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DEL LIETUVOS NACIONALINES SVEIKATOS SISTEMOS JSTAIGU, TEIKIANCIU STACIONARINES AKTYVIOJO
GYDYMO ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGAS, ISDESTYMO REIKALAVIMU IR ISDESTYMO
TVARKOS APRASO PATVIRTINIMO

Gerb. Ministre Pirmininke,

Lietuvos mediky, privadiy sveikatos prieZifiros jstaigy bei Lietuvos ir uZsienio Saliy investuotojy interesams
atstovaujancios skétinés, nacionaliniu lygiu veikiancios nevyriausybinés organizacijos (toliau — Socialiniai partneriai)
kreipasi j Jus dél 2023-06-07 uzregistruoto Lietuvos Respublikos Vyriausybés (toliau — LRV) nutarimo projekto ,,Dél
Lietuvos nacionalinés sveikatos sistemos jstaigy, teikianCiy stacionarines aktyviojo gydymo asmens sveikatos priezitiros
paslaugas (toliau — SAGP), i8déstymo reikalavimy ir i8déstymo tvarkos apraso patvirtinimo* (Nr. 23-8486), $io nutarimo
projekto 2023-07-12 uzregistruotos 3 redakcijos (Nr.23-8486 (3) (toliau — Projektas).

Socialiniai partneriai kelis kartus Projekto jvairioms versijoms teiké pastabas, nurodé esminius trikumus ir sitilé
korekcijas. Esminiai buvusiy ir aktualios Projekto wversijos trikumai yra susije su Projektu sukuriamomis
diskriminacinémis salygomis privaciy asmens sveikatos prieziiiros jstaigy (toliau — ASP]) atzvilgiu, uzkertant joms kelig
tapti Lietuvos nacionalinés sveikatos sistemos (toliau — LNSS) dalyviais, teikian¢iais SAGP, taip pazeidZiant saziningos
konkurencijos salygas nuosavybés formos pagrindu. Esame sunerim¢, nes atlikti Projekto (v.3) pakeitimai neatliepia
Socialiniy partneriy teikty pastaby, nauztikrina ir ateityje neuztikrins saziningos ASP] konkurencijos bei vienody
galimybiy joms pateikti j LNSS SAGP tinkla, uztikrinant kokybisky ir saugiy SAGP teikimg Lietuvos gyventojams.

Atkreipiame démesj, jog Projektas uZkerta kelia privacioms ASPI tapti lygiateisémis LNSS tinklo narémis,
t.y. teikti SAGP bet kokia apimtimi ir paneigia bendrame su Socialiniais partneriais LRV pasitarime suderintg pozicija,
pasiekta LRV nutarimo Nr. 370,, Dél Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis apmokamy asmens
sveikatos priezitiros paslaugy teikimo sglygy saraso patvirtinimo*, pakeitimo derinimo metu (toliau — Nutarimas Nr. 370).
Todél Socialiniai partneriai kreipiasi j Jus praSydami uzkirsti kelig pakartotiniams siekiams paneigti bendrame su
Socialiniais partneriais LRV pasitarime priimtus susitarimus (visos ASP/, neatsizvelgiant j jy nuosavybés formgq, veikia ir
teikia asmens sveikatos prieziiros paslaugas (toliau — ASPP) valstybés regulivojamoje rinkoje, vykdydamos ikine -
ekonomine veiklg sqziningos konkurencijos sqlygomis, iSskyrus tam tikras, isskirtinés kompetencijos ir ypaé brangiy
technologijy ir patologijy atvejy sutelkimo reikalaujancias, universitety ligoninése koncentruojamas tam tikry tretinio
lygio ASPP, rety ligy gydymo, gyvybei pavojingy amiy bikliy (miokarto infarkto, insulto, kt.) paslaugas) bei priimant
Lietuvos Respublikos Konstitucija (toliau — Konstitucija) ir Konstitucinio Teismo (toliau — KT) nutartimus ir jy
iSaiskinimus bei XVIIl-osios LRV programos nuostatas (dél ASP] nediskriminavimo nuosavybés formos pagrindu)
pazeidziandius teisés aktus, tai pagrjsdami Zemiau i§déstytais argumentais:

Pirma, Projektu kuriamas iSimtinis vieSyjuy (valstybés, savivaldybiy) ASP], teikianciy SAGP, tinklas,
prieStarauja Konstitucijai ir KT doktrinai. KT yra isaiskings, kad valstybinés ASP/ isimtines teises gali turéti tik
biitinosios pagalbos - gyvybei gelbéti skirtos pagalbos - teikime. Taciau Projektu siekiama sudaryti i§skirtinj tik valstybiniy
ASPIJ tinklg visy stacionariniy ASPP teikimui, t.y. tiek teikiant biitingjq pagalba, tick planines ASPP. KT 2013-05-16
nutarime yra isaiskings Konstitucijos 53 straipsnio taikymo apimtj: ,,Konstitucijos 53 straipsnio 1 dalies nuostata,
teigianti, kad jstatymas nustato pilieciams nemokamos medicininés pagalbos valstybinése gydymo jstaigose teikimo
tvarkq, vra konstituciné pilieciy teises nemokamai ir laiku gauti kokybiskq gyvybiSkai biiting medicinos pagalbg
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valstybinése oydymo jstaigose garantija, kurios jeyvendinimas turi biiti uZtikrintas is valstybés biudzeto lésy. Si garantija

néra tapati teisei § medicinos pagalbg, kuri pilieciams, kaip ir kitiems asmenims, uztikvinama jgyvendinant Konstitucijos
53 straipsnio 1 dalyje jtvirtintq valstybés priederme ripintis Zmoniy sveikata ir laiduoti medicinos pagalbq bei paslaugas
zmogui susirgus. KT minétame nutarime taip pat pasisaké, kad, kuriant ASP] tinkla ir ASPP finansavimo mechanizmus,
privaloma, nepaneigiant valstybés priedermés remti privacia nuosavybés teise pagristas visuomenei naudingas iikines
pastangas ir iniciatyvq, atsizvelgti ir j privaciy ASPI interesus, uztikrinti sqZiningg ASPI konkurencijq bei pacienty teises
pasirinkti ASP]. Todél siilomu reguliavimu (Projektu v.3) nepagrjstai, pazeidziant tick Konstitucijos, tiek KT nutarimy
nuostatas ir jy iSaiSkinimus, siekiama iSimtinai i$skirti tik vieSgsias ASP], kurios galés teikti stacionarines ASPP ir formuoti
tik viesyjy SAGP teikianciy ASP] tinkla.

Antra, Projektu paneigiama Konstituciné valstybés pareiga uZtikrinti saZiningas, nediskriminacines
sutar¢iy sudarymo salygas su teritorinémis ligoniy kasomis (toliau — Sutartis). KT 2013-05-16 nutarime jtvirtino:
»<...> sutarciy sudarymo tvarka turety biiti grindziama objektyviais, is anksto Zinomais nediskriminaciniais kriterijais,

kuriais nebiity paneigta sqZiningos konkurencijos laisvé, kiti Konstitucijoje jtvirtinti Lietuvos tikio principai.“ Projekto
2.2. punktu nustatoma, kad j Projekta nejtrauktos ASP] (j Projekta nejtrauktos privacios ASPI), ASPP galés teikti Nutarimo
Nr. 370 nustatyta tvarka. Nutarimo Nr. 370 12.1.1 punktas (redakcija, galiosianti nuo 2023-08-01) nustato, kad
reikalavimai dél Sutar¢iy sudarymo netaikomi ASPP, kurios patenka j Projektu formuojama SAGP tinkla. Tai reiSkia, kad
tik privac¢ioms ASPI, kurios vienintelés néra jtrauktos j SAGP tinkla, siekiant sudaryti Sutartis, bus taikomi reikalavimai
atitikti SAGP poreikj ir masta, o tai akivaizdziai sukuria prielaidas nesaziningai privaciy ASP] diskriminacijai.

Tredia, nors Projektu neva siekiama nustatyti reikalavimy tinklo formavimui aprasa, i§ esmés juo yra
tvirtinamas konkretus (vardinis) tinklui priklausan¢iy vieSyju ASP] sarasas. Projekte déstomi ne ASP] i§déstymo
reikalavimai, o sgraSas pozymiy, kuriuos atitinka (ir tai, tik dalis) j tinklg jtraukiamos ASP]. Todél Projekto turinys
neatitinka jo tikslo. Projektas remiasi Lietuvos Respublikos sveikatos prieziairos jstaigy jstatymo (toliau — Istatymas)
11 straipsnio 1 ir 2 daliy nuostatomis, numatanciomis, jog LRV nustato reikalavimus LNSS ASP], kurios bus jtrauktos j
§j tinklg. LNSS ASP] priskiriamos ir privac¢ios ASP], sudariusios Sutartis. Tai reiskia, kad j LNSS apibrézima ir Jstatymo
taikymo apimtj patenka ir privac¢ios ASP], ta¢iau Projekte jos yra diskriminuojamos ir galimybiy joms patekti j tinkla
ateityje néra. Taip susiaurinama Jstatyme apibréZzta LNSS jstaigy sgvoka. Be to, Vyriausybés tarpinstitucinio pasitarimo
metu LR sveikatos apsaugos ministerijos (toliau — SAM) atstovai patvirtino, kad dabartinis Projektas neapima privaciy
ASPJ ir nenustato kokiomis galimybémis jos galéty tapti SAGP tinklo narémis. Todél, atsizvelgiant j Jstatymo nuostatas

