pabaigoje i$ saskaitos 1éSy VLK buvo kompensuota tik 38 000 Eur (1 proc.
2020 m. sgskaitos pajamy). 2021 m. 9 mén. saskaitos veiklos atskaitos duomenimis, i§ sgskaitos
1é8y Privalomojo sveikatos draudimo fondui buvo pervesta 17 835 Eur (kompensuota 2020 m.
pabaigoje susidariusi sgskaitos skola Siam fondui), taip pat 20 964 Eur — dalis ataskaitinio
laikotarpio patirty saskaitos administravimo sgnaudy.

Kaip matyti, 1 proc. metiniy sgskaitos pajamy dydis yra nepakankamas tinkamam
Vyriausybés jgaliotos institucijos funkcijy vykdymui. Pagal 2022 m. saskaitos samatg jos pajamos
yra 4217000,00 Eur. Apskaiciuota, kad pakankamas dydis sgskaitai administruoti baty 4 proc.
metiniy sgskaitos pajamy (168 680 Eur skai¢iuojant pagal 2022 m. saskaitos pajamas), i$ jy biity
apmokama saskaitag administruojanc¢iy darbuotojy darbo uzmokescio ir socialinio draudimo jmoky
iSlaidos (4 etaty 116 480 Eur. Skaiciuota pagal 2021 m. II ketviréio VLK vidutinj vyriausiojo
specialisto darbo uzmokestj, kuris lygus 2 392 Eur / mén. + darbdavio mokesciai Valstybinio
socialinio draudimo fondui), saskaitos administravimo informaciniy technologijy paslaugy
(administravimo, prieziiros, palaikymo ir modifikavimo) jsigijimo iSlaidos (31 836 Eur),
saskaita administruojancéiy darbuotojy apripinimo administracinémis patalpomis ir jy islaikymo
iSlaidos (5 962 Eur), kanceliariniy priemoniy, skirty sgskaitos administravimo funkcijoms vykdyti,
jsigijimo iSlaidos (140 Eur) ir saskaitos banko atsiskaitomosios sgskaitos mokesciy iSlaidos
(mokestis priklauso nuo banko paslaugy sutarties salygy. Banko atsiskaitomosios saskaitos
mokesCiy uz pavedimus ir kity paslaugy iSlaidy Siuo metu néra, taciau yra tikimybe, kad ateityje
Sios i8laidos prisidés. Paprastai taikoma Europos centrinio banko nustatyta palikany norma), Kitos
iSlaidos (14 262 Eur).

Istatymo projekto tikslas — uZtikrinti sklandy, efektyvy ir kokybiSka praSymy atlyginti
paciento sveikatai padarytg Zalg nagrinéjimag ir sprendimy dél jy priémimg Komisijoje ir teisme,
efektyvy saskaitos 1éSy surinkimg ir administravimg bei efektyvig zalos paciento sveikatai
prevencija.

Istatymo projekto uzZdaviniai:

1) nustatyti visy asmens sveikatos priezitiros jstaigy, nepriklausomai nuo jy finansavimo
Saltinio, jmoky dydzio apskai¢iavimo tvarka, tikslinti kai kuriy jimoky dydzius;

2) nustatyti minimaly jmokos dydj;

3) nustatyti jimokos dydzio nustatymo tvarka, kai asmens sveikatos prieziliros jstaiga teikia
asmens sveikatos prieZitiros paslaugas, nepriskirtas jokiam lygiui;

4) patikslinti su jmoky mokéjimu susijusias kitas nuostatas (imoky mokeéjimo terminus,
delspinigiy skaic¢iavimo terminus ir kt.);

5) pakeisti Komisijos posédziy kvorumo dydj, Komisijos sprendimo priémimo terming ir
patikslinti kitus Komisijos veiklos aspektus, siekiant jos veiklos efektyvumo;

6) tikslinti Komisijos sudétj ir jos nariy kompetencijos reikalavimus;
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7) panaikinti jstatymo prieStaravimg Biomedicininiy tyrimy etikos jstatymui ir jstatyme
nustatyti zalos atlyginimg i§ saskaitos, jei zala padaryta atliekant biomedicininius tyrimus, kurie
kelia tik nedidel; nepageidaujamg laiking poveikj;

8) leisti Vyriausybés jgaliotai institucijai atstovaujant valstybei teisme pasitelkti Komisijos
ekspertus, kai reikalingos specialiosios zinios;

9) suteikti Prevencijos komisijai galimybe teikti siiilymus dél Zzalos prevencijos ne tik pagal
Komisijos ataskaitas, bet ir pagal visus Komisijos sprendimus.

2. Istatymy projektu iniciatoriai (institucija, asmenys ar pilieiy jgalioti atstovai) ir
rengéjai.
Jstatymo projektg parengé Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija.

3. Kaip Siuo metu yra reguliuojami jstatymy projektuose aptarti teisiniai santykiai.

Istatymo 24 straipsnio 6 dalis numato, kad zala atlyginama, jeigu Komisija nustato, kad
teikiant asmens sveikatos prieziiiros paslaugas paciento sveikatai yra padaryta zala ir kad tai néra
neiSvengiama zala. Lietuvos Respublikos biomedicininiy tyrimy etikos jstatymo 12 straipsnio 3
dalyje nustatyta, kad klinikinj vaistinio preparato tyrimg arba bet kurj kita biomedicininj tyrima,
kuriame dalyvaujan¢iam asmeniui taikomi intervenciniai biomedicininio tyrimo metodai kelia tik
nedidelj nepageidaujamg laiking poveiki jo sveikatai, asmens sveikatos priezitiros jstaigai, kuri pati
arba jos darbuotojas yra tokio biomedicininio tyrimo uzsakovas arba jos darbuotojas yra tokio
biomedicininio tyrimo tyré¢jas, leidziama atlikti ir neturint biomedicininio tyrimo uzsakovo ir
pagrindinio tyréjo civilinés atsakomybés privalomojo draudimo. Siuo atveju biomedicininio tyrimo
uzsakovo ir tyréjo padaryta turtiné ir neturtiné zala tiriamojo sveikatai atlyginama Pacienty teisiy ir
zalos sveikatai atlyginimo jstatymo nustatyta tvarka i§ Vyriausybés jgaliotos institucijos valdomos
saskaitos, kurioje kaupiamos sveikatos prieziiiros jstaigy imokos pacienty sveikatai padarytai zalai
(turtinei ir neturtinei) atlyginti, 1€Sy.

