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SANTRAUKA

Sveikatos prieZitiros jstaigy padarytos klaidos teikiant sveikatos prieziliros paslaugas sukelia
ne tik materialing ir moraling Zala pacientams, bet ir atnesa dideliy finansiniy nuostoliy sveikatos
priezitiros sektoriui ir valstybei. Funkcionuojanti civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala
privalomojo draudimo sistema uztikrina, kad pacientui padaryta zala bus tinkamai atlyginta ir tai
nesukels neigiamy padariniy sveikatos priezitiros istaigy finansiniams interesams, ju veiklos
testinumui, apsaugos valstybg nuo neplanuoty finansiniy nuostoliy.

Turédami tiksla ivertinti, kaip civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta Zzala
privalomojo draudimo sistema yra jgyvendinama Lietuvoje, ir sickdami nustatyti su §io draudimo
igyvendinimu susijusias problemas bei pasitlyti galimus ju sprendimo buidus, Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministerijoje atlikome valstybini veiklos audita.

Lietuvoje butinuma sveikatos prieziliros istaigoms drausti savo civiling atsakomybg uz
pacientams padaryta Zala nustatgs ir reglamentaves 1996-10-03 Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai
atlyginimo jistatymas Nr. [-1562 galiojo iki 2005 m. sausio 1 d., taciau per visa §i laika nebuvo
1gyvendintas, nors pagal jo nuostatas sveikatos prieziiiros istaigos, neapdraudusios savo civilinés
atsakomybés uz pacientams padaryta zala, neturé¢jo teisés vykdyti asmens sveikatos prieziiiros.
Véliau, siekiant efektyvaus civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala privalomojo
draudimo sistemos funkcionavimo istatymas buvo pakeistas.

Pagal naujaja istatymo redakcija (isigaliojusia nuo 2005 m. sausio 1 d.) sveikatos priezitliros
istaigos privalo drausti savo civiling atsakomybg uZ pacientams padaryta Zzala privalomuoju
draudimu, o minimali draudimo suma vienai asmens sveikatos prieziiiros istaigai kiekvienam
draudiminiam jvykiui yra 50 000 Lt. [statyme nustatyta, kad draudikui dél draudiminio jvykio
iSmokéjus draudimo iSmoka, draudimo prievolé lieka galioti visai draudimo sumai, nei$skaic¢iuojant
i$ jos sumokéty draudimo iSmoky.

Pra¢jus 1 metams po istatymo isigaliojimo surinkti duomenys rodo, kad draudimo sistema
néra tinkamai igyvendinama:

1. Monitoringo metu apklausus dalj (638) licencijuoty asmens sveikatos priezitiros istaiguy,
nustatyta, kad 167 i§ ju savo civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala privalomuoju
draudimu nebuvo apdraudusios. 28 istaigos buvo sudariusios savanoriskojo draudimo sutartis,
kurios neatitinka Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo istatymo 16 str. reikalavimy.

2. Turimi duomenys, kad i§ 1878 licencijuoty odontologinés priezitiros (pagalbos) paslaugas
teikianciy istaigy 141 istaiga apsidraudusi savo civiling atsakomybg¢ uz pacientams padaryta zala
privalomuoju draudimu. 100 jstaigy yra sudariusios savanoriskojo civilinés atsakomybés draudimo
sutartis, kurios neatitinka Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo istatymo 16 str. nuostaty

3. Visuomengés sveikatos prieziiiros istaigy, kurios teikdamos kai kurias paslaugas tiesiogiai
saveikauja su pacientu ir todél gali jam padaryti zala, civilinés atsakomybés draudimo
privalomumas nepakankamai tiksliai reglamentuotas, tod¢l néra duomeny apie jo igyvendinima.

Audito metu taip pat nustatéme, kad teisés aktai nediferencijuoja sveikatos priezitiros istaigy
draudimo biitinybés, atsizvelgiant | istaigy teikiamy paslaugy pobiidi:



- visuomenes sveikatos prieziiiros jstaigy — Siuo metu civilinés atsakomybés uz pacientams
padaryta zala privalomojo draudimo nereikalaujama i§ imunoprofilaktikos paslaugas teikianciy
istaigy, kurios tiesiogiai saveikauja su pacientu ir gali jam padaryti Zala.

- odontologinés priezitiros (pagalbos) istaigy — Siuo metu civilinés atsakomybés uz
pacientams padaryta zala privalomojo draudimo reikalaujama ir i§ danty techniky laboratorijy,
kurios tiesiogiai su pacientu nesaveikauja.

Audito metu nustatéme pagrindines priezastis, kodél civilinés atsakomybés uz pacientams
padaryta Zala privalomojo draudimo sistema funkcionuoja nepakankamai. Sioje draudimo rinkoje
dalyvauja nepakankamas skaiCius draudiky (draudimo rinka iki 2006 m. kovo 7 d. buvo
monopoling, o Siuo metu joje veikia du draudikai), nes galiojantys teisés aktai nesudaro prielaidy
apibrézti draudiming rizika (istatyme nustatyta atsistatanti draudimo suma ir nenustatytas
maksimalus draudiminiy ivykiy skaicius). Neapibrézta draudiming rizika atsisako perdrausti
perdraudimo bendrovés, o be perdraudimo Sias paslaugas teikti gali biiti per daug rizikinga.

Apklausg sveikatos prieziliros istaigas nustatéme pagrindinius veiksnius, apsunkinancius
civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta Zala privalomojo draudimo igyvendinima:

- Sioje draudimo rinkoje dalyvauja mazai draudiky ir tarp ju yra nepakankama konkurencija,
o tai lemia pasitilymy pirkti Sias paslaugas nebuvima arba nepakankama juy pasiila;

- galiojanCiy teisés akty nuostatose veiksmai, kuriy metu padaryta neturtiné zala,
pripaZistami nedraudiminiu (draudiky neatlyginamu) {vykiu, jeigu istaigos su draudiku nesusitaria
kitaip;

- neapibrézta maksimali neturtinés, pacientams atlygintinos Zalos riba, todél sveikatos
priezitiros istaigos, net ir apdraudusios civiling atsakomybg privalomuoju draudimu, nepilnai
apsaugo savo finansinius interesus.

Siekdami daryti ijtaka nustatyty problemu sprendimui, Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministerijai pasiiiléme svarstyti galimybg parengti Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir
zalos sveikatai atlyginimo istatymo ir kity teisés akty pakeitimus, kurie leisty:

- apibrézti draudimo rizika, o tai, tikétina, suaktyvinty draudimo rinka ir padidinty
draudimo paslaugy pasiiila;

- veiksmus, kuriy metu padaryta neturtiné zala, pripazinti draudiminiu jvykiu be atskiry
susitarimy tarp sveikatos prieziiiros istaigos ir draudiko;

- nustatyti maksimaly pacientams atlygintinos neturtinés zalos dydi. Ji yra nustaciusios
valstybés, kuriy teisinj reglamentavima nagrinéjome audito metu: Svedija, Danija, Islandija,
Belgija;

- aiskiai reglamentuoti pareiga drausti savo civiling atsakomybe¢ privalomuoju draudimu
visuomenés sveikatos prieziiiros istaigoms ir odontologinés prieziiiros (pagalbos) istaigoms — danty
techniky laboratorijoms, t.y. diferencijuoti istaigy draudimo butinybe pagal istaigy teikiamy
paslaugy pobiidi;