ir lingvistinj Projekto aiSkinima, biitina koreguoti Projekta, nustatant objektyvius ir logisSkus Kriterijus (jy pagrindu turéty
buti ASP] teikiamy ASPP kokybé ir sauga, o ne ASP] nuostavybés formos ar kiti, netiesiogiai bet akivaizdZziai privadias
ASPI] diskriminuojantys aspektai), kuriuos galéty jegyvendinti ir privaios ASPI, siekiancios tapti Sio tinklo dalimi.

Ketvirta, Projekto rodikliai bei reikalavimai patekimui j LNSS tinkla yra nustatyti taip, jog privacios ASPI
ju tiesiog negaléty atitikti ir ju pagrindu biity formaliai atmestos. SAM akcentuoja, kad j Projektg privac¢ios ASP] néra
jtrauktos, nes nei viena privati ASP] neatitinka visy Projekte nustatyty reikalavimy (kriterijy). Tad¢iau ASP] jtinklinimo j
SAGP tinkla reikalavimai (Kkriterijai) ir yra diskriminaciniai ir objektyviai negali buti jgyvendinti jokios priva¢ios ASPI.
Vienas i§ kriterijy — geografinis - apibréztas Projekto 11.1 punkte, jvardina ASP], patenkandias j konkrety, apibréztg tik
viesyjy (valstybés, savivaldybiy) ASPP nomenklatiiros pagrindu atrinktg ASPP ratg, pvz.: regioninés, rajony, universiteto
ligoninés, Salies kompetencijy centrai, respublikos lygmens ASP], uzdaro tipo ligoninés ir kt. — tai yra pateikiama viesyjy

ASP] nomenklatiira ir néra nei vieno subkriterijaus, kurj galéty atitinkti bent viena privati ASP] — tai yra néra ,,privati
ASPJ“ subkriterijaus. Sis kriterijus savaime apibrézia konkrety viesyjy ASP] subjekty rata, kuris galéty bti jtrauktas j
LNSS tinklg ir Siame subjekty rate privac¢iy ASPI negali ir negalés atsirasti. Todél Projektas privalo biti papildytas,
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itraukiant j geografinj kriterijy ir privacias ASPI. kitu atveju privadios ASP] niekada neturés jokiy realiy galimybiy tapti
LNSS tinklo dalimi.