Istatymo 26 straipsnio 1 dalis numato, kad Komisija sudaroma ketveriems metams i§ 7
nepriekaistingos reputacijos asmeny, i§ kuriy ne maziau kaip 3 yra specialistai, turintys aukstaji
universitetinj slaugos, medicinos ar odontologijos studijy krypties iSsilavinimg ir ne mazesn¢ kaip
vieny mety slaugos, medicinos ar odontologijos praktikos patirtj, ir ne maziau kaip 2 yra
specialistai, turintys aukstaji universitetinj teisés studijy krypties iSsilavinimg ir ne mazesne¢ kaip
vieny mety teisinio darbo patirtj. 2 Komisijos nariai turi biti pacienty teises ginanciy
nevyriausybiniy organizacijy deleguoti atstovai, 2 — sveikatos prieziliros specialisty nevyriausybiniy
organizacijy deleguoti atstovai, 2 — Sveikatos apsaugos ministerijos ir (ar) sveikatos apsaugos
ministro jgaliotos institucijos deleguoti atstovai ir 1 — Socialinés apsaugos ir darbo ministerijos ar
socialinés apsaugos ir darbo ministro jgaliotos institucijos deleguotas atstovas.

Istatymo 24 straipsnio 5 dalyje numatyta, kad Komisija sprendima turi priimti per 2 ménesius.
Kai dél objektyviy priezasciy (sudétingas zalos nagringjimo atvejis, reikalingos papildomos isvados,
ekspertizés, kiti sprendimui priimti batini dokumentai ir kt.) per §j terming sprendimas negali bati
priimtas, sveikatos apsaugos ministras Komisijos argumentuotu teikimu gali §j terming pratesti, bet
ne ilgiau kaip dar vienam ménesiui.

Istatymo 26 straipsnio 6 dalis numato, kad Komisija kreipiasi ] sveikatos prieziliros
specialistus, nurodytus sveikatos apsaugos ministro patvirtintame eksperty sgraSe (toliau —
ekspertai), d¢l iSvady, kurioms padaryti reikalingos specialios Zinios, gavimo.

Pagal jstatymo 26 straipsnio 10 dali Komisijos posédziai yra teiséti, jeigu juose dalyvauja ne
maziau kaip 6 Komisijos nariai.

Istatymo 26 straipsnio 11 dalyje numatyta, kad Prevencijos komisija atlieka Komisijos
veiklos ataskaity duomeny analizg ir:

1) teikia siiilymus asmens sveikatos prieziliros jstaigai, kurioje teikiant asmens sveikatos
prieziuros paslaugas buvo padaryta zala, arba visoms asmens sveikatos prieziiiros jstaigoms dél
priemoniy, kuriomis biity galima uzkirsti kelig zalai atsirasti;
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2) teikia sitilymus sveikatos apsaugos ministrui dél teisés akty, reguliuojanciy asmens
sveikatos priezitiros paslaugy teikima, tobulinimo ir (ar) priemoniy, kuriomis biity galima uzkirsti
kelig zalai atsirasti, jtraukimo j sveikatos apsaugos ministro veiklos srities planavimo dokumentus;

3) teikia sitlymus sveikatos apsaugos ministrui dél asmens sveikatos prieziliros paslaugy
kokybés priezitiros ir (ar) asmens sveikatos prieziiiros specialisty profesinés kompetencijos
jvertinimo procediry inicijavimo;

4) teikia sitilymus sveikatos apsaugos ministrui dél kity veiksmy, reikalingy siekiant uzkirsti
kelig zalai pasikartoti.

Prevencijos komisijg sudaro po vieng Sveikatos apsaugos ministerijos, Valstybinés
akreditavimo sveikatos prieziliros veiklai tarnybos prie Sveikatos apsaugos ministerijos, Socialinés
apsaugos ir darbo ministerijos, Valstybinés ligoniy kasos prie Sveikatos apsaugos ministerijos,
pacienty teises ginanCiy nevyriausybiniy organizacijy, sveikatos prieziliros specialisty
nevyriausybiniy organizacijy ir asmens sveikatos prieziiiros jstaigy nevyriausybiniy organizacijy
deleguotg atstova.

Istatymo 27 straipsnio 1 dalis nustato, kad tik pirminio lygio asmens sveikatos priezitiros
paslaugas, tik palaikomojo gydymo ir slaugos paslaugas ir (arba) paliatyviosios pagalbos paslaugas
teikiancios asmens sveikatos priezitros jstaigos moka 0,1 procento, o visos kitos asmens sveikatos
prieziiros jstaigos — 0,2 procento dydzio jmokas. Jy dydis skai¢iuojamas nuo praéjusiy kalendoriniy
mety asmens sveikatos prieziliros jstaigos metiniy pajamy uz asmens sveikatos prieziiiros paslaugy
teikima.

Asmens sveikatos prieziiiros jstaiga imoka uz einamuosius kalendorinius metus, apskaic¢iuotg
Sio straipsnio 1 dalyje nustatyta tvarka, moka dalimis po 1/4 jmokos.

Jeigu asmens sveikatos prieziiiros jstaiga laiku nesumoka jmokos, ji moka delspinigius pagal
Lietuvos Respublikos finansy ministro nustatyta delspinigiy norma, taikoma uz pavéluota mokescio
mokéjimg.

Istatymo 27 straipsnio 4 dalis nustato, kad jeigu asmens sveikatos priezitiros jstaiga laiku
nesumoka jmokos, ji moka delspinigius pagal Lietuvos Respublikos finansy ministro nustatyta
delspinigiy norma, taikomg uz pavéluota mokescio mokéjima. Delspinigiy skai¢iavimas, kai asmens
sveikatos prieziliros jstaigos jmoka yra mazesné, nei turéty biiti vadovaujantis jstatymo 27
straipsnio 1 ir 3 dalimis, numatyta Asmens sveikatos priezitiros jstaigy jmoky ] saskaitg, kurioje
kaupiamos asmens sveikatos priezitros jstaigy jmokos Zalai, atsiradusiai dél paciento sveikatai
padarytos Zalos, atlyginti, mokéjimo, sgskaitos administravimo ir sgskaitos 18y naudojimo tvarkos
apraso, patvirtinto jsakymu Nr. V-40, 5 punkte.