- tobulinti mechanizmus istaigy civilinés atsakomybés draudimui kontroliuoti (pakeisti
sveikatos prieziliros istaigy ir odontologinés prieziiiros (pagalbos) istaigy licencijavimo taisykles,
kad licenciju ju veiklai iSdavimas bty siejamas su civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta
zala privalomojo draudimo liudijimo (poliso) kopijos pateikimu jas licencijuojancioms istaigoms).
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IVADAS

Draudimas yra neabejotina pazangios ir s€kmingos tkio raidos prielaida. Valstybés vaidmuo
draudimo rinkoje ypac svarbus srityse, kur tikinés veiklos rizika gali lemti Zzmogaus teisiy apsauga,
ar prieSingai — ju pazeidziamuma. Tai tampa svarbu visiems, kurie su §ia rizika susijg, pavyzdziui,
sveikatos prieziliros sistemoje veikiantiems subjektams, iskaitant ir pacientus, kuriy teisés Sioje
srityje gali buti pazeistos. Tiek tarptautiniai, tiek nacionaliniai teisés aktai jtvirtina principus, kad
pacientas turi buti apsaugotas nuo galimos Zalos jo sveikatai padarymo. Jeigu Zala pacientui
padaroma, teisés aktai reikalauja sukurti efektyvias Sios zalos atlyginimo procediiras. Dauguma
valstybiy §i klausima sprendzia nustatydamos ir igyvendindamos sveikatos prieziiiros istaigy
draudimo mechanizmus.

Tiesiogiai su draudimo santykiais yra susij¢ vieSieji valstybés finansiniai interesai. Kuo
s¢kmingiau yra iSvystyta draudimo sistema, tuo didesné finansinés rizikos dalis tenka draudikams,
proporcingai apsaugant valstybés interesus nuo galimy papildomy ir dazniausiai neplanuoty islaidy,
daznai daranciy jtaka dalies vieSojo sektoriaus juridiniy asmeny, teikianiy sveikatos priezitiros
paslaugas, veiklos tgstinumui. AnalogiSkai draudimo santykiai ir draudimo rinka lemia ir pacienty
apsauga Zalos padarymo jiems atveju.

Kaip vienas pavyzdziy paminétina Lietuvos Auksc¢iausiojo Teismo 2005 m. balandzio 18 d.
nutartis civilingje byloje Nr. 3K-7-255/2005, pagal kuria i§ Marijampolés ligoninés dvynukams, dél
atsakovo VS| Marijampolés ligoninés darbuotojy kaltés patyrusiems sunkiy kiino suzalojimy, ir ju
tevams, patyrusiems dideliy psichiniy sukrétimy, buvo priteista atlyginti 500 000 Lt neturting Zala.
Sis teismas nutartyse ne karta yra pazyméjes, kad Zala padariusio asmens turtiné padétis sveikatos
suzalojimo ar gyvybés atémimo atveju negali buti lemiamu kriterijumi nustatant neturtinés zalos
dydi, o esminis neturtinés Zalos atlyginimo kriterijus, suzalojus sveikata, yra suzalojimo pasekmes
ir dél to patirti dvasiniai i§gyvenimai. Atsakovas byloje (VSI Marijampolés ligonin¢) teismams
pateiké jrodymus apie jo isiskolinima kitiems kreditoriams ir nepakankama finansavima i§ biudzeto
ir nurodé, jog patenkinus ieskini ligoniné bankrutuos, be to, priteisus i§ atsakovo milijoning suma
nukentéty daugelio kity ligoniy interesai, jiems nebiity suteikiamos visos reikiamos paslaugos,
nukentéty bendra sveikatingumo veikla rajone. Nepaisant to, Lietuvos Auksciausiojo Teismo teiséju
kolegija, siekiant nukentéjusiojo ir Zala padariusio asmens interesy pusiausvyros, laiké pagristu ir
pakankamu neturtinés zalos atlyginima vaikams po 200 000 Lt, tévams — po 50 000 Lt.

Veéliau, vykdydami minéta sprendima, antstoliai buvo arestave ligoninés saskaita. [staiga

negaléjo pirkti medikamenty ir, pasak ligoninés atstovy, buvo pradétas paralyziuoti gydymo istaigos
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darbas'. Vienas i§ pagrindiniy aspekty, turéjusiy itakos Siai problemai, buvo tai, kad istaiga nebuvo
apdraudusi savo civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta Zala. Atsizvelgiant | tai, kad
civilinés atsakomybés privalomojo draudimo sistema Lietuvoje nebuvo pradéta igyvendinti iki 2005
mety (placiau apie tai raSome ataskaitos 7—10 psl.), o nuo 2005 mety jgyvendinama fragmentiskai,
iSlieka tikimybé, kad kiti zalos atlyginimo pacientui atvejai taip pat gali sutrikdyti sveikatos
prieziiiros istaigy darba.

Sios priezastys rodo, kad draudiminiai santykiai dél pacientams padarytos Zalos atlyginimo
yra svarbls valstybei, fiziniams asmenims, kurie naudojasi sveikatos prieziliros istaigy
paslaugomis, t.y. pacientams ir pac¢ioms sveikatos prieziiiros istaigoms. Visi minéti subjektai yra
suinteresuoti sklandzia Sios srities tkine veikla ir funkcionuojancia draudimo sistema. Turimi
duomenys apie nepakankama privalomojo draudimo sistemos igyvendinima paskatino Valstybés

kontrolg atlikti Sios srities tyrima — valstybini veiklos audita.

Audito procesas

Audito objektas — civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zalg privalomojo draudimo
igyvendinimas.

Audito tikslas — civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta Zala privalomojo draudimo
1gyvendinimo vertinimas.

Auditas pradétas 2006-02-28, vykdant Valstybés kontrolés pavedima Nr. 2030-3, baigtas
2006-05-03. Audita atliko vyriausiasis valstybinis auditorius G. Andrulionis (grupés vadovas),
valstybiné auditoré L. Buzinskiené ir specialisté (auditoriaus padé¢jéja) N. Miskinyté. Audituojamas

laikotarpis — 2004—2006 m., kai kuriais audito klausimais rinkti laikotarpio nuo 1996 m. duomenys.

Audito subjektas

Auditas atliktas audito subjekte — Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijoje, o
iSankstinis tyrimas — ir Lietuvos Respublikos draudimo priezitiros komisijoje.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija (toliau tekste — Sveikatos apsaugos
ministerija) yra Lietuvos Respublikos vykdomosios valdZios institucija. Sveikatos apsaugos
ministerijos buveinés adresas: Vilniaus g. 33, LT-01119 Vilnius, Lietuva.

Sveikatos apsaugos ministerija vykdo istatymy ir kity teisés akty jai pavestos sveikatos
apsaugos srities valstybés valdymo funkcijas ir jgyvendina S$ios srities valstybés politika.
Ministerijai vadovauja sveikatos apsaugos ministras Z. Padaiga, o administracijai — ministerijos

valstybés sekretorius V. Zilinskas.

! Naujieny agentiira ELTA. Internetinis adresas: http://www.elta.lt. Puslapis aplankytas 2005 m. geguzés 24 d.


http://www.elta.lt/

Svarbiausias Sveikatos apsaugos ministerijos uzdavinys — riipintis Lietuvos Respublikos
gyventoju sveikata, jos iSsaugojimu, grazinimu ir stiprinimu. Sveikatos apsaugos ministerija,
vykdydama jai pavesta uzdavini, atlieka Sias pagrindines funkcijas:

e pagal kompetencija rengia Lietuvos Respublikos istatymy, Lietuvos Respublikos
Vyriausybés nutarimy ir kity teisés akty projektus;

e analizuoja sveikatos prieziliros priimtinuma, prieinamuma bei tinkamuma ir planuoja
sveikatinimo veikla valstybés lygiu;

e nustato pagrindines Lietuvos nacionalinés sveikatos sistemos plétojimo kryptis ir
prioritetus, licencijuoja ir akredituoja istaigas sveikatos priezitiros ir farmacinei veiklai, i§duoda
joms leidimus (licencijas) verstis gydymo, higienos ir farmacine praktika;

e steigia sveikatinimo veiklos salygu kontrolés valstybines tarnybas ir inspekcijas, vykdo ju

steigéjo funkcijas.

