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DĖL TEISĖS AKTŲ PROJEKTŲ TEIKIMO 

 

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija (toliau – Ministerija) teikia 

Lietuvos Respublikos medicinos praktikos įstatymo Nr. I-555 2, 3, 4 straipsnių ir 1 priedo pakeitimo, 

Įstatymo papildymo priedais įstatymo projektą ir Lietuvos Respublikos odontologijos praktikos ir burnos 

priežiūros praktikos įstatymo Nr. I-1246 2, 3, 5 straipsnių pakeitimo, Įstatymo papildymo priedais įstatymo 

projektą (toliau – Projektai).  

Projektų rengimą inicijavo darbo grupė, sudaryta Lietuvos Respublikos sveikatos 

apsaugos ministro 2021 m. spalio 27 d. įsakymu Nr. V-2429 „Dėl Darbo grupės gydytojų 

rezidentų darbo užmokesčiui ir darbo apmokėjimo sistemai peržiūrėti sudarymo“. 

Projektų tikslai:  

1. užtikrinti nuoseklų gydytojų rezidentų darbo užmokesčio augimą;  

2. sudaryti sąlygas plėsti rezidentūros bazių skaičių Lietuvoje, taip skatinant gydytojų 

rezidentų pritraukimą į regionų asmens sveikatos priežiūros įstaigas.  

Projektų rengimo uždaviniai:  

1. sukurti teisines prielaidas gydytojų rezidentų darbo užmokesčio didėjimui atsižvelgiant į 

kiekvienais metais įgyjamas kompetencijas;  

2. sukurti teisines prielaidas gydytojų rezidentų darbo užmokesčio kasmetiniam augimui 

atsižvelgiant į valstybės finansines galimybes;  

3. sukurti teisines prielaidas, skatinančias rezidentūros bazių prisidėjimą prie gydytojų rezidentų 

darbo užmokesčio augimo; 

4. sukurti teisines prielaidas regionuose esančioms asmens sveikatos priežiūros įstaigoms lengviau 

tapti rezidentūros bazėmis. 

Projektais siūlomos šios naujos teisinio reguliavimo nuostatos:  

1. panaikinti jaunesniojo ir vyresniojo gydytojo rezidento statusą;  

2. nustatyti rezidentūros studijų metų bazinio (tarifinio) darbo užmokesčio koeficientą, kuris 

prasidėtų nuo 2,55;  

3. gydytojo rezidento bazinio (tarifinio) darbo užmokesčio dydį sieti su praėjusiu kalendorinių 

metų minimalia mėnesine alga; 

4. apibrėžti rezidentūros bazių prisidėjimą prie gydytojų rezidentų darbo užmokesčio 

(neįskaičiuojant darbo užmokesčio dalies, mokamos už budėjimus, už darbą poilsio ir švenčių dienomis);  

5. apibrėžti gydytojo rezidento ir gydytojo odontologo rezidento vadovo, gydytojo rezidento ir 

gydytojo odontologo rezidento mentoriaus sąvokas ir nustatyti, kad gydytoją rezidentą ir gydytoją 

odontologą rezidentą gali prižiūrėti arba gydytojo rezidento vadovas ar gydytojo odontologo rezidento 

vadovas arba gydytojo rezidento mentorius ar gydytojo odontologo rezidento mentorius. 

Detalesnis Projektų reglamentavimo išaiškinimas pateikiamas pridedamame Projektų 

aiškinamajame rašte. 

Projektai neprieštarauja Aštuonioliktosios Lietuvos Respublikos Vyriausybės 

programai, strateginio lygmens dokumentams ir Europos Sąjungos teisės aktams. 
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Projektai neperkelia Europos Sąjungos teisės aktų, todėl nėra notifikuotini Europos 

Komisijai. 

Neigiamų pasekmių priėmus projektus nenumatoma. 

Projektams įgyvendinti reikės papildomų valstybės biudžeto lėšų (detalūs skaičiai 

nurodomi Projektų aiškinamojo rašto 13 punkte). 

Projektai skelbiami Lietuvos Respublikos Seimo kanceliarijos Teisės aktų informacinės 

sistemos Projektų registravimo posistemėje. 

