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Lietuvos Respublikos Seimo Sveikatos reikaly komitetui 2025 m. rugséjo 23 d., Nr. 25-137AR

Kopija
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijai

DEL LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS SISTEMOS JSTATYMO NR. 1-552 11 IR 49 STRAIPSNIY
PAKEITIMO JSTATYMO IR LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS DRAUDIMO JSTATYMO NR. 1-1343 9,10 IR
26 STRAIPSNIY PAKEITIMO JSTATYMO PROJEKTY

Lietuvos verslo konfederacija (toliau — LVK) atsizvelgdama j tai, kad artimiausiu metu Lietuvos
Respublikos Seimo Sveikatos reikaly komitete yra numatytas Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos
jstatymo (toliau — SSJ) Nr. 1-552 11ir 49 straipsniy pakeitimo jstatymo projekto (Nr. XVP-518) ir Lietuvos
Respublikos sveikatos draudimo jstatymo Nr. 1-1343 9, 10 ir 26 straipsniy pakeitimo jstatymo projekto
(Nr. XVP-519) svarstymas, dél iy projekty Zemiau teikia savo pastabas ir pasitlymus.

1. SS] projektas i§ esmés paZeidzia Lietuvos Respublikos Konstitucijg ir Lietuvos Respublikos
Konstitucinio Teismo suformuota oficialig konstitucine doktring.

SS) projektas paZeidzia Konstitucijg, nes siekiama panaikinti pacienty teise uz brangesnes paslaugas
prisimoketi i§ savo (ar savanorisko sveikatos draudimo) lesy, taip jgyvendinant teise j kuo geresne
sveikata. Konstitucinis Teismas 2013 m. geguzés 16 d. nutarime pasisake, jog: (i) paciento pasirinkimu
dalis paslaugy, finansuojamy Privalomojo sveikatos draudimo fondo (toliau — PSDF) biudzeto léSomis,
gali bUti apmokama paties paciento; (ii) valstybé privalo sukurti tokj sveikatos priezitros sistemos
finansavimo modelj, kuris uztikrinty prieinamas (jperkamas) paslaugas; (iii) tuo tikslu valstybé numato
solidarumu pagrista PSDF biudzeto kaupimg, ta€iau taip pat privalo skatinti asmenis patiems rupintis
savo sveikata ir asmeniskai prisidéti prie paslaugy finansavimo; (iv) Valstybei finansuojant dalj
paslaugy, o likusia sumokant pa¢iam pacientui yra sukuriamos galimybés gauti prieinama (jperkama)
paslauga, taip jgyvendinant paciento teisg j kuo geresne sveikata. Vadinasi, Siuo projektu siekiama
sukurti prielaidas nesivadovauti Konstitucija ir pazeisti asmeny teises.

2. Sidlomas reguliavimas paneigia privalomojo sveikatos draudimo sistemos logika.

Privalomasis sveikatos draudimas (toliau — PSD) grindziamas solidarumo ir asmeninés atsakomybés
pusiausvyra. Pacientas, mokédamas jmokas j PSDF, turi pagrista lukestj, kad valstybé uZztikrins jam
galimybe gauti tinkamg, jperkama ir individualiems poreikiams pritaikyta sveikatos priezidra. Sios
sistemos logika remiasi ne tik valstybés pareiga finansuoti batinas paslaugas, bet ir galimybe pacientui
prisidéti prie kokybiSkesnés ar brangesnés paslaugos finansavimo, kai valstybés apmokamos
paslaugos neatitinka individualiy poreikiy.

Tuo tarpu SS] projektu numatytas draudimas pacientui savo iniciatyva sumokeéti kainy skirtuma uz
inovatyvesne ar kokybiskesne paslauga, net kai Si paslauga dalinai finansuojama PSDF [éSomis, visiSkai
paneigia Sig pusiausvyra.

Privalomasis sveikatos draudimas grindziamas solidarumo ir individualios atsakomybeés pusiausvyra.
Taciau Siuo projektu: (i) pacientai, net ir mokédami PSDF jmokas, netekty teisés dalinai pasinaudoti i$
PSDF finansuojama paslaugos dalimi, jeigu noréty brangesnés ar inovatyvesnés paslaugos (nes
norédami tai gauti jie turéty mokéti jau pilng paslaugos kaing); (ii) pazeidziamas proporcingumo
principas, kuris reiskia, kad jstatyme numatytos priemonés turi atitikti teisétus ir visuomenei svarbius
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tikslus, kad Sios priemoneés turi bati bUtinos minétiems tikslams pasiekti ir neturi varzyti asmens teisiy
ir laisviy akivaizdziai labiau negu reikia Siems tikslams pasiekti ( Konstitucinio Teismo 2008 m. rugséjo
17 d., 2011 m. sausio 31d, 2012 m. birzelio 29 d., 2013 m. vasario 15 d., 2013m. geguzés 16d. nutarimai).