Audito duomeny rinkimas

Atsizvelgiant { sisteminj audito ir nagrin¢jamy klausimy pobtdi, dalis informacijos, be
audituoty subjekty, buvo renkama ir i§ Valstybinés akreditavimo sveikatos priezitiros veiklai
tarnybos prie Sveikatos apsaugos ministerijos, Valstybinés visuomenés sveikatos prieziiiros
tarnybos prie Sveikatos apsaugos ministerijos, Lietuvos Respublikos odontology riimy, Valstybinés
medicininio audito inspekcijos, sveikatos priezitros paslaugas teikianCiy istaigy, Lietuvoje
veikianciy draudiky ir kity subjekty.

Tyrimo metu duomenys buvo renkami:

- nagrin¢jant teisés aktus,

- nagrinéjant audituoty ir kity minéty subjekty rastus, pazymas ir kitus dokumentus,

- pokalbiy su $iy subjekty darbuotojais metu.

Taip pat audito metu apklauséme daugiau negu 50 sveikatos prieziiiros istaigy ir
stambiausias ne gyvybés draudimo bendroves, veikiancias Lietuvoje, kuriy atsakymy analizes ir
pastebetas tendencijas pateikiame ataskaitoje.

Audito jrodymai buvo renkami taikant skai¢iavimo, tikrinimo (dokumentinio), apklausos ir

analitines proceduras.

Vertinimo Kriterijai, taikyti atliekant audita
Audito metu nustatytus faktus ir pastebétas tendencijas vertinome vadovaudamiesi $iais
kriterijais:

- zalos pacientams padarymo atvejai ir tendencijos Lietuvoje;



- Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo istatymo (2004-07-13
Nr. IX-231) 16 str. nustatyta pareiga sveikatos priezilros istaigoms drausti savo civiling
atsakomybe uz pacientams padaryta Zala privalomuoju draudimu;

- Asmens sveikatos prieziliros istaigy licencijavimo taisykliy, Odontologinés priezitiros
(pagalbos) istaigy licencijavimo taisykliy ir Visuomenés sveikatos prieziiiros veiklos licencijavimo
taisykliy nustatyty ipareigojimy vertinimas, kiek tai sudaro prielaidas efektyviai igyvendinti
sveikatos prieziliros istaigy civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala privalomojo
draudimo kontrolés mechanizma;

- kitose wvalstybése egzistuojanciu civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala

draudimo rizikos apibréztuma nustatanciy taisykliy vertinimas.

Audito ataskaitos struktiira

Audito metu nagrinéjome ir vertinome:

I ataskaitos dalyje — civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala privalomojo
draudimo aktualuma, pacientams padarytos zalos atveju statistika ir tendencijas, ju reikSme
civilinés atsakomybés privalomajam draudimui.

Civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala privalomojo draudimo sistemos
igyvendinimo vertinima nagriné¢jome suskirste | du etapus, iSskirdami II ir III ataskaitos dalis:

II ataskaitos dalyje — civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala privalomojo
draudimo reglamentavima ir igyvendinima Lietuvos Respublikoje iki 2005 m. sausio 1 d., pagal
1996 metais priimta Pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo istatyma;

IIT ataskaitos dalyje — civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala privalomojo
draudimo reglamentavima ir jgyvendinima Lietuvos Respublikoje nuo 2005 m. sausio 1 d., pagal
nuo 2005 m. sausio 1 d. isigaliojusi naujos redakcijos Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo
istatyma. Sia data iSskyréme ir todél, kad su ja siejama sveikatos priezidiros jstaigy civilinés
atsakomybés privalomojo draudimo uz pacientams padaryta zala igyvendinimo pradzia. III dalyje
taip pat vertinome, kaip turéty buti nustatytas ir igyvendinamas civilinés atsakomybés uz
pacientams padaryta Zala privalomasis draudimas skirtingose sveikatos priezitiros istaigose, skiriant
jas pagal teikiamy paslaugu risis, kaip galétuy buti patobulintas Sios draudimo riiSies kontrolés
mechanizmas.

IV ataskaitos dalyje nagrinéjome priezastis, dél kuriy civilinés atsakomybés uz pacientams
padaryta Zala privalomojo draudimo sistema nepakankamai jgyvendinama, t.y. dél kokiu priezasc¢iu
draudikai atsisako dalyvauti Sioje draudimo rinkoje, ka reiskia ir kokia itaka turi draudiminés
rizikos neapibréztumas, nagrinéjome neturtinés zalos pripazinimo nedraudiminiu ivykiu galimybe,

galimybg istatymu apriboti maksimaly neturtinés zalos, atlygintinos pacientams, dydj.



AUDITO REZULTATAI

I. Kodél civilinés atsakomybés uZ pacientams padaryta Zala privalomasis draudimas
yra aktualus. Kodél svarbi pacientams padarytos Zalos atvejy statistika ir kokias tendencijas
jirodo

Kiekvienam asmeniui, dél kity asmenuy kaltés patyrusiam Zala, nacionaliniai ir tarptautiniai
teisés aktai garantuoja teis¢ reikalauti tos Zalos atlyginimo. Tokia teis¢ yra garantuojama ir Zalos
padarytos paciento sveikatai, kompensavimo srityje.

Misy nuomone, pagrindiniai veiksniai zalos padarymo pacientams srityje, kuriuos reikia
paminéti, yra sveikatos priezitiros istaiguy darbuotojy kaltés ir neturtinés zalos atlyginimo institutai.

Gydytojy ir kity medicinos darbuotojy kaltés samprata. Lietuvos Respublikos civilinis
kodeksas (6.248 str.) nustato, kad asmuo kaltas, jeigu atsizvelgiant | prievolés esmg ir kitas
aplinkybes jis nebuvo tiek rtpestingas ir apdairus, kiek atitinkamomis salygomis buvo biitina.
Lietuvos Auksciausiojo Teismo Civiliniy bylu skyriaus teis¢juy kolegija §i instituta dar labiau
sukonkretino 2001-11-14 nutartyje civilinéje byloje Nr. 3K-3-1140/2001, pagal L.M.S. skunda pries§
Kauno Raudonojo kryziaus ligoning, konstatuodama, kad ,,sprendziant klausima, ar yra gydytojo
kalt¢ dél pacientui padarytos zalos atsiradimo, biitina turéti omenyje gydytojo profesijos, jo
teikiamy paslaugy ir $ios veiklos metu susiklostanéiy santykiy specifika. Sia specifika apsprendzia
gydytojo profesijos ypatumai, dél kuriy gydytojo atsakomybé pripazistama viena i§ profesinés
atsakomybés rtsiy. Profesinei atsakomybei biidinga tai, kad profesionalo veiksmai vertinami taikant
grieztesnius atidumo, riipestingumo, démesingumo, atsargumo standartus. Gydytojo profesijai
buidinga tai, kad ji yra susijusi su didesne rizika padaryti zala kitiems asmenims, todél gydytoju
civiling atsakomybe gali lemti bet kuri, net ir pati lengviausia kaltés forma. Taigi sprendziant dél
gydytoju kaltés, butina atsakyti | klausima, ar tikrai medicininés paslaugos buvo teikiamos dedant
maksimalias atidumo, riipestingumo, démesingumo, atsargumo pastangas. Siuo tikslu turi bati
remiamasi ne tik teisés akty, reglamentuojanc¢iy medicininiy paslaugy teikima, bet ir gydytoju
profesinés etikos nuostatomis. Kompleksiska juy analizé patvirtina, kad atidumo, démesingumo,
ripestingumo, atsargumo, kvalifikuotumo stoka, profesinés etikos taisykliy pazeidimas profesinés
atsakomybeés atveju yra tolygu profesionalo kaltei®.

