SAM PRIEMONES NR. 08.4.2-ESFA-R-615 ,,SOCIALINES PARAMOS PRIEMONIU, GERINANCIU AMBULATORINIU SVEIKATOS
PRIEZIUROS PASLAUGU PRIEINAMUMA TUBERKULIOZE SERGANTIEMS PACIENTAMS, IGYVENDINIMAS“ JGYVENDINIMO

PLANO DERINIMO PASTABU LENTELE

Eil. Institucija Institucijy pastabos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos
Nr. (toliau — SAM) pozicija
1. Kauno miesto savivaldybés Kauno miesto savivaldybé¢ ketina savivaldybés DOTS kabineta steigti | Atsizvelgta
administracijos sveikatos Kauno kliniky filialo Romainiy tuberkuliozés ligoninéje ir praso | SAM 2016-11-15 rastas Nr.10-9451 (pridedama)
apsaugos skyrius iSaiSkinimo, ar Kauno miesto savivaldyb¢ gali steigti savivaldybés | Parengtas SAM 2016 m. lapkricio 23 d. jsakymas
(socialiniai ir ekonominiai DOTS kabineta Kauno kliniky filialo Romainiy tuberkuliozés | Ny, \V-1320 (pridedama)*
partneriai) ligoningje.
2. V3] Europos socialiné fondo | 1.Atsizvelgdami j rodiklio R.N.601 ,,Pacientai, kuriems pagerinta | IS dalies atsiZvelgta
agentiira (ESFA) sveikatos priezitiros paslaugy kokybé ir priecinamumas‘ apraSyme 1.SAM atsizvelgé | ESFA pastaba ir pasalino rodiklj
nurodytg skai¢iavimo biidg bei pasiekimo momenta (pagal rodiklio R.N.601 ,,Pacientai, kuriems pagerinta sveikatos
apras$a pasiekimo momentas numatytas po projekto finansavimo prieZitiros paslaugy kokybé ir prieinamumas®;
pabaigos), manome, kad $is rodiklis skirtas infrastruktfiriniams 2.SAM atsizvelgé j ESFA pastaba ir pasalino rodiklj
projelftams. Sitilome jtraukti Siai priemonei tinkamg rodiklj; R.N.601 ,Pacientai, kuriems pagerinta sveikatos
2.AtS|2velgd.ami i.prier.no.nei skir‘Fa} 8:50 000,00 Eur suma, priezitiros paslaugy kokybé ir pricinamumas®;
rek.omenduoj ame jvertint, ar.r?.d_lklyje R.N.601 ”Pac{emal’ 3.Su ESFA suderinta, kad nebus rengiama atskira
kuriems pagerinta sveikatos priezitiros paslaugy kokybé ir . S v -
prieinamumas" nurodyta 3200 asm. siektina reikimé yra ne per didele; | SCcialiniu pakety jsigijimo ir serganCiyjy transporto
3.Prasome iki patvirtinant Sios priemonés projekty finansavimo 1sla1dq_ kompensavimo fiksuoty jkainiy nustatymo tyrimo
salygy aprasg pateikti derinimui planuojamy $ioje priemonéje ataskaita
taikyti socialiniy pakety jsigijimo ir serganciyjy transporto islaidy
kompensavimo fiksuoty jkainiy nustatymo tyrimo ataskaita.
5. Lietuvos Respublikos 1.taisytinas neatitikimas tarp priemonés stebésenos rodiklio 1. Atsizvelgta.

socialinés apsaugos ir darbo
ministerija

R.N.601 kodo, kuris pagal rodikliy kodavimo taisykles
priskirtinas rezultate rodikliui, ir rodiklio pavadinimo bei jo
matavimo vieneto, kas rodo, kad tai produkto rodiklis;
2.abejotinas stebésenos rodiklio R.N.618 ,,Sékmingai iSgydyty
naujy bakteriologjskai patvirtinty plauc¢iy tuberkuliozés atvejy
dalis*“ pasirinkimas matuoti §ios priemonés rezultata:
priemongs veikla bei priemonés jgyvendinimo plano pagrindime

SAM pasalino rodiklj R.N.601 ,,Pacientai, kuriems
pagerinta sveikatos priezitiros paslaugy kokybé ir
prieinamumas;

