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DERINIMO PAŽYMA
	Institucija, teikianti pastabą
	Pastaba
	Neatsižvelgimo (atsižvelgimo iš dalies) argumentai

	Teisingumo ministerijos 2021-10-12 išvada Nr. 21-30635
	2.4. Taip pat siūlytume atsisakyti universiteto ligoninių skaičiaus įtvirtinimo Sveikatos priežiūros įstatyme, kadangi toks įtvirtinimas neatitiktų Lietuvos Respublikos teisėkūros pagrindų įstatymo 3 straipsnio 2 dalies 1 ir 5 punktuose įtvirtintų teisėkūros tikslingumo ir efektyvumo principų. Pažymime, kad Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija, dalyvaudama universiteto ligoninių steigime, turi visas galimybes kontroliuoti jų steigimą ir taip veikti jų skaičių.
	Neatsižvelgta
Universiteto ligoninių skaičius Lietuvoje yra viena iš kertinių sveikatos priežiūros paslaugų reformos dalių. 
Sudėtingiausios (tretinio lygio) paslaugos yra brangiausios, todėl tam, kad tokių paslaugų teikimas būtų ekonomiškai efektyvus, šios paslaugos turi būti koncentruotos tokias paslaugas teikiančiose universiteto ligoninėse, o tokių ligoninių skaičius turi atitikti esamus poreikius (turi būti atitinkamas skaičius universiteto ligoninių teikiamas paslaugas siekiančių gauti pacientų). Lietuvos regioninės politikos Baltojoje knygoje darniai ir tvariai plėtrai 2017–2030 metams nustatyta, kad turi  būti formuojami regioniniai centrai, tarp kurių 3 didžiausiuose miestuose (Vilniuje, Kaune, Klaipėdoje), kuriuose sutelkiamos aukščiausio lygmens paslaugos ir specializuota infrastruktūra (universitetai, 3 lygmens sveikatos priežiūros įstaigos), teikiama parama aukštos pridėtinės vertės paslaugų plėtrai.
Universiteto ligoninių skaičiaus nustatymas įstatyme taip pat užtikrins teisėtų lūkesčių principo įgyvendinimą tretinio lygio sveikatos paslaugų teikimo organizavimo sistemoje, nes ilguoju laikotarpiu leis racionaliai planuoti tretinio lygio paslaugų teikimo infrastruktūrai gerinti būtinų resursų poreikį ir  finansinius išteklius.  