Véliau §i kaltés samprata buvo jtvirtinta ir Pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo
istatymo (2004-07-13 Nr. IX-2361) 13 str., nustatant, kad sveikatos prieziiiros jstaiga privalo
atlyginti zala, padaryta pacientams dé¢l Sios istaigos ar jos darbuotoju kaltés teikiant sveikatos
prieziiiros paslaugas. Tuo atveju, jeigu pazeidziami sveikatos prieziiiros kokybés ir priimtinumo
reikalavimai, asmens sveikatos informacijos konfidencialumas (asmens medicininé paslaptis), be

turtinés zalos, taip pat atlyginama ir neturtiné zala.
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Neturtinés zalos samprata ir jos atlyginimas. Civilinis kodeksas (toliau tekste — CK) nustato,
kad neturtiné Zala atlyginama visais atvejais, kai ji padaryta dél nusikaltimo asmens sveikatai ar
asmens gyvybés atémimo, o pati neturtiné zala CK 6.250 str. apibréziama kaip ,,asmens fizinis
skausmas, dvasiniai iSgyvenimai, nepatogumai, dvasinis sukrétimas, emocin¢ depresija,
pazeminimas, reputacijos pablog¢jimas, bendravimo galimybiy sumazéjimas ir kita, teismo jvertinti
pinigais®, t.y. ji néra pakankamai apibrézta, jeigu analizuosime jos ivertinimo pinigais galimybe.

CK 6.251 str. nustatyta, jog padaryti nuostoliai turi buti atlyginti visiSkai, i§skyrus atvejus,
kai istatymai ar sutartis nustato ribota atsakomybg, o pagal CK 6.252 str. Saliy susitarimas dél
civilinés atsakomybés uz nuostolius (zala), padarytus dél skolininko tycios ar didelio neatsargumo,
netaikymo ar jos dydzio apribojimo, negalioja. Draudziama apriboti ar panaikinti civiling
atsakomybe uz sveikatos suzalojima, gyvybés atémima ar neturting Zala.

Misy nuomone, d¢l zalos, medicinos darbuotojy kaltes ir kity atsakomybés uz pacientams
padaryta zalg instituty nustatymo, ju detalizavimo ir vadovavimosi jais teisinéje praktikoje, pacienty
skundy skaicius dél kalty medicinos darbuotoju veiksmy, sukélusiy zalg (ypac neturting), Lietuvoje
turés tendencija augti.

Sia tendencija patvirtina ir audito metu surinkti statistiniai duomenys.

Valstybiné medicininio audito inspekcija prie Sveikatos apsaugos ministerijos tiria
nepatenkinty pacienty ar jy artimyjy skundus, susijusius su asmens sveikatos prieziiira (dazniausiai
skundai susij¢ su mediky klaidomis, nesuteikta arba nekokybiSkai suteikta medicinos pagalba).
Inspekcija nagrinédama skundus vertina mediky pacientams teiktas paslaugas, teikty asmens
sveikatos priezitros paslaugy prieinamuma, kokybg ir efektyvuma.

Kasmet augantis inspekcijos darbo kruvis rodo ir auganti pacienty aktyvuma ginant savo
teises ir interesus (duomenys pateikiami 1 lenteléje).

1 lentelé. Valstybinés medicininio audito inspekcijos veiklos rezultatai

Valstybmé§ medlc.l-mnlo audito 2003 m. 2004 m. 2005 m.
inspekcija
I§ viso atliko tyrimy 289 311 340
I8 viso atliko uzduociy 555 660 878

Pazymime, kad 2005 metais prie Sveikatos apsaugos ministerijos pradéjo funkcionuoti
Pacienty sveikatai padarytos zalos nustatymo komisija, kuri yra ikiteismin¢ institucija gin¢ams dél
pacientams padarytos zalos atlyginimo nagrinéti, iSskyrus gincus, kylancius i§ civilinés
atsakomybés draudimo santykiy. Si komisija 2005 m. sausio-rugpjii¢io ménesiais gavo 31 skunda.

Atsizvelgiant | tai, kad Lietuvoje néra registro ir nekaupiami statistiniai duomenys, kiek
gydytoju profesiniy klaidy yra padaryta ir kokiu finansiniy nuostoliu Sios klaidos sukélé, nustatyti

galimy Zzalos padarymo atvejy skaiCiy ir dél to patiriamus finansinius praradimus apskaiciuoti
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galima tik preliminariai, vadovaujantis kity valstybiy ir regiony, i§ dalies ir Lietuvoje atliktomis
studijomis,” * kurias toliau apzvelgiame.

Pirmaji sociologini tyrima apie pacienty Zalos patirti sveikatos priezitiros istaigose atliko
rinkos analizés ir tyrimo grup¢ UAB RAIT 2004 m. spalio—lapkri¢io mén. Tyrimo metu buvo
atliktos dvi apklausos: reprezentatyvi 1090 Lietuvos gyventojy ir tiksliné 380 pacienty, teigianciy,
kad jie patyré Zala sveikatos prieziiiros istaigose.

Reprezentatyvios Lietuvos gyventojy apklausos metu 25 proc. i§ 1090 respondenty nurode,
kad jie sveikatos prieziiiros jstaigose patyré vienokio ar kitokio pobiidzio zala. Tikslinés apklausos
duomenimis, tik 7,3 proc. i§ 380 Zala sveikatos prieziliros istaigose patyrusiy respondenty dél jos
atlyginimo kreipési i atsakingas institucijas.

Atsizvelgdami | tai, kad 25 % asmeny, apsilankiusiy sveikatos prieZiliros istaigoje, teigia
patyre Zala, pateikiame Lietuvos gyventojy apsilankymy pas gydytojus skaigiy® (duomenys pateikti
2 lenteléje)

2 lentelé. Gyventojy apsilankymy pas gydytojus ir odontologus Lietuvoje skaiciai (mln. karty)

Metai 2002 m. 2003 m. 2004 m. 2005 m.
Apsilankymy pas gydytojus skai¢ius 22,30 22,40 22,72 23,11
Apsilankymy pas odontologus skaicius 4,05 4,08 3,90 3,95

Sie skaiéiai ir minéto tyrimo metu nustatyti procentai leidzia daryti prielaida, kad Lietuvoje
per metus padarytos pacientams zalos atvejuy gali biiti daugiau (iki 25 proc. apsilankymy sveikatos
prieziiiros istaigose atveju), negu ju fiksuojama pacienty skundus nagrin¢janciose institucijose.