2. Neatsizvelgta.

Pazymétina, kad rodiklis R.N.618 ,,Sékmingai
iSgydyty naujy bakteriologjskai patvirtinty plauciy
tuberkuliozés atvejy dalis“ 'yra sistemiskai susijes




pateikta informacija rodo, kad pagal priemong¢ remiama veikla ir
igyvendinami projektai tiesioginés jtakos siam rodikliui pasiekti
netures;

3. sitilytina apsvarstyti, ar priemonei, pagal kurig numatoma
finansuoti vienariiSes veiklas pagal fiksuotuosius jkainius,
regiony projekty planavimas yra tinkamiausias projekty atrankos
btdas, ypac atsizvelgiant j tai, kad vidutinis pagal priemong
finansuojamo projekto dydis biity 16,7 tikst. eury, jei projektus
vykdyty 60 savivaldybiy, kaip teigiama priemonés
igyvendinimo plano pagrindime.

netik su priemonés Nr. 08.1.3-CPVA-R-609 ,,Pirminés
asmens sveikatos priezitros veiklos efektyvumo
didinimas* ( DOTS kabinety jrengimas visose Lietuvos
savivaldybése) rodikliais, bet ir su jungtinés priemonés
Nr. J02-CPVA-V ,,Tuberkuliozés profilaktikos,
diagnostikos ir gydymo paslaugy kokybés ir
prieinamumo gerinimas* jgyvendinimu. Vadovaujantis
PSO rekomendacijomis Lietuvoje bus jgyvendintas TB
gydymo iki galutinio pasveikimo modelis, kurio metu
TB pacientai po stacionaraus gydymo TB centruose
(vidutiniSkai po dviejy mén.) sugris uzbaigti TB
gydyma ambulatoriniu biidu — DOTS kabinetuose.
Tarptautiné praktika patvirtina (ypac Estijos pavyzdys),
kad tik kompleksiskai taikant gydymo ir socialinés
paramos priemones yra pasiekiami numatyti rezultatai;
3. Neatsizvelgta.

Pazymétina, kad regiony projekty planavimo biidas
yra suderintas su Vidaus reikaly ministerija
(Regiony plétros tarybomis) ir Finansy ministerija ir
tinkamiausias variantas sistemiskai jgyvendinti $ia
priemong ir pasiekti esminio tikslo jgyvendinimo — TB
profilaktikos, diagnostikos ir gydymo paslaugy kokybés
ir prieinamumo gerinimo Lietuvoje

Regioningés plétros
departamento prie Vidaus
reikaly ministerijos Siauliy
apskrities skyrius

1.Sitloma papildyti PIP 1.4 punkta ,,Galimi pareiskéjai® 1.4.3
papunkciu ,,Asmens sveikatos priezitiros jstaigos, teikiancios antrines
ambulatorines asmens sveikatos priezitiros paslaugas ir turin¢ios
sutartis su teritorinémis ligoniy kasomis dél iy paslaugy apmokéjimo*,
atitinkamai patikslinant priemonés pagrindimo 7 punkta;

2. Sitiloma: 1) Papildyti priemoniy pagrindimo 12 punkte nurodytas
salygas, iSdéstant taip: ,.<...> Priemonés galimi pareiskéjai /
partneriai yra savivaldybiy administracijos ir asmens sveikatos
prieziiiros Jstaigos, teikiancios antrinés ambulatorinés asmens
sveikatos prieziliros paslaugas ir turinCios sutartis su teritorinémis
ligoniy kasomis dél Siy paslaugy apmokéjimo <...>.*“ 2) Sagvokos
apibrézime nurodyti kokio lygio (pirminio, antrinio, tretinio) sveikatos
priezitiros jstaigoje turi biti steigtas DOTS kabinetas. Sveikatos
apsaugos ministro 2016 m. vasario 12 d. jsakymo Nr. V-237 D¢l

Atsizvelgta
Parengtas SAM 2016 m. lapkricio 23 d. jsakymas
Nr. V-1320 (pridedama)*




tiesiogiai stebimo trumpo gydymo kurso paslaugy teikimo tvarkos
apraso patvirtinimo* 3.6 punkte nurodoma, kad ,,Savivaldybés DOTS
kabinetas - patalpos savivaldybés asmens sveikatos priezitiros
istaigoje, kuriose bendrosios praktikos slaugytojas teikia DOTS
paslaugas®. Paaiskinimas: Respublikingje Siauliy ligoningje jau 10
mety veikia DOTS kabinetas, pilnai patenkinantis esamus poreikius.
Manoma, kad netikslinga steigti nauja DOTS kabineta.