	
	3. Dėl Nutarimo projekto 2 punkto:
3.1. Teikiamo Nutarimo projekto 2 punkto trečioje pastraipoje pasiūlytu Įstatymo projekto 2 straipsnio, kuris skirtas Keičiamo įstatymo įgyvendinimui, 2 dalies 1 punktu siūloma nustatyti, kad Vyriausybė, sveikatos apsaugos ministras, valstybiniai universitetai pagal kompetenciją priima įstatymą įgyvendinančius teisės aktus, tačiau pastebėtina, kad siūlomos įstatyminės nuostatos expressis verbis nenumato įgyvendinamųjų teisės aktų priėmimo. Jei turimas omenyje universitetinės ligoninės Klaipėdoje steigimo iniciavimas ir su tuo susijusių sprendimų priėmimas, manytina, pasiūlymas atitinkamoms institucijoms inicijuoti tokios ligoninės atsiradimą turėtų būti išreikštas aiškiai (įvertinant ir valstybinių aukštųjų mokyklų autonomijos aspektą).Be to, Įstatymo projekto 2 straipsnio 2 dalies 1 punkte prieš žodžius „Vyriausybė“ bei „sveikatos apsaugos ministras“ įrašyti žodžius „Lietuvos Respublikos“. 
3.2. Nėra aišku, kokių tikslų yra siekiama teikiamo Nutarimo projekto 2 punkto trečioje pastraipoje siūloma Įstatymo projekto 2 straipsnio 2 dalies 2 punkto nuostata, kadangi pasiūlyta nuostata yra rekomendacinio pobūdžio, nėra privalomumo Klaipėdos miesto savivaldybei priimti reikiamus sprendimus, t. y. žodis „galimo“ nereiškia privalomo. Taip pat nėra aišku, kokios savivaldybės sveikatos priežiūros įstaigos būtų integruojamos į universitetinę ligoninę.
	Neatsižvelgta
Manome, kad Sveikatos priežiūros įstaigų įstatymo 2 straipsnio pakeitimo įstatymo projekto tikslas yra sudaryti įstatymines teisines prielaidas, kad Klaipėdoje galėtų atsirasti dar viena universiteto ligoninė bei kad Lietuvoje veiktų racionalus (ne per didelis) skaičius universiteto ligoninių.  
Kaip šios teisinės prielaidos turi būti įgyvendintos, tai jau ne šio įstatymo projekto, o atitinkamų subjektų (Sveikatos apsaugos ministerijos, savivaldybės ar valstybinio universiteto, kurie yra atitinkamų ligoninių dalininkai (arba įgyvendina dalininkų teises) sprendimo teisė.
Pažymėtina tai, kad vadovaujantis Konstitucija, savivaldybėms ir valstybiniams universitetams yra suteiktos atitinkamos teisės priimti sprendimus savarankiškai.
Įstatymo projektu konkrečiai nurodžius savivaldybėms ir valstybiniams universitetams konkrečius priimtinus sprendimus, galėtų būti pažeidžiamos šiems subjektams Konstitucijos garantuojamos savarankiškos teisės.
Seimui priėmus įstatymą, atitinkami subjektai (kiekvienas pagal savo kompetenciją), tardamiesi tarpusavyje, priims įstatymą įgyvendinančius teisės aktus.


	Švietimo, mokslo ir sporto ministerijos 2021 m. spalio 13 d. raštas Nr. SR-4089
	2. siūlome papildyti Projekto 1 punkto paskutinę pastraipą (universiteto ligoninės apibrėžtyje) ir patikslinti įrašant „medicinos ir sveikatos mokslų srities mokslinius tyrimus ir eksperimentinę plėtrą“. Siekiant dermės su Lietuvos Respublikos švietimo ir mokslo ministro 2016 m. gruodžio 1 d. įsakymu Nr. V-1075 „Dėl studijų krypčių ir krypčių grupių, pagal kurias vyksta studijos aukštosiose mokyklose, sąrašo, jo keitimo tvarkos, kvalifikacinių laipsnių sąrangos ir studijų programų pavadinimų sudarymo principų patvirtinimo“, vietoj žodžių „medicinos ir (ar) slaugos studijas” siūlome įrašyti „medicinos ir (ar) slaugos ir akušerijos studijų krypčių studijas”.
	Neatsižvelgta
Siekiant Sveikatos priežiūros įstaigų įstatymo 2 straipsnio 5 dalies taikymo aiškumo ir nuoseklumo, siūlytina Vyriausybės išvadoje nustatyti ne konkrečias sveikatos mokslų srities studijų krypčių studijas, bet jas įvardinti bendriniais studijų pavadinimais „medicina“ ir „slauga“. Toks bendrinių studijų pavadinimų naudojimas būtų grindžiamas tuo, kad studijų pavadinimai šiuo metu nebūtinai formaliai atitinka Lietuvos Respublikos švietimo, mokslo ir sporto ministro 2016 m. gruodžio 1 d. įsakyme Nr. V-1075 nustatytus krypčių pavadinimus. Be to, pakeitus Lietuvos Respublikos švietimo, mokslo ir sporto ministro 2016 m. gruodžio 1 d. įsakyme Nr. V-1075 nurodytus konkrečius studijų krypčių pavadinimus, kiekvieną kartą turės būti keičiamas ir įstatymas.
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