Antrojo tyrimo metu’ 305 respondentai, valstybinés sveikatos prieZifiros jstaigy gydytojai ir
privacios praktikos gydytojai, pateiké savo vertinima, kad ,,nuo 2005 m. sausio 1 d. isigaliojus
Pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo istatymui, besikreipianCiyju dél zalos atlyginimo
pacienty skaiCius vienareikSmiskai padidés. Daugiau nei pusés gydytoju vertinimu,
besikreipian¢iujy skaiGius augs daugiau nei 40 proc.“C. Atsizvelgdami { tai, tyrimo metu net 87 proc.
gydytoju nurodé¢, kad profesinés civilinés atsakomybés draudimas jiems yra labai reikalingas.

Misuy nuomone, gydytoju profesinés atsakomybés bylu skaicius gali augti ir dél to, kad
pacientai tampa aktyvesni sveikatos priezitiros paslaugu gavéjai, linke kreiptis 1 gydantj gydytoja,

% Sveikatos politikos centras. Sveikatos priezitiros paslaugy kultiira. Kaunas, Kopa, 2005, p. 6—14.

3 Leidinyje Sveikatos prieziiiros paslaugy kultiira pazyméta, kad ,,norédami gerinti Lietuvos sveikatos prieziiiros
paslaugy kokybe, vykdyti nepageidaujamy jvykiu prevencija, uztikrinant pacienty sauguma VS| Sveikatos politikos
centras uzsaké du sociologinius tyrimus, sickdamas issiaiskinti gydytoju ir pacienty nuomong apie sveikatos prieziliros
paslaugy rizikos faktorius, gydytoju profesiniy klaidy tikétuma, Zalos pacienty sveikatai atlyginimo mechanizmo
veikima*®.

* Statistikos departamentas. Lietuvos statistikos metrastis 2005. Vilnius, Baltijos kopija, 2005, p. 249, ir Lietuvos
sveikatos informacijos centro internetinis puslapis http://www.lIsic.lt. Puslapis aplankytas 2005 m. sausio 3 d.

> §i gydytoju ir feléeriy sociologini tyrima 2005 m. vasario ménesj atliko vieSosios nuomonés ir rinkos tyrimy UAB
»Spinter tyrimai“. Gauti tyrimo rezultatai reprezentuoja Lietuvos sveikatos priezitiros istaigy darbuotojy nuomong apie
sveikatos priezitiros paslaugy rizikos veiksnius, gydytoju profesiniy klaidy tikétuma.

% Sveikatos politikos centras. Sveikatos prieZitros paslaugy kultira. Kaunas, Kopa, 2005, p. 6-14.
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istaigos vadova ar advokata, jeigu, ju manymu, sveikatos prieziliros paslaugos buvo suteiktos
netinkamai. Toks faktas buvo pazymeétas ir Nacionalinés sveikatos tarybos metiniame praneSime —
,biitina konstatuoti, kad skundy skai¢ius nuo 2002 m. auga... Pacientai vis dazniau linke skuystis dél
jiems suteikty nekokybiSky sveikatos priezitros paslaugy Valstybinei medicininio audito
inspekcijai, Sveikatos apsaugos ministerijai, Seimo Sveikatos reikaly komitetui, netgi Prezidenturai,

Vyriausybei ir kitoms institucijoms*’.

Pazymime, kad vis did¢janti finansiné nepageidaujamy jvykiy naSta sveikatos priezitiros
sistemoje tampa nepakeliama net tokiose valstybése kaip JAV, Jungting Karalysté ir Australija®.
Siose valstybése tyrimy metu taip pat buvo jvertinta, kiek pacienty patyré Zala hospitalizacijos
metu. Tyrimy duomenis pateikiame toliau:

- JAV medicinos klaidos kasmet kainuoja 17-29 mird. JAV doleriy’. 2005 m. sveikatos
prieziiros kokybés kompanija ,HealthGrades atliko issamia studija'®, kurios metu tyré
nepageidaujamy jvykiy dazni JAV 28 valstijy ligoninése 2001-2003 m. Kompanija, iStyrusi apie 39
mln. ligos istorijy (tai sudaré 45 proc. visy JAV hospitalizacijy skaiciaus), nustate, kad Siuo
laikotarpiu pacientams {vyko apie 1,18 mln. saugos ivykiy. Studijoje taip pat pazymima, kad kasmet
apie 100 000 pacienty JAV miré nuo potencialiai iSvengiamy klaidy medicinoje. Nuostoliai dél Siy
klaidy sudar¢ daugiau kaip 3 mlrd. JAV doleriy per metus;

- Jungtingje Karalystéje Nacionalin¢ sveikatos tarnyba teisminiams ieSkiniams patenkinti
iSleidzia apie 400 mln. svary sterlingy. Sveikatos prieziuros sistema del ligoninése ivykusiy
infekcijy praranda 1 mird. svary sterlingy''. Atlikti tyrimai rodo, kad Jungtinéje Karalystéje
nepageidaujami jvykiai, sukeliantys Zala pacientams, sudaro apie 10 proc. visy hospitalizacijos
atvejy;

- 1995 m. Australijoje buvo atliktos sveikatos priezitros kokybés studijos, kurios nustaté,
kad nepageidaujami jvykiai sudaré net 13 proc. hospitalizacijos atveju."

Europoje 2000 m. atlikti tyrimai rodo, kad kas deSimtas ligoninéje gydgsis pacientas patyré
neigiama poveiki nuo nepageidaujamy ivykiy, susijusiy su sveikatos priezitra, kuriy daugumos

. oy . 14,1
buvo galima i§vengti.'* "

Isdéstyty fakty analizé leidzia daryti iSvada, kad nagrinétose valstybése zalos padarymo

pacientams atvejai sudaro nuo 3 iki 13 procenty visy hospitalizacijy skaiciaus. Lietuvos ligoninése

7 Nacionaliné sveikatos taryba. Nacionalinés sveikatos tarybos metinis pranesimas 2004. Vilnius, 2005, p. 94.

¥ Sveikatos politikos centras. Sveikatos prieziiiros paslaugy kultiira. Kaunas, Kopa, 2005, p. 6—14.

? Doing What Counts for Patient Safety: Federal Actions to Reduce Medical Errors and Their Impact. Report of the
Quality Interagency Coordination Task Force to the President. 2002.

1% HealthGrades Quality Study. Second Annual. Patient Safety in American Hospital Report. May, 2005. Internetinis
adresas: http://www.healthgrades.com. Puslapis aplankytas 2005 m. sausio 17 d.

"' Building a Safer NHS for Patients. Implementing an Organization with a Memory. 2002.

'> An Organization with a Memory. Report of an Expert Group on Learning from Adverse Events in the NHS. London,
Stationary Office. 2000.

13 Patient safety: Towards Sustainable Improvement. Fourth to the Australian Health Ministers’ Conference. Australian
Council for Safety and Quality in Health Care. Commonwealth of Australian. 2003.

' Standing Committee of the Hospitals of the EU. The Quality of Health Care/Hospital Activities. Report by the
Working Party on Quality Care in Hospitals of the Subcommittee on Coordination. September. 2000.

"> Australian Patient Safety Survey. Final Report to the Commonwealth Department of Health and Aged Care. 2001.
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hospitalizacijy skaic¢ius 2002 m. buvo 819 tikst., 2003 m. — 811 tikst., 2004 m. — 818 tikst., 0 2005
— 813 tikst.'