Viesoji jstaiga Centro
poliklinika

(socialiniai ir ekonominiai
partneriai)

Informuoja, kad i$samiai iSnagrinéjus pateikta dokumenta, jam
pastaby neturi, Su Vilniaus miesto savivaldybés sveikatos
skyriumi suderinta, kad projekta pagal numatoma 2014-2020 m.
Europos Sajungos fondy investicijy veiksmy programos prioriteto
priemone NR. 08.4.2-ESFA-R-615 ,,Socialinés paramos priemoniy,
gerinanciy ambulatoriniy sveikatos prieziliros paslaugy
prieinamuma tuberkulioze sergantiems pacientams, jgyvendinimas*
igyvendins VS] Centro poliklinika (kaip projekto pareiskéjas).

Atsizvelgta
Parengtas SAM 2016 m. lapkric¢io 23 d. jsakymas
Nr. V-1320 (pridedama)*

Regioninés plétros
departamento prie Vidaus
reikaly ministerijos TelSiy
apskrities skyrius

Sitloma priemonés Nr. 08.4.2-ESFA-R-615 galimy pareiskéjy (papildyti
1.4.3 punktu) ir partneriy (papildyti 1.5.3 punktu) sgrasa papildyti
antrinio lygio ambulatoriniy asmens sveikatos priezitiros paslaugy
teikéjais.

Lietuvos Respublikos vidaus
reikaly ministerija (VRM)

1. Regiony plétros taryby pastaba

Priemonés apraSymas

Sitlloma papildyti PTP 1.4 punktg ,,Galimi pareiskéjai 1.4.3
papunk¢iu, o 1.5 punkta ,,Galimi partneriai“ 1.5.3 papunk¢iu ,,Asmens
sveikatos prieziliros jstaigos, teikiancios antrines ambulatorines
asmens sveikatos prieZiiiros paslaugas ir turin¢ios sutartis su
teritorinémis ligoniy kasomis dél Siy paslaugy apmokéjimo®,
atitinkamai patikslinant priemonés pagrindimo 7 punkta.

VRM komentaras

Atsizvelgtina

2. Regiony plétros taryby pastaba

Priemonés apraSymas

Atsizvelgiant j tai, kad savivaldybés administracijos funkcija yra
vie$yjy paslaugy organizavimas, o ne Siy paslaugy teikimas, sitilome
nustatyti galimais pareiskéjais — asmens sveikatos priezitiros jstaigas, o
savivaldybiy administracijas — partneriais.

1. Atsizvelgta
Parengtas SAM 2016 m. lapkricio 23 d. jsakymas
Nr. V-1320 (pridedama)*

2. NeatsiZvelgta

SAM laikosi strateginés nuostatos, kad savivaldybiy
administracijos turi i§ esmés vykdyti TB situacijos
kontrole, organizuoti TB seganciyjy, griZzusiy po
stacionarinio TB gydymo (iki 2 mén.) i§ TB centry,
tolesnj ambulatorinj gydyma savivaldybiy nustatytuose
TB DOTS kabinetuose bei skirti TB pacientams
socialinés paramos priemones, skatinant savalaikj




3. Regiony plétros taryby pastaba

Priemonés suderinamumas su kitomis priemonémis

Sitiloma vietoje ,,pagal TB serganéiy pacienty gyvenamasias vietas*
jrasyti ,,pagal pirminés asmens sveikatos priezitiros jstaigos, prie
kurios yra prisiraS¢ TB sergantys pacientai, veiklos vietas®. Daznai
savivaldybiy, ir ypac esanciy $alia didziyjy miesty savivaldybiy,
gyventojai yra prisirase prie kitoje savivaldybéje esancios ASPI.
VRM komentaras

Neatsizvelgtina

4. Regiony plétros taryby pastaba

Galimy pareiskéjy arba galutiniy naudos gavéjy pasirinkimo pagrindimas
Sitiloma papildyti galimy pareiskéjy ir galimy partneriy sgrasa,
jtraukiant ,,Asmens sveikatos priezitiros jstaigas, teikiancias antrines
ambulatorines asmens sveikatos priezitiros paslaugas ir turincias
sutartis su teritorinémis ligoniy kasomis dél $iy paslaugy
apmokéjimo*.