Projektai 2022 m. gegužės 27 d. (Nr. 22-8237) buvo paskelbti Lietuvos Respublikos 

Seimo kanceliarijos teisės aktų informacinėje sistemoje, teikti derinti Lietuvos Respublikos 

finansų ministerijai, Švietimo, mokslo ir sporto ministerijai, Teisingumo ministerijai, Jaunųjų 

gydytojų asociacijai, Lietuvos medikų sąjūdžiui, Lietuvos savivaldybių asociacijai, Lietuvos 

sveikatos mokslų universiteto ligoninės Kauno klinikoms, Lietuvos sveikatos mokslų 

universitetui, Vilniaus universitetui, VšĮ Lietuvos sveikatos mokslų universiteto Kauno ligoninei, 

VšĮ Respublikinei Panevėžio ligoninei, VšĮ Respublikinei Šiaulių ligoninei, VšĮ Respublikinei 

Vilniaus universitetinei ligoninei, VšĮ Vilniaus universiteto ligoninės Santaros klinikoms ir 2022 

m. birželio 1 d. pateiktas Lietuvos studentų sąjungai. Taip pat 2022 m. birželio 8 d. projektai 

buvo pateikti Vidaus reikalų ministerijai ir Socialinės apsaugos ir darbo ministerijai (el. paštu). 

Dėl siūlymų, į kuriuos neatsižvelgta arba atsižvelgta iš dalies, teikiama derinimo pažyma.  

Atsakydami į VšĮ Respublikinės Panevėžio ligoninės 2022 m. birželio 3 d. teiktas 

pastabas raštu Nr. S-2496 „Dėl teisės aktų projektų derinimo“ ir Lietuvos savivaldybių 

asociacijos 2022 m. birželio 13 d. raštą Nr. (12)-SD-382 „Dėl teisės aktų projektų derinimo“ 

pažymime, kad 2020 m. liepos–rugsėjo mėn. (imamas šis laikotarpis, nes nebuvo mokami 

priedai dėl COVID-19) gydytojų vidutinis darbo užmokestis (etato) siekė 3108 Eur, o jei 

gydytojų rezidentų darbo užmokestis būtų padidintas tiek, kiek Projektais siūloma, pirmų metų 

gydytojų rezidentų darbo užmokestis sudarytų 60 proc., antrų – 62 proc., trečių – 65 proc., 

ketvirtų – 67 proc., penktų – 69 proc., šeštų – 72 proc., septintų – 73 proc. gydytojų vidutinio 

darbo užmokesčio. Tokiu atveju gydytojų rezidentų darbo užmokestis nebūtų didesnis už 

vidutinį gydytojo rezidento darbo užmokestį. Dėl VšĮ Respublikinės Panevėžio ligoninės 

pastebėjimo, kad rezidentūros bazių prisidėjimo prie gydytojų rezidentų darbo užmokesčio 

nustatymas turėtų būti nustatytas tik toms rezidentūros bazėms, kurios priima daugiau kaip 20 

gydytojų rezidentų, pažymime, kad tai prieštarautų vienam iš Projektų tikslų – skatinti gydytojų 

rezidentų judumą, taip pat nėra aiškūs argumentai, kodėl pasirinktas būtent 20 gydytojų 

rezidentų skaičius (sudaromos nevienodos sąlygos mažoms gydymo įstaigoms, esant poreikiui, 

per skatinimo mechanizmą prisitraukti mažesnį kiekį gydytojų rezidentų). 

Pastabos pateiktos Projektams aptartos ir suderintos darbo tvarka, derinimo pažymoje 

pateiktos tik tos pastabos į kurias neatsižvelgta arba atsižvelgta iš dalies. 

Tiesioginiai Projektų rengėjai – Sveikatos apsaugos ministerijos Teisės skyriaus patarėjas 

Kazys Rušinskas, tel. 260 4898, el. p. kazys.rusinskas@sam.lt, Strateginio planavimo ir valdymo 

skyriaus patarėja Diana Smaliukaitė, tel. 219 3314, el. paštas diana.smaliukaite@sam.lt.  

PRIDEDAMA.  

1. Lietuvos Respublikos medicinos praktikos įstatymo Nr. I-555 2, 3, 4 straipsnių ir 1 

priedo pakeitimo, Įstatymo papildymo priedais įstatymo projektas, 3 lapai. 

2. Lietuvos Respublikos medicinos praktikos įstatymo Nr. I-555 2, 3, 4 straipsnių ir 1 

priedo pakeitimo, Įstatymo papildymo priedais įstatymo projekto lyginamasis variantas, 3 lapai. 

3. Lietuvos Respublikos odontologijos praktikos ir burnos priežiūros praktikos įstatymo 

Nr. I-1246 2, 3, 5 straipsnių pakeitimo, Įstatymo papildymo priedais įstatymo projektas, 3 lapai. 

4. Lietuvos Respublikos odontologijos praktikos ir burnos priežiūros praktikos įstatymo 

Nr. I-1246 2, 3, 5 straipsnių pakeitimo, Įstatymo papildymo priedais įstatymo projekto 

lyginamasis variantas, 3 lapai. 

5. Nutarimo projektas, 1 lapas. 
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6. Aiškinamasis raštas, 8 lapai. 

7. Derinimo pažyma, 3 lapai. 

 

 

 

Sveikatos apsaugos ministras Arūnas Dulkys 