[Sanalizuoti faktai ir tendencijos rodo, kad civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta
zala privalomasis draudimas valstybei, sveikatos priezitiros sektoriui ir pacientams yra aktualus. Tik
tinkamai reglamentuota ir praktiSkai funkcionuojanti draudimo sistema pacientams uztikrina, kad
zala, padaryta ju sveikatai, bus tinkamai kompensuota, sveikatos prieziiiros istaigy veiklos
testinumui nesukels neigiamy padariniy, pacias istaigas ir valstybe apsaugos nuo dideliy neplanuoty
finansiniy nuostoliy. Lyginamosios statistinés analizés metodu jvertinus kitose valstybése ir i$
dalies Lietuvoje atlikty studijuy rezultatus, galima teigti, kad tik maza dalis Lietuvoje Zala patyrusiu
pacienty kreipiasi i zala padariusias ar skundus nagrin¢jancias jstaigas su turtinémis pretenzijomis
dél pacienty sveikatai (teiséms) padarytos zZalos atlyginimo. Manytina, kad tokiy pacienty skaiius
Lietuvoje potencialiai augs. Tai lemia didesng¢ audito metu nustatyty problemuy svarba ir ju

aktualuma Lietuvoje.

II. Kaip buvo reglamentuotas ir jgyvendintas civilinés atsakomybés uZ pacientams
padarytg Zalg privalomasis draudimas Lietuvos Respublikoje iki 2005 m. sausio 1 d.

Nagrin¢jant pagrindinius su pacienty teiséms padarytos zalos atlyginimu susijusius teisés
aktus paminétina, kad Lietuvos Respublika, viena i§ pirmyju Ryty ir Vidurio Europos valstybiy,
priémé kompleksinj pacienty teises jtvirtinantj teis€s akta — Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir
7alos sveikatai atlyginimo jstatyma (1996-10-03 Nr. 1-1562). Sio istatymo IV skyrius'” jtvirtino ir
zalos, padarytos pacientams gydytojo ar slaugos darbuotojo veiksmais, atlyginimo pagrindus ir
tvarka.

Istatymas nustaté Sias pagrindines zalos, padarytos pacientams, nustatymo ir kompensavimo
taisykles ir salygas:

- Lietuvos nacionalinés sveikatos sistemos sveikatos prieziiiros istaigos, akredituotos asmens
sveikatos prieziiirai, vykdydamos asmens sveikatos priezilira, privalo drausti savo civiling
atsakomybe uz zala, padaryta pacientams gydytoju ar slaugos darbuotoju teisétais veiksmais;

- Lietuvos nacionalinés sveikatos sistemos asmens sveikatos prieziliros istaigy privalomaji
draudima dél civilinés atsakomybeés uz Zala, padaryta pacientams, vykdo Valstybiné ligoniy kasa,
Siuo tikslu suformuodama savarankiska Asmens sveikatos priezifiros istaigy civilinés atsakomybés
uz zala, padaryta pacientams, draudimo fonda. Fondo nuostatus tvirtina Vyriausybé. Lietuvos
nacionalinés sveikatos sistemos sveikatos prieziiiros istaigos, teikiancios stacionaria pagalba, moka

0,2 procento, o neteikiancios stacionarios pagalbos — 0,1 procento nuo priskai¢iuoto gydytojy ir

' Lietuvos sveikatos informacijos centras. Internetinis tinklalapis http:/www.lIsic.lt. Puslapis lankytas 2005 m. vasario
2d.
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slaugos darbuotoju darbo uzmokes¢io fondo. Sio fondo 1éSos naudojamos tikslingai
kompensacijoms pacientams uz padaryta zala iSmokéti;

- Sveikatos prieZiiiros istaigos, akredituotos asmens sveikatos prieziiirai ir nepriklausancios
Lietuvos nacionalinés sveikatos sistemai, vykdydamos asmens sveikatos priezitira privalo drausti
savo civiling atsakomybe¢ uz zala, padaryta pacientams gydytoju ar slaugos darbuotoju teisétais
veiksmais, sudarydamos draudimo sutartis su draudimo jmonémis, turinciomis teis¢ vykdyti
bendrosios civilinés atsakomybés draudima pagal Lietuvos Respublikos istatymus, arba
sudarydamos sutartis su Valstybine ligoniy kasa. Jeigu sveikatos prieziliros istaigos,
nepriklausancios Lietuvos nacionalinei sveikatos sistemai, vykdydamos asmens sveikatos prieziiira,
draudzia savo civiling atsakomybe uz Zala, padaryta pacientams gydytoju ar slaugos darbuotoju
teisétais veiksmais, sudarydamos draudimo sutartis su draudimo jmonémis, tai draudimo salygos,
draudimo iSmoky dydis, ju mokéjimo tvarka ir kita nustatoma draudimo sutartyse. Jeigu sveikatos
prieziliros istaigos, nepriklausancios Lietuvos nacionalinei sveikatos sistemai, sudaro sutartis su
Valstybine ligoniuy kasa, tai joms galioja tos pacios draudimo salygos ir imokuy mokéjimo tvarka
kaip ir Lietuvos nacionalinés sveikatos sistemos sveikatos prieziiiros istaigoms.

Minéto istatymo 16 str. itvirtino, kad sveikatos priezitiros istaigos, neapdraudusios savo
civilinés atsakomybés uz zala, padaryta pacientams, neturi teisés vykdyti asmens sveikatos
prieziiiros.

Istatymo 18 str. buvo nustatyta, kad zalos padarymo pacientui atveju kompensacija,
priklausomai nuo to, kur sveikatos prieziliros istaiga apsidraudusi, iSmokama arba i§ Valstybinés
ligoniy kasos Asmens sveikatos prieziiros istaigy civilinés atsakomybés uz Zzala, padaryta
pacientams, draudimo fondo 1éSu (pagal Vyriausybés patvirtinta tvarka ir dydzius, bet ne daugiau
kaip 15 minimaliy ménesiniy algy), arba pagal sveikatos prieziiiros istaigos ir draudimo jmonés
sutartyje numatytas salygas.

Pazymime, kad Pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo istatymas (1996-10-03 Nr. I-
1562), nustates sveikatos prieziliros istaigy privalomojo draudimo sistema, nebuvo igyvendintas.
Sis jstatymas galiojo iki 2005 m. sausio 1 d., ta¢iau iki ios datos (ilgiau kaip 8 metus) nebuvo
priimti istatyma lydintys teisés aktai, nebuvo sukurtas Valstybinés ligoniy kasos asmens sveikatos
prieziliros istaigy civilinés atsakomybés uz zala, padaryta pacientams, draudimo fondas, neparengta
pacienty sveikatai padarytos Zalos dydzio nustatymo ir kompensavimo tvarka, neparengta asmens
sveikatos prieziiiros istaigu privalomojo draudimo salygu ir 1éSy tikslingo iSmoké&jimo pacientams
tvarka, nebuvo nustatytos kitos civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala privalomojo

draudimo jgyvendinimo priemonés.

17 Sis jstatymo skyrius isigaliojo nuo 1999-01-01.
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III. Kaip reglamentuojamas ir jgyvendinamas civilinés atsakomybés uz pacientams
padarytg Zalg privalomasis draudimas Lietuvos Respublikoje nuo 2005 m. sausio 1 d.

Siekiant civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta Zala privalomojo draudimo sistemos
veiksmingo igyvendinimo ir efektyvaus funkcionavimo, 2004 m. liepos 13 d. Lietuvos Respublikos
pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo istatymas buvo pakeistas, iSdéstant ji nauja redakcija,
kuri isigaliojo nuo 2005 m. sausio 1 d. (2004-07-13 istatymo Nr. [X-2361 redakcija).

Naujosios redakcijos Pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo istatymas reglamentuoja
paciento teis¢ 1 kokybiska sveikatos priezilira, sveikatos prieziliros prieinamuma ir priimtinuma,
informacija, privataus gyvenimo nelieCiamuma, zalos atlyginima ir Sios teisés igyvendinimo tvarka,
teis¢ pasirinkti gydytoja, slaugos specialista ir sveikatos prieziiiros istaiga, diagnostikos ir gydymo
metodikas, teisg atsisakyti gydymo, paciento teisg nezinoti, teis¢ skustis.