VRM komentaras

Atsizvelgtina

5. Regiony plétros taryby pastaba

Galimy pareiskéjy arba galutiniy naudos gavéjy pasirinkimo pagrindimas
Pagrindiniu pareiskéju sitilome laikyti asmens sveikatos priezitiros
iStaiga, kurioje veikia savivaldybés DOTS kabinetas, nes socialinés
paramos funkcija numatyta bitent Siam kabinetui (Tiesiogiai stebimo
trumpo gydymo kurso paslaugy teikimo tvarkos apraso 24 p.). Sio
tvarkos apraso 4 punkte nustatyta, kad savivaldybés teisés akty tvarka
tik organizuoja DOTS paslaugy teikima, bet neteikia $iy paslaugy
pacios. Pazymétina, kad savivaldybiy administracijos yra vie$ojo
administravimo subjektai, kurie organizuoja vieSyjy paslaugy teikima,
taciau $iy paslaugy neteikia pacios, todél vykdyti projekta buty
papildoma nasta.

VRM komentaras Neatsizvelgtina

vaisty naudojimg per visa gydymo laikotarpj (iki 8
mén.). Véliau savivaldybiy administracijos
centralizuotai surinkusios ataskaitas apie ambulatoriniu
btudu gydytus TB pacientus ir duomenis uz jiems skirta
socialing parama, teikty paraiskas ESFA dél
kompensavimo uz patirtas islaidas.

3. Atsizvelgta

4. AtsiZvelgta
Parengtas SAM 2016 m. lapkricio 23 d. jsakymas
Nr. V-1320 (pridedama)*

5. Neatsizvelgta

SAM laikosi strateginés nuostatos, kad savivaldybiy
administracijos turi i§ esmés vykdyti TB situacijos
kontrole, organizuoti TB seganciyjy, grizusiy po
stacionarinio TB gydymo (iki 2 mén.) i§ TB centry,
tolesnj ambulatorinj gydyma savivaldybiy nustatytuose
TB DOTS kabinetuose bei skirti TB pacientams
socialinés paramos priemones, skatinant savalaikj
vaisty naudojima per visg gydymo laikotarpj (iki 8
mén.). Véliau savivaldybiy administracijos
centralizuotai surinkusios ataskaitas apie ambulatoriniu
btdu gydytus TB pacientus ir duomenis uz jiems skirtg
socialing parama, teikty paraiskas ESFA dél
kompensavimo uz patirtas islaidas.




6. Regiony plétros taryby pastaba

Supaprastintas islaidy apmokéjimas

Punkte apibrézta, kad ,,bus taikomi socialiniy pakety jsigijimo ir
serganciyjy transporto islaidy kompensavimo fiksuotieji jkainiai".
Sitiloma, kad serganciyjy transporto islaidos biity kompensuojamos ne
tik pateikus bilietus, bet ir nusta¢ius metodika kompensuoti uz
sunaudotus degalus atvykimui j DOTS kabinetg savo transportu, nes
regionuose dél pastovaus gyventojy mazéjimo vieSasis transportas
vazinéja ne kiekviena diena, pacientui netinkamu laiku arba DOTS
kabineto nedarbo laiko, o pacientai dazniausiai gydymo jstaigas
pasiekia savo transportu, degalams panaudodami nemaza savo

.....

tai atlygindami sunaudoty degaly kaing. Todél, jei bus numatyta
transporto islaidas kompensuoti tik pateikus vieSojo transporto bilietus,
daugeliui DOTS paslaugy gavejy bus apsunkintas Sios programos
prieinamumas vien dél to, kad jie neturés galimybés pasinaudoti
transporto islaidy kompensavimu ir atvykti j DOTS kabinetg ir praras
galimybe ja pasinaudoti. Alternatyva — sveikatos priezitiros specialisto
nuvykimo j paciento namus (kas yra sékmingai atlickama kitose
Salyse) iSlaidy kompensavimas.