Istatyme nenustatyta, kas laikytina sgskaitos administravimo islaidomis.

Istatymo 27 straipsnio 9 dalis nustato, kad Saskaitos léSos naudojamos tik Sio jstatymo
nustatyta tvarka zalai atlyginti, Komisijos (jskaitant ekspertus) veiklai finansuoti ir sgskaitos
administravimo iSlaidoms. Saskaitos administravimo isSlaidos negali biiti didesnés kaip vienas
procentas metiniy sgskaitos pajamy.

Istatyme nenumatyta galimybé Vyriausybés jgaliotos institucijos bylinéjimosi iSlaidas
atlyginti 1§ sgskaitos, taip pat nenumatyta galimybé Komisijai ir ekspertams dalyvauti teismo
procese nagringjant zalos paciento sveikatai atlyginimo klausimus, ta¢iau Istatymo 26 straipsnio 5
dalyje numatyta, kad Komisijos nariams taip pat mokamas 0,082 pareiginés algos bazinio dydzio
atlygis uz vieng atstovavimo Lietuvos Respublikos teismuose nagrin¢jant vieng civiling byla
valandg ir 0,14 pareiginés algos bazinio dydzio atlygis uz pasiruoSimg atstovauti viename Lietuvos
Respublikos teismo posédyje.

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

Istatymo projektu sitiloma:

1) Pakeisti Komisijos sudétj ir nustatyti, kad Komisijoje biity ne maziau kaip 1 specialistas,
turintis aukstaji universitetinj odontologijos studijy krypties iSsilavinima. Be jo, Komisijoje biity dar
2 asmens sveikatos prieziliros specialistai, kurie turéty turéti auks$taj] universitetin} slaugos ar
medicinos studijy krypties i$silavinimg. Taip pat dél aiskinamojo rasto 1 punkte nurodyty priezasciy
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siiloma ilginti privalomos patirties reikalavimus — vietoj ne mazesnés kaip 1 mety nustatyti ne
mazesn¢ kaip trejy mety atitinkamos praktikos ar teisinio darbo patirtj. Instituciné Komisijos sudétis
kei¢iama vietoj Socialinés apsaugos ir darbo ministerijos ar socialinés apsaugos ir darbo ministro
jgaliotos institucijos deleguoto atstovo numatant dar 1 (i§ viso 3) sveikatos prieziliros specialisty
nevyriausybiniy organizacijy deleguota atstovg — d¢l jo biity kreipiamasi j odontologus vienijancias
asociacijas.

2) Numatyti, kad Komisijos posédzio teisétumui pakanka 5 Komisijos nariy dalyvavimo — tai
sudaro 2/3 Komisijos nariy.

3) Nustatyti, kad Komisija sprendimg dél reikalaujamos Zzalos atlyginimo priima ne per 2, o per
3 ménesius nuo prasymo gavimo Komisijoje dienos. Taip pat silloma nustatyti galimybg §j terming
pratesti ne dar 1, o dar 2 ménesiams. Sitiloma patikslinti, kas laikoma prat¢simo pagrindu (sudétingu
zalos nagringjimo atveju), ir nurodyti, kad tai yra paciento mirtis, taip pat kai neaisku, kurioje
asmens sveikatos priezitros jstaigoje padaryta zala ir kt.

Atsizvelgiant | tai, kad sveikatos apsaugos ministro sprendimas dél termino pratgsimo, esant
argumentuotam Komisijos teikimui pratesti terming, yra tik formalumas, taip pat jvertinus tai, kad
sveikatos apsaugos ministro atsisakymas pratesti terming faktiskai reiskia ne Komisijos veiklos
kontrolg, o tik tai, kad Komisija, nepratgsus termino, véluos priimti sprendima, bei tai, kad Komisijai
ilgesnio termino reikia ne dél jos pacios veiksmy, o dél objektyviy priezasciy, kai reikalingos kity
institucijy iSvados ar informacija, tikslinga jstatymu suteikti Komisijai teis¢ paciai priimti sprendimg
dél termino pratgsimo. Pazymétina, kad toks Komisijos sprendimas turés biiti motyvuotas.

Be to, reikia nustatyti, kad tais atvejais, kai dél praSyme nurodytos zalos pradétas ikiteisminis
tyrimas arba nagrinéjama baudziamoji byla teisme, Komisija priima sprendimg sustabdyti praS§ymo
nagrinéjima iki ikiteisminio tyrimo pabaigos arba teismo sprendimo priémimo, o Sis laikotarpis
nejskaitomas j Sioje dalyje nurodyta Komisijos sprendimo priémimo terming.

4) Istatyme jtvirtinti papildomus atsisakymo nagrinéti pra§yma pagrindus: kai praSymas
pateiktas dél zalos, padarytos teikiant ne asmens sveikatos prieziiiros paslaugas, atlyginimo, taip pat
kai prasymas pateiktas pasibaigus jstatymo 24 straipsnio 1 dalyje nurodytam terminui. Tai leisty
Komisijai nenagrinéti prasymy, kurie akivaizdziai neatitinka jstatymo reikalavimy, ir tik po
nagrinéjimo konstatuoti, jog Zala negali buti atlyginta. Taip bty taupomas Komisijos, praSyma
pateikusio asmens ir kity nagrin¢jant praSyma dalyvaujanciy asmeny laikas ir istekliai.

5) Numatyti galimyb¢ Komisijai dél iSvady kreiptis | sveikatos priezitiros specialistus,
nejraSytus ] eksperty saraSg, kai iSvadoms pateikti reikia profesinés kvalifikacijos, kurig turinciy
sveikatos prieziiiros specialisty eksperty saraSe néra, arba sveikatos prieziiiros specialistai, nurodyti
eksperty sgrase (toliau — ekspertas), negali teikti iSvados dél vieSyjy ir privaciy interesy konflikto
grésmés arba kity objektyviy priezas¢iy (laikinas nedarbingumas ir kt.). Sie specialistai turéty
atitikti tokius pat reikalavimus kaip ir ekspertai, t. y. biiti nepriekaistingos reputacijos, turéti teise
verstis slaugos, medicinos arba odontologijos praktika ir turéti ne mazesne kaip 5 mety slaugos,
medicinos arba odontologijos praktikos patirt], o uz iSvadas jiems biity mokama taip pat kaip ir
ekspertams. Sie specialistai bity pasitelkiami tik pavieniais atvejais. Tai padidinty Komisijos
pritmamy sprendimy kokybe tais atvejais, kai reikalinga eksperto iSvada, taCiau ekspertas negali
biiti pasitelktas, nes jo néra saraSe arba jis negali teikti iSvados dél vieSyjy ir privaciy interesy
konflikto, taip pat pagreitinty sprendimy priémima, nes nebereikéty laukti, kol baigsis reikiamo
eksperto laikinasis nedarbingumas ir pan.