Siuo atveju draudimas pacientui prisidéti prie paslaugos finansavimo net tada, kai tai nepadidina PSDF
biudzeto iSlaidy ir leidzia uztikrinti pacientui reikalingg gydyma, laikytinas pertekliniu ir neatitinkanciu
butinybés kriterijaus. Valstybé, pasirinkdama reguliavimo model;, turi paisyti konstitucinio racionalumo
ir proporcingumo reikalavimy, ypac¢ kai sitlomos priemonés gali reikS§mingai pabloginti prieinamuma
prie kokybisky sveikatos paslaugy ir sukurti nelygiaverte situacijg tarp pacienty pagal jy finansines
galimybes.

Todél siilomas teisinis reguliavimas neatitinka Konstitucijoje jtvirtinty proporcingumo, teiséty ltkesciy
ir socialinio teisingumo principy, o kartu paneigia ir esming privalomojo sveikatos draudimo sistemos
pusiausvyrg tarp solidarumo ir asmeninés atsakomybes.

3. SS) projektas kelia realig grésme sveikatos prieziGros paslaugy prieinamumui ir pacienty teiséms.

SS) projektu panaikinant galimybe pacientams susimokéti brangesnés paslaugos kainos skirtuma,
blty sukuriama milziniska eiliy ir paslaugy prieinamumo problema bei galimai iSaugty korupcija
sveikatos prieziuros sektoriuje.

Brangesniy paslaugy teikimas, kai pacientai savo pasirinkimu gali sumokéti inovatyvesnés /
kokybiskesnés paslaugos kainos skirtumag nuo kompensuojamos valstybés, yra teisétas. Uzdraudus
pacientams galimybe rinktis ir prisimokéti papildomai uz tam tikras brangesnes paslaugas,
neabejotinai iSaugty eilés PSDF biudzeto lésomis finansuojamoms (bazinio lygio) paslaugoms gauti.
Nors Siuo metu nemaza dalis gyventojy pasirenka gauti brangesnes paslaugas ir sutinka sumokéti
kainos skirtumg, naivu bty tikeétis, kad, uzdraudus tokig galimybe, ta pati dalis pacienty galés sau leisti
mokéti pilng kaing uz pasirinktas brangesnes paslaugas, medziagas ar proceduras — dalis pacienty
pasirinks ,nemokamg” paslauga ir stos j eile vieSosiose jstaigose, kuriy galimybés jau ir taip yra ribotos.

Priverstinai j vieSagsias jstaigas sugrazinty toliau finansiskai sau negalésianciy leisti naudotis privaciy
sveikatos priezidros jstaigy pacienty srautas gilins ilgy eiliy vieSajame sektoriuje problemg, kurig
norima spresti. Tai didins paskatas $eSéliui sveikatos sektoriuje, j kurio mazinima pastaraisiais
deSimtmeciais buvo dedama Sitiek pastanguy.

4. SS) projektas paZeidzia verslo teiséty lukes¢iy, teisinio tikrumo ir reguliacinio stabilumo principus.

Konstitucinis Teismas ne kartg yra pazymejes, kad valstybeé turi gerbti teisétai susiformavusius asmeny
IGkescius ir uztikrinti reguliacinés aplinkos stabilumag (2007 m. spalio 24 d. 2011 m. geguzés 31 d.
nutarimai). PrivaCios sveikatos prieziGros jstaigos teisétai investavo j infrastruktlrg, inovacijas,
zmogisSkuosius iSteklius, remdamosi galiojanciu teisiniu reguliavimu. SS] projektu numatytas staigus
reguliavimo keitimas ne tik pazeidzia teiséty lUkesCiy principg, bet ir siuncia itin nepalanky signala
investuotojams apie teisinés aplinkos nestabiluma Lietuvoje.