VRM komentaras Atsizvelgtina i$ dalies.

VRM transporto islaidy kompensacijos dydziui nustatyti sitilo vadovautis
Lietuvos Respublikos finansy ministerijos Kuro ir vieSojo transporto
islaidy fiksuotyjy jkainiy nustatymo tyrimo ataskaita (2015 m. balandzio
24 d. redakcija)

7. Regiony plétros taryby pastaba

Galimy riziky vertinimas

Sitloma: 1) Papildyti priemoniy pagrindimo 12 punkte nurodytas
salygas, iSdéstant taip: ,,<...> Priemonés galimi pareiskéjai / partneriai
yra savivaldybiy administracijos ir asmens sveikatos priezitiros
jstaigos, teikian¢ios antrinés ambulatorinés asmens sveikatos
prieziiiros paslaugas ir turinCios sutartis su teritorinémis ligoniy

Laikome, kad savivaldybiy administracijos biidamos
vie$ojo administravimo subjektais, kurie organizuoja
vieSyjy paslaugy teikima, turi nepalikti TB ambulatorinio
gydymo eigos savieigai, bet kontroliuoti ir valdyti §j
procesa, ir esant poreikiui inicijuoti papildomy
materialiniy ir zmogiskyjy resursy skyrima.

6. Atsizvelgta

SAM rengdama Socialinés paramos regioninés
priemonés projekty finansavimo sglygy aprasa (PFSA)
planuoja atsizvelgti i VRM rekomendacija dél transporto
i8laidy kompensacijos dydzio nustatymo pagal Lietuvos
Respublikos finansy ministerijos Kuro ir vie$ojo transporto
i8laidy fiksuotyjy jkainiy nustatymo tyrimo ataskaitg (2015
m. balandzio 24 d. redakcija).

7. SAM pozicija:

1) Atsizvelgta — Parengtas SAM 2016 m. lapkricio 23
d. jsakymas Nr. V-1320 (pridedama)*;

2) Atsizvelgta — Parengtas SAM 2016 m. lapkricio 23
d. jsakymas Nr. V-1320 (pridedama)*.




kasomis dél $iy paslaugy apmokéjimo <...>.“ 2) Savokos apibréZime
nurodyti kokio lygio (pirminio, antrinio, tretinio) sveikatos priezitiros
jstaigoje turi biti jsteigtas DOTS kabinetas. Sveikatos apsaugos
ministro 2016 m, vasario 12 d. jsakymo Nr. V-237 , D¢l tiesiogiai
stebimo trumpo gydymo kurso paslaugy teikimo tvarkos apraso
patvirtinimo* 3.6 punkte nurodoma, kad ,,Savivaldybés DOTS
kabinetas - patalpos savivaldybés asmens sveikatos priezitiros
jstaigoje, kuriose bendrosios praktikos slaugytojas teikia DOTS
paslaugas. Paaiskinimas: Respublikinéje Siauliy ligoninéje jau 10
mety veikia DOTS kabinetas, pilnai patenkinantis esamus poreikius.
Manoma, kad netikslinga steigti naujg DOTS kabineta. Pazymétina,
kad teisés aktuose néra nustatyta prievolé savivaldybéms jsteigti DOTS
kabinetus (kaip teigiama Priemonés plano pagrindimo 12 punkte).
Savivaldybés tik organizuoja DOTS paslaugy teikima. Sia paslauga
teikia asmens sveikatos priezitiros jstaiga, o uz gydymo tesima yra
atsakingas paciento Seimos gydytojas. Todél rizika buty sumazinta,
jeigu projekto pareiskéju biity ne savivaldybés administracija, bet
asmens sveikatos priezitiros jstaigos, kurios privalo teikti DOTS
paslaugg prisiraSiusiam pacientui

VRM komentarasAtsizvelgtina

8. Regiony plétros taryby pastaba

Projekty atrankos biido pagristumas

Pagrindiniu pareiskéju sitilome laikyti asmens sveikatos priezitiros
jstaiga, kurioje veikia savivaldybés DOTS kabinetas, nes socialinés
paramos funkcija numatyta bitent Siam kabinetui (Tiesiogiai stebimo
trumpo gydymo kurso paslaugy teikimo tvarkos aprago 24 p.). Sio
tvarkos apraso 4 punkte nustatyta, kad savivaldybés teisés akty tvarka
tik organizuoja DOTS paslaugy teikimg, bet neteikia Siy paslaugy
pacios. Pazymétina, kad savivaldybiy administracijos yra vie$ojo
administravimo subjektai, kurie organizuoja vieSyjy paslaugy teikima,
taciau iy paslaugy neteikia pacios, todél vykdyti projekta buty
papildoma nasta