6) Dar viena projektu sitiloma priemoné, uztikrinanti sklandy, greita ir kokybiska sprendimy
priémimo procesg, yra tai, kad ekspertui ar kitam specialistui, j kurj kreipiasi Komisija, biity
neapmokama uz nekokybiSkai parengtas iSvadas (neatitinkan¢ias sveikatos apsaugos ministro
nustatyty reikalavimy, pvz., iSsamumo, argumentavimo ir kt.), 0 ekspertas, netinkamai vykdantis
savo funkcijas, buty isbraukiamas i§ eksperty sgraso. Kas laikoma netinkamu eksperto funkcijy
vykdymu, Komisija spresty vadovaudamasi sveikatos apsaugos ministro nustatytais kriterijais, pvz.,
ar ekspertas visada laiku teikia iSvadas, ar jos visada atitinka sveikatos apsaugos ministro nustatytus
reikalavimus ir kt.).

7) Sitloma Prevencijos komisijai suteikti daugiau jrankiy vykdyti zalos paciento sveikatai
prevencija:
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a) numatyti, kad Komisija kas ketvirtj Prevencijos komisijai teikia visus nuasmenintus
Komisijos sprendimus, kuriais nustatyta zala ir (arba) kuriais zala nenustatyta, taciau Komisija
nagrinédama praSymga nusprendé¢, kad buvo didelé rizika kilti Zalai. Pastaruosius sprendimus taip pat
svarbu nagrinéti, nes jie gali padéti pastebéti jstaigy veiklos, teisinio reguliavimo ar kitus trilkumus,
kurie kita karta galéty sukelti zala, todé¢l dél tokiy trikumy taip pat svarbu imtis prevenciniy
priemoniy. Siekiant Zzalos prevencijos sistemiSkumo ir iSsamumo sitloma, kad Prevencijos
komisijai biity teikiami ir Komisijos sprendimai, priimti vadovaujantis jstatymo nuostatomis,
galiojusiomis iki 2020 m. sausio 1 d.;

b) numatyti, kad Prevencijos komisijos sitilymy jgyvendinimas buty stebimas ir vertinamas —
nustatyti, kad asmens sveikatos priezitiros jstaigos ir kitos institucijos ir jstaigos, kurios gavo tokius
siilymus, per 3 ménesius pateikty Prevencijos komisijai informacijg apie tai, kaip Sie sitlymai
jgyvendinti ir (ar) numatomi jgyvendinti,

) i Prevencijos komisijg jtraukti Higienos instituto atstova. Tai padéty iSplésti Prevencijos
komisijos kompetencijg nepageidaujamy jvykiy stebésenos aspektu.

8) Panaikinti jstatymo nesuderinamuma su Biomedicininiy tyrimy etikos jstatymu ir jstatyme
taip pat nustatyti, kad zala atlyginama, jeigu Komisija nustato, kad ji padaryta ne tik teikiant asmens
sveikatos prieziliros paslaugas, bet ir atliekant biomedicininj tyrimg, kuris kelia tik nedidel;
nepageidaujamg laiking poveik] (jei tai néra nei§vengiama zala). Taip pat atitinkamai patikslinti
neiSvengiamos zalos sgvokos apibrézt;.

9) Sudaryti salygas Vyriausybés jgaliotai institucijai kokybiskiau ir efektyviau atstovauti
valstybei teisme — esant specialiyjy (medicininiy) ziniy poreikiui pasitelkti Komisija (jos atstovg) ir
(arba) ekspertg ar kitg sveikatos priezitiros specialistg (-us), teikusj (-ius) iSvadg (-as) Komisijai. Jie
dalyvauty byloje kaip atsakovai kartu su Vyriausybés igaliota institucija. Projektu sitiloma
numatyti, kad uz atstovavimg teisme tokiais atvejais buity apmokama ne tik Komisijai, bet ir
ekspertams bei kitiems specialistams. Taip pat numatoma, kad Vyriausybés jgaliota institucija turi
teis¢ gauti visg reikiamg informacija, reikalingg atstovaujant valstybei teisme. Be to, numatoma, kad
Sios atstovavimo (bylinéjimosi) iSlaidos atlyginamos i$ sgskaitos. Istatymo 25 straipsnio 1 dalyje
nustatyta, kad teismas, sprgsdamas dél paciento sveikatai padarytos zalos (turtinés ir neturtinés)
atlyginimo ir nustatydamas atlygintinos zalos dydj, vadovaujasi jstatymo 24 straipsnio 6 dalimi.
Istatymo 24 straipsnio 6 dalyje, be kita ko, nustatyta, kad ,,Komisija sprendima atlyginti zalg priima
nevertindama asmens sveikatos prieZiliros jstaigos ir ja padariusio sveikatos prieZiiiros specialisto
kaltes“. Atsizvelgiant | tai, pasitaiko atvejy, kai §i nuostata traktuojama kaip privaloma Komisijai,
bet ne teismui, todé¢l teismas imasi vertinti visas civilinés atsakomybés salygas (taip pat ir neteisétus
veiksmus bei kalte). Todél projektu sitiloma aiskiai nustatyti, kad teismas, spresdamas dél Zalos
atlyginimo, nevertina asmens sveikatos prieZiliros jstaigos ir ja padariusio sveikatos prieziliros
specialisto kaltés ir nustatydamas atlygintinos Zalos dydj vadovaujasi $io jstatymo 24 straipsnio 6
dalimi.