6. SS) projektas pazeidzia Konstitucijoje jtvirtintg Gkinés veiklos laisve ir investicijy apsaugos principus.

Pagal Konstitucijos 46 straipsnj, Gkiné veikla Lietuvoje grindziama laisvés ir iniciatyvos principais, o
valstybe gali riboti Gkine veikla tik tiek, kiek tai batina svarbiems vieSiesiems interesams apsaugoti. Sj
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principa savo jurisprudencijoje ne karta yra pabrézes Konstitucinis Teismas (pvz., 2002 m. geguzés 8
d., 2011 m. geguzés 31 d. nutarimai), akcentuodamas, kad Gkinés veiklos ribojimas turi bati: (i) batinas;
(i) proporcingas siekiamam teisetam tikslui; (iii) nepazeidziantis teiséty ltukesciy; (iv)
nediskriminacinis.

Tuo tarpu SS] projektu sitlomi ribojimai ne tik draudzia pacientui dalinai prisimokéti uz brangesne
paslauga, bet ir iS esmés apriboja sveikatos priezidros jstaigy galimybe teisétai vykdyti papildoma
veiklg, generuoti pajamas bei investuoti j paslaugy kokybe. Todél (i) drastiskai apribojamos jstaigy
galimybés plétoti naujas paslaugas ar investuoti j modernia infrastruktara, (ii) sumazeéja privaciy jstaigy
finansinis tvarumas ir pajamy diversifikavimo galimybes, (iii) ribojamas naujy investicijy pritraukimas j
Lietuvos sveikatos priezitros sektoriy, (iv) neabejotinai pazeidziama viena pagrindiniy 3alies Tkio
reguliavimo taisykliy, o tuo paciu ir valstybés priedermé — remti privaCia nuosavybés teise pagrjstas
visuomenei naudingas Ukines pastangas ir iniciatyva (Konstitucinio Teismo 1998 m. spalio 27 d.,, 2005
m. geguzeés 13 d., 2013m. geguzés 16d. nutarimai).

Svarbu pazyméti, kad investuotojai, planuodami investicijas j sveikatos priezitros sektoriy, vertina ne
tik galiojantj reguliavima, bet ir jo stabiluma bei nuspéjamuma. SS] projektas, kuriuo i§ esmes keiCiamas
sveikatos sistemos reguliavimas, jau atliktas investicijas pavercCia rizikingomis ar net ekonomiskai
neefektyviomis. Tokie veiksmai prieStarauja konstituciniams teiséty lUkesCiy apsaugos principams.

Galiausiai, norime atkreipti démes;j j jstatymuy projekty iniciatoriy argumentus dél sitlomy pakeitimy,
kurie, be kita ko, grindziami tuo, kad Siuo metu esantis reguliavimas esa sudaro prielaidas neteisétam
apmokestinimui ir yra sunkiai administruojamas dél baziniy ir papildomy paslaugy atribojimo. Visgi
tokia situacija atskleidZia ne asmeny teisés prisimokéti uz brangesnes paslaugas ydinguma, o
veiksmingos kontrolés stokg. Todél, vietoje absoliutaus draudimo, sidlome kurti aiSky, skaidry, griezta
ir_Konstitucijai neprieStaraujantj reguliavimg, kuris uztikrinty tinkamg Sios teisés jgyvendinimo
priezilrg. Toks sprendimas atitikty Konstitucinio Teismo suformuota valstybés pareiga aiskiai apibrezti
PSD IéSomis finansuojamy asmens sveikatos priezilros paslaugy apimt;j.

Skaidruma sistemoje kuria aiSkus reguliavimas ir kontrolé, o ne absoliutus draudimas. Manome, kad
Sveikatos apsaugos ministerija galéty pasitlyti veiksmingas esancio reguliavimo kontrolés priemones,
kurios i$ tiesy spresty vieSai keliamas piktnaudziavimo priemokomis problemas, taciau neproporcingai
neapriboty pacienty galimybiy rinktis ir prisimokéti uz brangesnes ar inovatyvesnes paslaugas pagal
jy individualius poreikius.

Kartu, siekiant aiSkaus reguliavimo, nesudarancio prielaidy interpretacijoms, kvie€iame SS] numatyti,
kad Lietuvos Respublikos Vyriausybé tvirtina Priemoniy ir paslaugy, kuriy kainy skirtumai gali bati
apmokami paciento |éSomis, sgrasg. Tokiu budu bus dalinai sprendziama neaiskaus reguliavimo

problema bei iSlaikoma PSD mokanciy pacienty pasirinkimo laisvé.

Dékojame uz bendradarbiavima.

Pagarbiai

Generaliné direktoré - Ineta Rizgelé
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