Penkta, Projektu paneigiami teiséti ir pagristi ASPI liikes¢iai sudaryti Sutartis bei teikti pacientams i$
Privalomojo sveikatos draudimo fondo (toliau — PSDF) biudzZeto kompensuojamas SAGP, o pacientams — gauti ias
paslaugas ju pasirinktose ASPI. Pagal $iuo metu galiojancig tvarka, privati ASP] (siekianti atitikti stacionaro licencijai
gauti keliamus reikalavimus, investavusi j infrastruktiirg ir darbuotojus) turédavo prasyti SAM leidimo sudaryti Sutartj
stacionarinéms ASPP. Leidimo i§davimo svarstymo metu biidavo apklausiamos kitos, jau stacionarines ASPP teikiancios
ASP], teiraujantis ar jos gali patenkinti $iy paslaugy poreikj ir ar sutinka ,,priimti naujg zaidéja™ j rinka. Akivaizdu, kad
atsakymai priva¢ioms ASP] buvo vienodi (veikiancios ASP] yra pajégios patenkinti ASPP poreikj ir leidimas néra
isduodamas), taip leidimo jau daugelj mety néra gavusi jokia besikreipusi privati ASP]. Supratusi, kad tokia ydinga tvarka
yra priestaraujanti konkurencijos teisei, SAM uztikrino, kad ,,ydinga leidimy tvarka“ bus pakeista j objektyviais kriterijais
ir Siy paslaugy aktualiu poreikiu pagrjsta naujg tvarka. Taip buvo sukurtas pagrjstas privaciy ASP] likestis, jog ir Sios
turés realig galimybe pradéti savo pacientams teikti PSDF 1éSomis kompensuojamas stacionarines ASPP, jos toliau
investavo ] stacionariniy ASPP teikimo infrastruktiira, naujy technologijy jsigijimus. Taciau teikiamas Projektas ne tik
neatveria galimybiy privac¢ioms ASP] tapti SAGP tinklo dalimi — priesingai, sukuriamas nekintantis (maziausiai 5 metams)
iskirtinai vieSyjy ASP] tinklas, nenumatant jokiy galimybiy privac¢ioms ASP] j ji patekti. Pavyzdziui, Projektu numatoma,
kad iki 2025 m. ASP], atitiksian¢ios keliamus reikalavimus, bus jtrauktos j tinklg (nustatomas pereinamasis laikotarpis),
ta¢iau dél aukséiau iSdéstyty diskriminaciniy kriterijy §i nuostata privac¢ioms ASP] yra praktikoje nejgyvendinama ir tik
sukuria iliuzija, jog suteikiama galimybé patekti j tinklg visoms ASP], neatsizvelgiant j jy nuosavybés forma, nors bitent,
nuosavybés forma ir tampa esminiu faktoriumi, dél kurio diskriminuojamos privacios ASP]. Vien tam, kad iki 2025 m.
privacios ASP] galéty pasiekti ASPP teikimo rodiklius (pvz. konkrety teikiamy SAGP skaiéiy), jos nuo dabar iki 2025 m.
turi teikti SAGP uz pilng kaing arba finansuoti jy teikimag savo 1éSomis, 0 tai prasilenkia su realybe, nes pacientai nesirinks
mokéti keliy tukstanciy eury uz itin brangias SAGP, o ASP] neturés galimybiy padengti $iy paslaugy teikimo kasty savo
léSomis ir teikti jas pacientams nemokamai. Todél privacios ASPI pereinamuoju laikotarpiu neturés jokiy galimybiy
pasiekti rodikliy, jeigu negalés teikti pacientams valstybés kompensuojamy SAGP. Tuo metu vieSosioms ASPI, kurios

praktiskai visos turi Sutartis SAGP ir teikia valstybés kompensuojamas SAGP, nustatytas dviejy mety pereinamasis
laikotarpis sudaro realias galimybes jvykdyti kriterijus ir islikti Siame tinkle.

Taip pat atkreipiame démes;j j tai, kad Projektas yra parengtas SAM teigimu, ,,pagal faktag* ir j tinklg $ioje stadijoje
yra jtrauktos tik tos ASP], kurios atitinka Projekto reikalavimus. Taciau tai néra tiesa, kadangi nemaza dalis j Projekta
jtraukty vieSyjy ASP] reikalavimy neatitinka. Tai pateisinama tuo, kad iki 2025 m. Sios ASP] galés pasitempti ir pasiekti
kriterijus arba pereinamojo laikotarpio pabaigoje bus perorganizuojamos. Tai tik patvirtina nesaziningg ir diskriminacinj
poziirj  privacdias ASP], kurios néra jtrauktos j tinkla, neva, jos neatitinka Projekto reikalavimy, kuomet vieSosios ASPI.
net ir neatitinkancios Projekto reikalavimy, yra jtrauktos j LNSS SAGP tinklo sgraa ir turi teise sudaryti Sutartis (netaikant
kvoty Sioms paslaugoms) bei suteikiant joms dviejy mety pereinamajj laikotarpj trikumams pasalinti.

Lietuvoje galioja teisinés valstybés principas, numatantis asmeny teiséty lukesCiy apsauga, kuris reiskia, jog
valstybé turi teséti savo prisiimtus jsipareigojimus. Kitu atveju, neuztikrinus asmeny teiséty lukeséiy, yra paneigiamas
asmeny pasitikéjimas valstybe ir teise. Biitent tokia situacija yra susidariusi §iuo metu, paneigiant pagrjstus privaéiy ASP],
ju pacienty ir investuotojy likeséius tapti stacionariniy ASPP teikéjais.