10) Nustatyti, kokio dydzio jmokas turi mokéti Bendryjy paslaugy sarasSe nurodytas asmens
sveikatos prieziliros paslaugas teikian¢ios asmens sveikatos prieziliros jstaigos. Atsizvelgiant |
paslaugy pobiid; ir jy metu galinCios kilti Zalos paciento sveikatai pobudj ir mastg, sitiloma
nustatyti, kad 0,1 procento moka asmens sveikatos prieziiros jstaigos, kurios teikia tik akuSerio
praktikos ir (arba) tik slaugos praktikos, ir (arba) tik dietisto praktikos, ir (arba) tik ergoterapeuto
praktikos, ir (arba) tik kineziterapeuto praktikos, ir (arba) tik gydomojo masazo specialisto, ir (arba)
tik optometrininko praktikos, ir (arba) tik iSpléstinés vaistininko praktikos, ir (arba) tik medicinos
psichologo praktikos asmens sveikatos prieziliros paslaugas (arba vieng ar kelias i§ Siy paslaugy
kartu su pirminio lygio asmens sveikatos priezitiros paslaugomis). Kitas Bendryjy paslaugy sarase
nurodytas asmens sveikatos prieziliros paslaugas (audiniy banko, biobanko, dienos chirurgijos,
dienos estetinés chirurgijos, dienos stacionaro, gimdymo namuose priezitiros, greitosios medicinos
pagalbos, hemodializés, peritoninés dializés, kraujo donorystes, laboratorinés diagnostikos, lytiniy
lasteliy banko, patologijos, pagalbinio apvaisinimo) teikianc¢ios asmens sveikatos prieZitiros jstaigos
mokeéty 0,2 proc. jmokas.

Be to, sitiloma nustatyti, kad 0,1 procento moka asmens sveikatos prieziiiros jstaigos, kurios
teikia tik danty techniko praktikos ir (arba) tik burnos higienisto praktikos asmens sveikatos
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priezitros paslaugas (arba $ias paslaugas kartu su kitomis asmens sveikatos priezitiros paslaugomis,
uz kurias numatytas 0,1 procento jmokos dydis). Sitlymas teikiamas atsizvelgiant j tai, kad danty
techniky laboratorijos gamina medicinos priemones ir tiesiogiai nedirba su pacientu, o burnos
higienisto teikiamos paslaugos pacientams yra tiek pat arba maziau rizikingos nei pirminés
odontologijos paslaugos.

Taip pat sitiloma pakeisti asmens sveikatos prieziiiros jstaigy, teikianciy tik palaikomojo
gydymo ir slaugos paslaugas ir (arba) tik paliatyviosios pagalbos paslaugas, mokamos jmokos dydj
i§ 0,1 i 0,2 proc., nes Sios paslaugos, nors ir yra pirminio lygio, tafiau yra stacionarinés.
Palaikomojo gydymo ir slaugos paslaugos teikiamos, be kita ko, asmenims, sergantiems létinémis
ligomis, nejgaliesiems, 0 paliatyvioji pagalba — pacientams, sergantiems nepagydomomis
progresuojanc¢iomis ligomis, pasiekusiomis su gyvybe nesuderinamg stadijg. Tad S$iy paslaugy
teikimo metu yra didelé zalos tokios buklés pacientams rizika.

11) Nustatyti minimaly jmokos j sgskaitg dydj — 100 Eur. Toks dydis pasirinktas dél
aiSkinamojo rasto 1 punkte nurodyty priezas¢iy. Nustacius $i dydj, i1 saskaita per metus biity
papildomai surenkama 94 445 Eur.

12) Siekiant uztikrinti, kad jmokas mokéty ir tos asmens sveikatos prieziliros jstaigos, kurios
negauna pajamy uz asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikima, sitiloma jmokas skai¢iuoti nuo
tokiy asmens sveikatos priezitiros jstaigy kity pajamy arba finansavimo sumy, skiriamy asmens
sveikatos prieziliros paslaugoms teikti.

Sitiloma nustatyti, kad jmokos dydis apskai¢iuojamas nuo visy praéjusiy kalendoriniy mety
1ésy:

1) 1é8y, gauty uz asmens sveikatos priezitros paslaugy teikimg i§ Privalomojo sveikatos
draudimo fondo biudZeto pagal sutartis su Valstybine ar teritorinémis ligoniy kasomis;

2) finansavimo sumy, panaudoty asmens sveikatos priezitiros paslaugoms teikti (pvz.,
socialinés globos jstaigy finansavimo sumos dalis, skirta asmens sveikatos prieziliros paslaugoms
jose socialinés globos paslaugas gaunantiems asmenims teikti);

3) 1ésy, gauty i pacienty, draudiky, kity fiziniy ir juridiniy asmeny uz mokamy asmens
sveikatos prieziiiros paslaugy teikima (pvz., kai uz paslaugas susimoka pats pacientas arba uz jas
apmoka paciento darbdavys arba privatus sveikatos draudimas);

4) jmonés ar jstaigos 1éSy, panaudoty jos darbuotojy asmens sveikatos priezitrai (pvz.,
gamybos imonés bendry pajamy dalis, skirta jmonés medicinos punktui i$laikyti);

5) 1ésy, gauty uz asmens sveikatos prieziiiros paslaugy teikimg i§ kity Saltiniy, nenurodyty
1-4 punktuose.

Sitloma nustatyti, kad jmoky mokéjimo periodiSkumo ir jmoky dydziy poky¢€iai jsigalioty
2023 m. sausio 1 d., kad tiek asmens sveikatos prieziiros jstaigoms, tieck Vyriausybés jgaliotai
institucijai biity paprasc¢iau skaiciuoti ir mokéti jmokas uz visus metus, o ne likusig mety dalj.

13) Siekiant spresti danty techniky laboratorijy ir odontologinés prieZiiiros (pagalbos) jstaigy
jmoky dubliavimo problemg (kai uz protezus gautos pajamos jtraukiamos abicjose jstaigose
apskai¢iuojant jmokg), sitiloma nustatyti, kad pajamos uz medicinos priemoniy ir (ar) jy daliy
gamyba ir (ar) jy pritaikyma jtraukiamos tik asmens sveikatos prieziiiros jstaigoje, kuri turi asmens
sveikatos priezitros veiklos licencijg, suteikiancig teis¢ jas gaminti, ir kuri jas pagamino ir (ar)
pritaike.