VRM komentaras

Neatsizvelgtina

8. NeatsiZvelgta

SAM laikosi strateginés nuostatos, kad savivaldybiy
administracijos turi i§ esmés vykdyti TB situacijos
kontrole, organizuoti TB seganciyjy, grizusiy po
stacionarinio TB gydymo (iki 2 mén.) i§ TB centry,
tolesnj ambulatorinj gydyma savivaldybiy nustatytuose
TB DOTS kabinetuose bei skirti TB pacientams
socialinés paramos priemones, skatinant savalaikj
vaisty naudojimg per visg gydymo laikotarp;j (iki 8
mén.). Véliau savivaldybiy administracijos
centralizuotai surinkusios ataskaitas apie ambulatoriniu
btudu gydytus TB pacientus ir duomenis uz jiems skirtg
socialing parama, teikty paraiskas ESFA dél
kompensavimo uz patirtas islaidas.

Laikome, kad savivaldybiy administracijos bidamos
vieSojo administravimo subjektais, kurie organizuoja
vieSyjy paslaugy teikima, turi nepalikti TB ambulatorinio
gydymo eigos savieigai, bet kontroliuoti ir valdyti §j




9. Regiony plétros taryby pastaba

Supaprastintas islaidy apmokéjimas

Punkte apibrézta, kad ,,bus taikomi socialiniy pakety jsigijimo ir
serganciyjy transporto islaidy kompensavimo fiksuotieji jkainiai‘.
Sitiloma, kad serganciyjy transporto islaidos biity kompensuojamos ne
tik pateikus bilietus, bet ir nusta¢ius metodikg kompensuoti uz
sunaudotus degalus atvykimui } DOTS kabinetg savo transportu, nes
regionuose dél pastovaus gyventojy mazéjimo vieSasis transportas
vazinéja ne kiekviena diena, pacientui netinkamu laiku arba DOTS
kabineto nedarbo laiko, o pacientai dazniausiai gydymo jstaigas
pasiekia savo transportu, degalams panaudodami nemaza savo

.....

tai atlygindami sunaudoty degaly kaing. Todél, jei bus numatyta
transporto islaidas kompensuoti tik pateikus vieSojo transporto bilietus,
daugeliui DOTS paslaugy gavéjy bus apsunkintas $ios programos
prieinamumas vien dél to, kad jie neturés galimybés pasinaudoti
transporto islaidy kompensavimu ir atvykti § DOTS kabinetg ir praras
galimybe ja pasinaudoti. Alternatyva - sveikatos priezitiros specialisto
nuvykimo j paciento namus (kas yra sékmingai atlickama kitose salyse)
iSlaidy kompensavimas.

VRM komentaras Atsizvelgtina i$ dalies. VRM transporto i§laidy
kompensacijos dydZiui nustatyti sitilo vadovautis Lietuvos Respublikos
finansy ministerijos Kuro ir vieSojo transporto islaidy fiksuotyjy jkainiy
nustatymo tyrimo ataskaita (2015 m. balandZio 24 d. redakcija)

10. Regiony plétros taryby pastaba

Priemonei skiriamo finansavimo sumos pagrindimas

Manoma, kad 10 EUR/sav. kelionés islaidoms padengti néra
pakankama 1éSy suma. Sitiloma nagrinéti alternatyva —kompensuoti
kelionés iSlaidas pas pacientg paciai jstaigai arba didinti kelionés
iSlaidoms padengti skiriama 1éSy suma, sudarant galimybe pacientui
DOTS atvykti nuosavu transportu (dél tinkamo vieSojo transporto
nebuvimo) ir padengiant kuro sgnaudy iSlaidas.

procesa, ir esant poreikiui inicijuoti papildomy
materialiniy ir zmogiskyjy resursy skyrima.