Istatymas, nustatydamas, kad kiekvienas pacientas turi teis¢ 1 kokybiska sveikatos prieziiira,
itvirtino, kad kokybiska sveikatos priezitira — tai sveikatos priezitira, teikiama laikantis nustatyty
sveikatos priezilros normy, kity teisés akty ir vykdoma asmeny, turin¢iy medicinos ar kitos
atitinkamos praktikos licencijas sveikatos prieziliros istaigose, turinciose licencija teikti sveikatos
priezitiros paslaugas ir apdraudusiose savo civiling atsakomybg uz pacientams padaryta Zala.

Pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo istatymas nustaté, kad:

- sveikatos prieziiiros jstaiga privalo atlyginti Zalq pacientams, kuriy teisés teikiant
sveikatos prieziiiros paslaugas buvo pazeistos dél sios istaigos ar jos darbuotojy kaltés;

- sveikatos prieziiros istaigos privalo drausti savo civiline atsakomybe uzZ pacientams
padarytq Zalg;

- Civilinés atsakomybés privalomojo draudimo minimali draudimo suma yra 50 000 Lt
vienai asmens sveikatos prieZiiiros jstaigai kiekvienam draudiminiam jvykiui;

- Draudikui dél draudiminio jvykio ismokéjus draudimo ismokq, draudimo prievolé lieka
galioti visai draudimo sumai, neisskaiciuojant is jos sumokéty draudimo ismoky;

- Jeigu draudimo ismokos Zalai atlyginti nepakanka, Zalq padariusi sveikatos prieziiiros
istaiga atlygina pacientui (arba jo atstovams) faktinés Zalos ir draudimo iSmokos skirtumaq;,

- sveikatos prieziiiros istaigos uz pacientams padarytq zalq gali papildomai draustis
civilinés atsakomybés draudimu;

- sveikatos prieziuros staigy civilinés atsakomybés uz pacientams padarytq Zalg
privalomojo draudimo tvarkq nustato Vyriausybé ar jos jgaliota institucija (vykdant §i istatyminj
Ipareigojima Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministras 2005 m. sausio 6 d. isakymu Nr.
V-6 patvirtino Sveikatos prieziliros istaigy civilinés atsakomybés uZ pacientams padaryta Zala
privalomojo draudimo tvarka, kurioje buvo nustatyta, kad minéta draudimo veikla turi teisg uzsiimti
tik draudimo kompanijos, turincios teis¢ vykdyti sveikatos priezitiros istaigy civilinés atsakomybés
uz pacientams padaryta zala privalomojo draudimo veikla (specialiai Lietuvos Respublikos

draudimo priezitiros komisijos iSduota licencija)).
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3.1. Kurios sveikatos prieZiiiros jstaigos privalo drausti savo civiling atsakomybe uz
pacientams padarytq Zalq, kaip reglamentuojama ir jgyvendinama S$iy jstaigy privalomojo
draudimo kontrolé

Pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo istatymo 16 str. nustaté, kad sveikatos
prieZziiiros jstaigos privalo drausti savo civiling atsakomybg uz pacientams padaryta zala.

Lietuvos Respublikos sveikatos priezitiros istaigy istatymo (1996-06-06 Nr. 1-1367), 3 str.
nurodyta, kad sveikatos prieziiiros istaigos pagal sveikatos prieziliros paslaugy rusis yra:

1) asmens sveikatos prieziiiros;'®

2) visuomenés sveikatos priezitros;'’

3) misrios.”® Atsizvelgdami i tai, kad misrios istaigos veikia pagal licencijas asmens ir
visuomenés sveikatos prieziiirai, taigi istaigos priskirtinos vienai i§ ty grupiy, ataskaitoje
nagrin¢jame tik asmens ir visuomenés sveikatos prieziiiros jstaigas.

Atsizvelgdami { tai, kad dalis asmens sveikatos priezitiros istaigy — odontologinés priezitiros
(pagalbos) sveikatos priezitros jstaigos ir visuomenés sveikatos prieziliros istaigos turi skirtinga
licencijavimo, veiklos priezitiros ir kontrolés tvarka, toliau nagrinésime civilinés atsakomybés uz
pacientams padaryta zala privalomojo draudimo aspektus kiekvienoje $iy istaigy grupiy.

Analizuodami Siy istaigy privalomojo civilinés atsakomybés draudimo kontrolés
mechanizma mes iSskyréme istaigy draudimo kontrol¢ pacioje pradinéje stadijoje — t.y. jas
licencijuojant. Miisy nuomone, biitent Sioje stadijoje draudimo kontrol¢ atlieckama nepakankamai,

todel kitose ataskaitos dalyse ja ivertinome.

r .

3.1.1. Asmens sveikatos prieZiiiros jstaigos

Sveikatos prieZiliros paslaugas ir patarnavimus gali teikti istaigos ir imonés gavusios
licencija, kurig iSduoda Valstybiné akreditavimo sveikatos priezitiros veiklai tarnyba prie Sveikatos
apsaugos ministerijos (toliau — Akreditavimo tarnyba).

Akreditavimo tarnyba uztikrina, kad biity sudarytos salygos teikti saugias ir kokybiSkas

asmens sveikatos prieziliros paslaugas. Tuo tikslu Akreditavimo tarnyba ivertina, kaip paraiskas

'8 Asmens sveikatos priezifiros istaigy rusys pagal ju teikiamas asmens sveikatos prieziiiros paslaugas yra: 1)
medicinos pagalbos; 2) slaugos ir palaikomojo gydymo (slaugos); 3) medicininés reabilitacijos ir sanatorinio gydymo;
4) medicininés-socialinés ekspertizés; 5) specializuotos medicininés ekspertizés; 6) misrios.

' Visuomenés sveikatos prieziiiros istaigy risys pagal visuomenés sveikatos prieZitiros paslaugy asortimenta yra: 1)
visuomenés sveikatos monitoringo ir visuomenés sveikatos ekspertizés; 2) visuomenés sveikatos saugos (maisto ir ne
maisto produkty saugos, radiacinés saugos, aplinkos higienos, darbo medicinos); 3) neinfekciniy ligy profilaktikos ir
kontrolés; 4) uzkre¢iamyjy ligy profilaktikos ir kontrolés; 5) visuomenés sveikatos ugdymo; 6) misrios.

% Misrios sveikatos prieziiiros jstaigos yra istaigos, teikian¢ios visuomenés sveikatos prieziiiros ir asmens sveikatos
prieziliros paslaugas. MiSrios sveikatos priezitiros istaigos yra: Lietuvos AIDS centras ($io centro visuomenés sveikatos
priezitiros veikla nelicencijuojama, o licencijg teikti asmens ambulatorines ir slaugos paslaugas iSdavé Valstybiné
akreditavimo sveikatos prieziliros veiklai tarnyba prie Sveikatos apsaugos ministerijos); ir Nacionalinis visuomenés
sveikatos tyrimy centras, teikiantis laboratorinés diagnostikos paslaugas (licencijas yra iSdavusios Valstybinés
visuomenés sveikatos prieziliros tarnyba prie Sveikatos apsaugos ministerijos ir Valstybiné akreditavimo sveikatos
priezitros veiklai tarnyba prie Sveikatos apsaugos ministerijos).
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pateikusios sveikatos prieziiiros istaigos atitinka reikalavimus, ir iSduoda joms asmens sveikatos
priezidiros licencijas. Sie dokumentai suteikia teisg sveikatos prieZidiros jstaigai teikti konkredias
licencijoje nurodytas paslaugas.