14) Siekiant mazinti nasta asmens sveikatos prieziiros jstaigoms ir Vyriausybés jgaliotai
institucijai, siiloma nustatyti, kad jmokos mokamos kartg per metus, taciau palikti galimybe asmens
sveikatos prieziliros jstaigoms jas mokéti kas ketvirtj, taCiau apie tai reikéty i§ anksto pranesti
Vyriausybés jgaliotai institucijai. Taip pat nustatyti, kad delspinigiai visais atvejais (net jei jstaiga
pasirenka jmokas mokeéti kas ketvirtj) skai¢iuojami tik karta per metus.

15) Siekiant uztikrinti, kad jmokos biity mokamos laiku ir tinkamo dydzio, siiiloma
patikslinti, nuo ko mokami delspinigiai — nuo nesumokétos jmokos ar jos dalies, nuo skirtumo tarp
sumokétos mazesnés, nei turéty biiti, jmokos ar jos dalies ir turimos sumokéti jmokos sumos, taip
pat nuo laiku nesumokétos jmokos ar jos dalies.

16) Nustatyti jmokos apskaiCiavimo tvarka, kai einamaisiais kalendoriniais metais
panaikinama asmens sveikatos priezitiros jstaigos asmens sveikatos priezitros veiklos licencija
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visoms asmens sveikatos prieziiiros paslaugoms: siiiloma, kad ji tais metais mokeéty jmokos dalj,
proporcinga ménesiy, kuriuos jos asmens sveikatos priezitiros veiklos licencija galiojo (nebuvo
panaikinta), skaiCiui. Tokiu paciu principu pagal jstatyma apskai¢iuojamas jmokos dydis tais
atvejais, kai jstaiga veiklg pradeda ne nuo mety pradzios.

Taip pat sitiloma patikslinti jmokos mokejimo tvarka, kai asmens sveikatos priezitiros jstaiga
pradeda veiklg ne tik ne nuo kalendoriniy mety pradzios, bet apskritai einamaisiais metais (kad ir
sausio 1 d.) — abiem Siais atvejais asmens sveikatos prieziliros jstaiga praéjusiais metais nevykdé
veiklos ir negavo pajamy, nuo kuriy reikéty skaiciuoti jmoka, todél nustatoma, kad jmoka Siais
atvejais mokama tik Kitais metais.

17) Sitloma aiSkiai nustatyti asmens sveikatos priezitiros jstaigy pareigg Vyriausybés jgaliotai
institucijai teikti informacija, reikalingg jmokos j saskaitg dydZiui nustatyti arba jmokos dydzio
teisingumui patikrinti, taip pat kita informacija, reikalingg saskaitai administruoti. Taip pat ANK
projektu siiloma nustatyti administracing atsakomybe uZ $ios pareigos nevykdymag — pirmiausia
i1spéjima, o uz pakartotinj jos pazeidimg — baudg nuo vieno Simto keturiasdesimt iki trijy Simty eury.
Sios priemonés turéty padéti Vyriausybés jgaliotai institucijai uZtikrinti, kad j saskaita baty
mokamos tinkamai nustatyto dydzio jmokos, taip pat skaiCiuoti delspinigius, jei jmokos yra
netinkamo dydzio arba visai nemokamos.

18) Nustatyti priemones, leidzian¢ias uztikrinti, kad panaikinus asmens sveikatos prieziliros
istaigos asmens sveikatos priezitros veiklos licencija, buty sumokétos visos pagal jstatymag
apskaiCiuotos mokétinos jmokos. Atsizvelgiant | tai, siiloma aiSkiai nustatyti, kad asmens sveikatos
prieziliros jstaigos asmens sveikatos priezilros veiklos licencijos sustabdymas ar panaikinimas
neatleidzia nuo pareigos sumokéti visas pagal jstatymg apskaiciuotas mokétinas jmokas.

Siekiant uztikrinti sgskaitos 1éSy surinkimg i§ visy asmens sveikatos priezitiros jstaigy (ir
nutraukusiy veiklg), sitiloma nustatyti galimybe iSieSkoti nesumokétas jmokas. ISieskojimas buty
taikomas tik panaikinus asmens sveikatos priezitiros jstaigos licencija, nes kai ji nepanaikinta, uz
imoky nemok¢jima taikoma kita sankcija — licencijos sustabdymas (jis panaikinamas sumokéjus
imoka) bei delspinigiy skaic¢iavimas.

Siekiant uzkirsti kelig situacijai, kai iSieSkojimas biity nejmanomas, nes nebiity galima
nustatyti mokétinos jmokos dydzio dél to, kad jstaiga Vyriausybés jgaliotai institucijai nebuvo
pateikusi informacijos, reikalingos jai apskai¢iuoti, siloma nustatyti, kad tokiais atvejais
iSieSkomos jmokos dydis nustatomas pagal Vyriausybés jgaliotos institucijos paskuting i§ asmens
sveikatos prieziiiros jstaigos gautg informacija, o jei $i informacija niekada nebuvo teikta:

a) ir asmens sveikatos prieZiiiros jstaiga Sveikatos draudimo jstatymo nustatyta tvarka yra
sudariusi sutart] su Valstybine ar teritorinémis ligoniy kasomis — pagal visas laikotarpio, uz kurj turi
biiti mokama jmoka, Sios jstaigos pajamas, bet ne maziau kaip 100 Eur. Toks siiilymas grindZiamas
tuo, kad asmens sveikatos prieziliros jstaigy, sudariusiy minétas sutartis, pagrindin¢ veikla yra
asmens sveikatos prieziliros paslaugy teikimas, todé¢l visy jy pajamy suma bty tapati arba artima
pajamy uz asmens sveikatos prieziliros paslaugas sumai;