9. Atsizvelgta

SAM rengdama Socialinés paramos regioninés
priemonés PFSA planuoja atsizvelgti ] VRM
rekomendacija dél transporto islaidy kompensacijos dydzio
nustatymo pagal Lietuvos Respublikos finansy ministerijos
Kuro ir vieSojo transporto iSlaidy fiksuotyjy jkainiy
nustatymo tyrimo ataskaitg (2015 m. balandzio 24 d.
redakcija).

10. Atsizvelgta

SAM rengdama Socialinés paramos regioninés
priemonés PFSA planuoja atsizvelgti | VRM
rekomendacijg dél transporto iSlaidy kompensacijos dydzio
nustatymo pagal Lietuvos Respublikos finansy ministerijos
Kuro ir vieSojo transporto islaidy fiksuotyjy jkainiy
nustatymo tyrimo ataskaita (2015 m. balandzio 24 d.
redakcija).




VRM komentaras

Atsizvelgtina i$ dalies. Kadangi nezinoma, kaip daznai pacientai turés
vykti  DOTS, néra aisku, ar nustatyta suma yra pakankama. VRM
transporto i§laidy kompensacijos dydziui nustatyti siiilo vadovautis
Lietuvos Respublikos finansy ministerijos Kuro ir vie$ojo transporto
iSlaidy fiksuotyjy jkainiy nustatymo tyrimo ataskaita (2015 m. balandzio
24 d. redakcija)

* SAM 2016 m. lapkricio 23 d. jsakymo Nr. V-1320 esmé:

Sveikatos apsaugos ministerija (toliau — SAM) parengé priemonés Nr. 08.4.2-ESFA-R-615 ,,Socialinés paramos priemoniy, gerinan¢iy ambulatoriniy
sveikatos prieziiiros paslaugy prieinamumg tuberkulioze sergantiems pacientams, jgyvendinimas“ jgyvendinimo plano (toliau — PIP R-615) projekta.
Vadovaujantis Finansy ministerijos nustatyta tvarka visuose strateginiuose dokumentuose nurodyti projekty vykdytojai ir jy vykdomos veiklos turi biiti
sistemiskai susije.

PIP R-615 yra numatyta veikla ,,priemoniy, gerinanéiy pirminés asmens sveikatos priezitros paslaugy teikimo efektyvumg tuberkuliozés srityje,
igyvendinimas*.

PIP R-615 projekto derinimo metu su kitomis institucijomis (regiony plétros tarybomis, Vidaus reikaly ministerija ir ESFA) buvo gautos $iy institucijy
rekomendacijos pakeisti ir iSplésti galimy projekty vykdytojy sarasa, kad Sia veikla galéty vykdyti ne tik ,,pirminés sveikatos prieziliros jstaigos‘.
Klausimas buvo svarstytas Sveikatos netolygumy mazinimo veiksmy plano, Sveiko senéjimo uztikrinimo veiksmy plano ir Vézio profilaktikos ir kontrolés
programos tiksly, uzdaviniy, priemoniy ir projekty, finansuojamy 2014-2020 m. Europos Sajungos struktiiriniy fondy investicijomis, valstybés biudzeto
ir kitomis 1éSomis, jgyvendinimo priezitiros komiteto posédyje (2016-11-11 protokolas Nr. SF-38). Komitetas, siekdamas uztikrinti Tiesiogiai stebimo
trumpo gydymo kurso (toliau — DOTS) testinumg, posédzio metu priémé protokolinj sprendimg papildyti PIP R-615 projekta papildomais galimais
projekty vykdytojais ir atitinkamai pakeisti jy apibréZzimg  ,,asmens sveikatos priezitiros jstaigos, teikianc¢ios ambulatorines asmens sveikatos priezitiros
paslaugas®. Atsizvelgiant j tai, SAM prie§ teikdama PIP R-615 projekta tolesniam derinimui Finansy ministerijai, Stebésenos komitetui ir ESFA, atliko
2014 m. liepos 16 d. jsakymo Nr. V-815 ,,Dél sveikatos netolygumy mazinimo Lietuvoje 2014-2023 m. veiksmy plano patvirtinimo®, 1 TB priedo 23.1,
23.11,23.16, 24.1, 24.12, 27.2 papunkdiy pakeitimus.