Projekta jgyvendinus pacientai, mokantys sveikatos draudimo jmokas ir norintys gauti SAGP ju pasirinktose

privaciose ASP] ir toliau biity diskriminuojami, nes, nejtraukus privaciy ASP] j formuojama SAGP tinkla, jie neturéty
galimybés jose gauti valstybés kompensuojamy, i§ PSDF biudZeto apmokamy stacionariniy ASPP.
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Sesta — Projektu tvirtinami tinklo formavimo Kriterijai sudaro uZdara ir nekintantj vieSujy ASPJ tinkla,
kas turés neigiamos jtakos SAGP kokybei. Projektas numato, kad iki 2025 m. bus suformuotas LNSS SAGP teikéjy
tinklas, kuris nebus kei¢iamas 5 metus. Tai reiskia, jog ASP], jtrauktoms j §j tinkla, de facto bus uZztikrintas vieSasis
finansavimas keliems metams, o tai gali neigiamai atsiliepti $iy ASP] suinteresuotumu gerinti teikiamy SAGP kokybe.
Tuo tarpu visos kitos ASP], kurios tame laikotarpyje pasieks rodiklius ir taps efektyvesnémis, galés pasitlyti
kokybiskesnes SAGP, nei ASP], esancios tinkle, j ji patekti negalés. Taigi, Projektas i§ esmés netinkamai formuoja LNSS
tinklg, mazina ASP] konkurencingumg bei nekuria prielaidy joms tobuléti, gerinti teikiamy paslaugy kokybe. Projekte
privalo bati numatyta SAGP teikimo stebésena ir kokybés bei saugos kontrolé, uztikrinant jtinklinty ASP] rotacija, t.y.
iStinklinant kokybisky SAGP teikimo neuztikrinanéias ASP], jas pakeiCiant (jtiklinant) geresnius SAGP kokybés ir saugos
rodiklius pasiekian¢iomis ASPI.

Septinta, Projektas paneigia socialiniy partneriy ir Vyriausybés bei SAM pasiektg susitarimg dél atskiry
ASP] neprioretizavimo derinant Nutarima Nr. 370. Tvirtindama naujas ASPP teikimo ir Sutar¢iy sudarymo sglygas,
SAM sieke isskirti ir sukurti palankesnes sglygas vieSosioms ASP] jau derinant Nutarimo Nr. 370 projekts. Visgi, po ilgy
diskusijy, LRV pasitarime buvo priimtas bendras sutarimas, jog Konstitucija neleidzia diskriminuoti tam tikto rato tkio
subjekty (privaciy ASP]), sudarant palankesnes veiklos sglygas vieSosioms ASP]. Buvo nutarta neisskirti konkre¢iy ASP]
(vardinio sagraSo), kurios galéty lengvatine tvarka sudaryti Sutartis, o nustatyti skaidrius ir objektyvius Kriterijus
(nevertinant ASP] pagal nuosavybés formos ar kitus neobjektyvius kriterijus), kuriuos pasiekusios ASP] turéty galimybe
teikti valstybés kompensuojamas ASPP, o kriterijy pagrindu turéty bati teikiamy ASPP kokybé ir sauga. Taip pat sutarta,
kad valstybé gali prioriteto tvarka finansuoti ASPP, biitinas gyvybei gelbéti (butinosios ir skubios medicinos pagalbos).
Todél, Nutarime Nr. 370 numatyta, jog dél ASPP, skirty gyvybés gelbéjimui, Sutartys bus sudaromos netaikant tam tikry
kriterijy, o visos kitos stacionarinés ASPP turi biti teikiamos ir Sutartys sudaromos bendra tvarka. Visgi, $iuo Projektu
siekiama paneigti susitarima, apeiti Nutarimo Nr. 370 nuostatas ir patvirtinti konkrety vardinj ASP] sarasa, kuris bus

iSskirtinis stacionariniy ASPP teikéjas bei turés teise prioritetiS8kai sudaryti Sutartis.

AStunta, Projekto nuostatos neatitinka XV111-osios Vyriausybés programos nuostaty: ,,/sipareigojame kurti
gyventojams patogiq, prieinamg ir kokybiskg, visoje Salyje paslaugas teikianciq, krizéms atsparig sveikatos prieziiiros
sistemgq, nediskriminuodami ir privaciy sveikatos prieZiiros jstaigy.*

Socialiniai partneriai praSo atsiZvelgti bei objektyviai jvertinti Siame raste iSdéstytus argumentus ir
pastabas Projektui. Esamos redakcijos Projekto tvirtinimas néra galimas, jis privalo biti tobulinamas, sudarant
lygiavertes galimybes visiems ASPP teikéjams biiti jtrauktiems j formuojama SAGP tinkla, remiantis objektyviais,
ASPI teikiamy ASPP kokybés ir saugos kriterijais. Tikimés, kad i teikiamas pastabas bus atsiZvelgta ir privacios
ASPI nebus priverstos ieSkoti papildomy biidy savo teiséms ginti.
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