b) ir asmens sveikatos priezitiros jstaiga Sveikatos draudimo jstatymo nustatyta tvarka néra
sudariusi sutarties su Valstybine ar teritorinémis ligoniy kasomis (pvz., socialinés globos jstaigos,
odontologijos jstaigos, kitos istaigos, nesudariusios sutar¢iy su Valstybine ar teritorinémis ligoniy
kasomis) — pagal suma, kuri apskai¢iuojama laikotarpio, uz kurj turi biiti mokama jmoka, vidutinj
jstaigos asmens sveikatos priezitiros specialisty skai¢iy (jis bus gaunamas Vyriausybés jgaliotos
institucijos praSymu i§ Valstybinio socialinio draudimo fondo valdybos prie Socialinés apsaugos ir
darbo ministerijos (toliau — Sodra). Kadangi atvejai, kai asmens sveikatos prieziliros jstaiga nebus
niekada teikusi informacijos apie pajamas ir nebus sumokéjusi jmokos ir bus netekusi licencijos,
bus pavieniai, Sios informacijos gavimas i§ Sodros sukels minimalig administracing nasta Sodrai ir
Vyriausybés jgaliotai institucijai) padauginus i§ to laikotarpio ménesiy skaiCiaus ir atitinkamo
ketvir¢io vidutinio ménesinio bruto darbo uzmokescio Salies tkyje (be individualiy jmoniy), bet ne
maziau kaip 100 Eur. Pvz., jei asmens sveikatos priezitiros jstaigoje vidutiniSskai dirbo vienas
asmens sveikatos prieziliros specialistas, suma, nuo kurios biity skai¢iuojama jmoka, biity 19 177,2
Eur (1598,1 Eur x 1 x 12 mén.), o 0,1 proc. dydzio jmoka — 19 Eur (vadinasi, mokéti reikéty 100
Eur), 0,2 proc. — 38 Eur (vadinasi, mokéti reikéty taip pat 100 Eur); jei jstaigoje vidutiniskai dirbo
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5 asmens sveikatos prieziliros specialistai, suma, nuo kurios bty skai¢iuojama jmoka, bty 95 886
Eur (1598,1 Eur x 5 x 12 mén.), o 0,1 proc. dydzio jmoka — 95 Eur (vadinasi, mokeéti reikéty 100
Eur), 0,2 proc. — 192 Eur.

19) Didinti jstatyme nustatyta saskaitos administravimui skiriamg maksimaly saskaitos 1ésy
dydj iki 4 proc. Taip pat pavesti sveikatos apsaugos ministrui nustatyti, kokios islaidos priskirtinos
saskaitos administravimo islaidoms.

Lietuvos Respublikos valstybés kontrolé, atsizvelgdama j tai, kad Sveikatos draudimo
jstatymo 29 straipsnyje nustatyta, jog Valstybiné ligoniy kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos
veikia pagal Sveikatos draudimo jstatymg, Biudzetiniy jstaigy jstatymg ir Sveikatos apsaugos
ministerijos patvirtintus nuostatus, nelaiko, jog Sveikatos draudimo jstatymo 30 straipsnio 13
punktas leidzia Valstybinei ligoniy kasai prie Sveikatos apsaugos ministerijos vykdyti kituose
istatymuose nustatytas funkcijas, ir yra pateikusi Sveikatos apsaugos ministerijai rekomendacija
,.Keisti teisinj reglamentavimag dél atstovavimo valstybei teismuose dél paciento sveikatai padarytos
zalos atlyginimo, kad nelikty prieStaravimy tarp Valstybinés ligoniy kasos Sveikatos draudimo
jstatymu paskirty uzdaviniy ir pareigy jgyvendinant Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo
istatyma®. Atsizvelgiant | tai, SDI projektu sitiloma papildyti Sveikatos draudimo jstatymg ir
numatyti, kad VLK vykdo ir kity jstatymy ir jy jgyvendinamyjy teisés akty nustatytas funkcijas.

20) Siekiant teisinio aiSkumo, kokie tiesioginiai nuostoliai gali buiti priskirti turtinei zalai,
ir uztikrinti racionaly ir pagrjsta saskaitos 1¢Sy naudojima, sitiloma patikslinti jstatymo 24 straipsnio
7 dalies 1 punkto a papunktyje nustatytg atlygintinos zalos dydzio nustatymo kriterijy ir nustatyti,
kad atlyginamos tik pagrjstos, biitinos ir protingos i$laidos asmens sveikatos priezitiros paslaugoms,
vaistiniams preparatams ir medicinos priemonéms (iSskyrus apmokétus Privalomojo sveikatos
draudimo fondo, valstybés ar savivaldybés biudzeto 1éSomis). Formuluoté ,,pagrjstos, bitinos ir
protingos* yra jprasta jstatymuose (pvz., Lietuvos Respublikos civilinio proceso kodekso
441" straipsnio 1 dalis) ir teismy praktikoje. Taip pat sitiloma patikslinti, kad kitos i$laidos taip pat
turi biiti biitinos ir protingos bei tiesiogiai susijusios su padaryta zala. Tai leis i§vengti interpretacijy
ir gincy dél to, kokie tiesioginiai nuostoliai gali biti atlyginami.

Priémus jstatymy projektus, numatoma nauda:

1) visos asmens sveikatos priezitiros jstaigos, nepriklausomai nuo jy finansavimo Saltinio,
mokeés imokas | sgskaita, taigi bus uztikrintas 1éSy, reikalingy zalai atlyginti, sukaupimas saskaitoje.
Taip pat kadangi bus aiSkiai nustatyti jmoky dydZziai, nekils gincy tarp Vyriausybés jgaliotos
institucijos ir asmens sveikatos priezitiros jstaigy dél jimokos dydzio;

2) suderinus jstatymo ir Biomedicininiy tyrimy etikos jstatymo nuostatas, nekils gin¢y dél to,
ar turi biiti atlyginama Zala, jei ji kilo iSimtinai biomedicininio tyrimo, kuris kelia tik nedidelj
nepageidaujamg laiking poveikj, tikslais atlickamos procediiros metu;

3) Komisija galés lanks¢iau organizuoti savo darbg ir uztikrinti pra§ymy i$nagrin¢jima laiku,
sumazés Komisijos administraciné naSta, pagreités jos darbas, praSymai atlyginti Zalag bus
i$nagrin¢jami iSsamiau;

4) delspinigiy mokéjimo patikslinimai, jmoky iSieskojimo galimybé, atsakomybé uz
informacijos neteikimg Vyriausybés jgaliotai institucijai turéty sudrausminti jstaigas ir uZtikrinti,
kad jos atsakingai apskai¢iuoty ir mokéty jmokas j sgskaitg bei teikty su tuo susijusig informacijg,
todél pagerés jmoky surinkimas;

5) pagerés atstovavimo valstybei teisme bylose dél zalos atlyginimo kokybé;

6) zalos pacienty sveikatai prevencijai bus skiriama daugiau démesio, todé¢l turéty pageréti
asmens sveikatos priezitros paslaugy kokybé ir sauga.

5. Numatomo teisinio reguliavimo poveikio vertinimo rezultatai (jeigu rengiant jstatymuy
projektus toks vertinimas turi biiti atliktas ir jo rezultatai nepateikiami atskiru dokumentu),
galimos neigiamos priimto jstatymy pasekmeés ir kokiy priemoniy reikéty imtis, kad tokiy
pasekmiy bty iSvengta.

Teigiamos jstatymo projekto priemimo pasekmés nurodytos aiSkinamojo rasto 4 punkte.
Neigiamy pasekmiy nenumatoma.



17

6. Kokia jtaka priimti jstatymai turés kriminogeninei situacijai, korupcijai.
Priimti jstatymai jtakos kriminogeninei situacijai ir korupcijai neturés.

7. Kaip jstatymy jgyvendinimas atsilieps verslo saglygoms ir jo plétrai.

1 526 asmens sveikatos priezilros jstaigy jmoka padidés 1-100 Eur, o dalis jstaigy turés
pradéti mokéti jmokas (kurios anksCiau nemokéjo, nes negavo pajamy uz asmens sveikatos
priezitiros paslaugas), taciau toks padidéjimas laikytinas pagristu atsizvelgiant j siekj remiantis
solidarumo principu sgskaitoje sukaupti 1éSas, skirtas pacienty sveikatai padarytai zalai atlyginti,
taip pat ] asmens sveikatos prieziliros jstaigy lygiateisiSkumo ir saziningos konkurencijos aspektus.

Asmens sveikatos priezitiros jstaigos, teikiancios tik akuSerio praktikos ir (arba) tik slaugos
praktikos, ir (arba) tik dietisto praktikos, ir (arba) tik ergoterapeuto praktikos, ir (arba) tik
kineziterapeuto praktikos, ir (arba) tik gydomojo masazo specialisto, ir (arba) tik optometrininko
praktikos, ir (arba) tik i§pléstinés vaistininko praktikos, ir (arba) tik medicinos psichologo praktikos,
ir (arba) tik danty techniko praktikos, ir (arba) tik burnos higienisto praktikos asmens sveikatos
priezitiros paslaugas, turés mokeéti mazesne jmoka (ne 0,2, 0 0,1 proc.), jei apskaiCiuota jmoka bus
didesné nei 100 Eur.

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

9. Istatymy inkorporavimas j teisine sistema, kokius teisés aktus biitina priimti, kokius
galiojancius teisés aktus reikia pakeisti ar pripaZinti netekusiais galios.
Kity jstatymy priimti ir keisti nereikeés.

10. Ar jstatymy projektai parengti laikantis Lietuvos Respublikos valstybinés kalbos,
Lietuvos Respublikos teisékiiros pagrindy jstatymy reikalavimy, o jstatymu projekty savokos
ir jas jvardijantys terminai jvertinti Lietuvos Respublikos terminy banko jstatymo ir jo
igyvendinamuyjy teisés akty nustatyta tvarka

Istatymy projektai parengti laikantis Lietuvos Respublikos valstybinés kalbos, Lictuvos
Respublikos teisékiiros pagrindy jstatymy reikalavimy. Jstatymo projektu apibréziama sgvoka
,Lheisvengiama Zzala* pateikta derinti Lietuvos Respublikos terminy banko jstatymo ir jo
lgyvendinamyjy teisés akty nustatyta tvarka.

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

Jstatymo projekto nuostatos Zmogaus teisiy ir pagrindiniy laisviy apsaugos konvencijai bei
Europos Sagjungos teisei neprieStarauja.

12. Jeigu jstatymams jgyvendinti reikia jgyvendinamyjy teisés aktu, — kas ir kada juos
turéty priimti.

Reikés pakeisti:

1) Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2020 m. sausio 8 d. nutarimg Nr. 3 ,Dél Turtinés ir
neturtinés Zzalos, atsiradusios dé¢l paciento sveikatai padarytos Zalos, atlyginimo tvarkos apraso
patvirtinimo*;

2) Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2005 m. vasario 10 d. nutarimg Nr. 152 ,,Dél Pacienty
sveikatai padarytos zalos nustatymo komisijos nuostaty patvirtinimo*;

3) Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2020 m. sausio 10 d. jsakyma Nr. V-40
,»Dél Asmens sveikatos prieziliros jstaigy jmoky j saskaitg, kurioje kaupiamos asmens sveikatos
prieziliros jstaigy jmokos Zalai, atsiradusiai dél paciento sveikatai padarytos zalos, atlyginti,
mokeéjimo, saskaitos administravimo ir sgskaitos 1Sy naudojimo tvarkos apraso patvirtinimo*;

4) Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2020 m. sausio 8 d. jsakymg Nr. V-24
,Dél Pacienty sveikatai padarytos zalos nustatymo komisijos sudarymo*;
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5) Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2020 m. sausio 9 d. jsakyma Nr. V-36
,»D¢l Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatymo jgyvendinimo®;

6) Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2020 m. vasario 6 d. jsakymag Nr. V-126
,Dél Zalos pacienty sveikatai prevencijos komisijos darbo reglamento patvirtinimo®;

7) Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2020 m. lapkri¢io 24 d. jsakymag Nr. V-
2712 ,,Dél zalos pacienty sveikatai prevencijos komisijos sudarymo*.

13. Kiek valstybés, savivaldybiy biudZety ir kity valstybés jsteigtu fondu 1éSu prireiks
jstatymams jgyvendinti, ar bus galima sutaupyti (pateikiami prognozuojami rodikliai
einamaisiais ir artimiausiais 3 biudZetiniais metais).

Papildomy valstybés, savivaldybiy biudzety ir kity valstybés jsteigty fondy 1éSy jstatymui
igyvendinti nereikeés.

14. Istatymy projekty rengimo metu gauti specialisty vertinimai ir iSvados
Istatymo projekto rengimo metu specialisty vertinimy ir iSvady negauta.

15. Reik§miniai Zodziai, kuriy reikia Siems projektams jtraukti i kompiuterine paieskos
sistema, jskaitant Europos Zodyno ,,Eurovoc* terminus, temas bei sritis.

Jmoka, saskaita, Pacienty sveikatai padarytos Zalos nustatymo komisija, Zalos pacienty
sveikatai prevencijos komisija.

16. Kiti, iniciatoriy nuomone, reikalingi pagrindimai ir paaiSkinimai.
Nera.