Tyrimo metu Akreditavimo tarnyba nurodé, kad licencijas teikti sveikatos priezitiros
paslaugas ir patarnavimus yra iSdavusi 1294 jstaigoms ir imonéms: 17 i§ ju yra isteigusi Sveikatos
apsaugos ministerija, 65 — Vyriausyb¢, kitos ministerijos ir istaigos, 89 — apskri¢iy virSininky
administracijos, 269 — savivaldybiu tarybos, 848 — privatiis asmenys ir 6 — kitos institucijos. Sios
sveikatos prieziliros istaigos ir imonés pagal Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatymo
16 str. privalo drausti savo civiling atsakomybeg uz pacientams padaryta zala privalomuoju draudimu
nuo 2005 m. sausio 1 d. Siekiant nustatyti kaip tai jgyvendinama praktikoje, Sveikatos apsaugos
ministerijos pavedimu Valstybiné ligoniy kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos 2006 metais
atliko dalies (49 %) licencijuoty asmens sveikatos prieziiiros istaigy, sudariusiy sutartis su
teritorinémis ligoniy kasomis, draudimo monitoringa. I teritoriniy ligoniy kasuy buvo surinkti
duomenys apie tai, kaip 638 asmens sveikatos priezitros istaigos $i draudima igyvendino 2005
metais.

Pagal gautus duomenis nustatyta (zr. 1 pav.):

- 438 istaigos buvo sudariusios i L
1 pav. Asmens sveikatos prieZiiros jstaigy civilinés

prival omoj o draudimo sutartis: atsakomybés uZ pacientams padaryta Zala privalomojo
i draudimo vykdymas 2005 m.

- 28 istaigos buvo sudariusios

0 jstaigos, sudariusios
privalomojo draudimo
sutartis

oy . . - 21 v .
savanoriskojo draudimo sutartis”. PaZymime,

kad savanoriskojo draudimo sutartys neatitinka 3 0%
. .. . v . . .. . ' B jstaigos, sudariusios
Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo 167 26% savanoriskojo draudiino

sutartis

Istatymo pakeitimo istatymo Nr. [X-2361 16 str.
28: 4% O neapsidraudusios istaigos
reikalavimuy; ’
438; 70%
- 167 jstaigos (26 % apklaustyjuy) savo  itaigos, nepateusios
e . . . duomeny apie draudima
civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta

zala privalomuoju draudimu nebuvo

apdraudusios;

- 3 istaigos duomeny apie §i draudima nepateike.

Asmens sveikatos prieziiiros istaigy, sudariusiy privalomojo draudimo sutartis, draudimo
liudijimuose nurodyta, kad bendra ju draudiminiy imoky suma uz 2005 mety draudimo sutartis

sudaré 7,48 min. Lt.

2! Privalomuoju draudimu neapsidraude tokios sveikatos priezifiros jstaigos kaip V3[ Vilniaus universiteto ligoninés
Santariskiy klinikos, VS[ Kauno medicinos universiteto klinikos, V§[ Klaipédos jirininky ligoniné, VS[ Klaipédos
psichiatrijos ligoning ir kt.
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Pateikti asmens sveikatos priezitiros istaigy duomenys rodo, kad savo civilinés atsakomybés
uz pacientams padaryta Zala daugiausiai yra neapsidraudusios privacios sveikatos prieziiiros
istaigos. Pagal teritorinés veiklos zonas daugiausiai neapsidraudusiy sveikatos prieziliros istaigy
yra Kauno ir Klaipédos teritoriniy ligoniy kasy zonose.

Pazymime, kad efektyviausias sveikatos prieziiiros istaigy draudimo kontrolés mechanizmas
yra kontrolé istaiga licencijuojant, taciau galiojanciose sveikatos apsaugos ministro 1999 m. kovo 1
d. isakymu Nr. 97 patvirtintose Sveikatos prieZiliros licencijavimo taisyklése tokia kontrole
nenustatyta. Teisés aktuose nesant tokiy nuostaty, nesudaromos prielaidos pirminiame etape
kontroliuoti istaigas, ar jos apdraudé savo civiling atsakomybe uz pacientams padaryta zala
privalomuoju draudimu.

Misy nuomone, tai, kad galiojan¢iuose asmens sveikatos prieziliros istaigy licencijavima
reglamentuojanciuose teisés aktuose nenustatytas mechanizmas istaigos civilinés atsakomybés
draudimui kontroliuoti, yra viena i$§ svarbiy priezasCiy, lemianciy, kad Siuo draudimu vis dar

neapsidraudgs salyginai didelis skaiCius asmens sveikatos prieziiiros istaigu.

3.1.1.1. Odontologinés prieZiiiros (pagalbos) istaigos
Licencijas teikti sveikatos priezitiros paslaugas ir patarnavimus odontologinés prieziliros
(pagalbos) istaigoms iki 2004 m. rugsé¢jo 1 d. iSduodavo Akreditavimo tarnyba, o nuo Sios datos

licencijavimo funkcija perémé Odontology riimai. Pazymime, kad tiksliy duomenu apie

Akreditavimo  tarnybos  licencijuoty  sveikatos
2 pav. Odontologinés prieZiiros jstaigy
priezitros istaigy draudima neturi nei Odontology civilinés atsakomybés draudimas
riimai, nei Akreditavimo tarnybazz. Odontology rumai 114: 32%

nuo 2004 m. rugs¢jo 1 d. iki 2006 m. sausio 30 d.,

139; 39%

iSdave licencijas teikti sveikatos prieziliros paslaugas 2 1%

ir patarnavimus 355 odontologinés prieziliros 100: 28%
; 28%
.. 23 —
(pagalbos) 1staigoms. OdOl’ltOlOgL[ Tumy | @istaigos, apsidraudusios privalomuoju civilinés atsakomybés
draudimu

duomenimis,24 2006 m. sausio 30 d. i§ Siy istaigy

B jstaigos, apsidraudusios savanori§kuoju civilinés atsakomybés
privalomuoju civilings atsakomybés draudimu buvo draudim

0O jstaigos, apsidraudusios ir prievalomuoju, ir savanoriskuoju
civilinés atsakomybés draudimu

apsidraudusios 139 istaigos (113 privatis ir 26 vieSieji

juridiniai asmenys), savanori§ku0ju civilinés O neapsidraudusios istaigos, isipareigojusios apsidrausti istaigos,
istaigos, kuriy duomenys tikslinami, neapsidraudusios jstaigos,

atsakomybés draudimu buvo apsidraudg 100 istaigy | nes nereikéjo

2 Odontology riimai nurodé, kad negali atsakyti, ar §ios odontologinés priezitiros (pagalbos) istaigos yra apsidraudusios
civilinés atsakomybés privalomuoju draudimu, nes Valstybiné akreditavimo tarnyba jiems néra perdavusi §iuo aspektu
iSsamios informacijos. Pazymétina, kad Siy duomeny neturi ir Akreditavimo tarnyba, nes iki 2004 m. rugséjo 1 d.
galioje teisés aktai iSduodant licencijas nereikalavo jstaigy drausti savo atsakomybe.

1§ ju 311 yra privatis ir 44 viesieji juridiniai asmenys.

# Odontology riimy 2006-01-30 rastas Valstybés kontrolei Nr. 06/01-19.
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(89 privatiis ir 11 vieSyju juridiniy asmeny), 2 istaigos buvo apsidraudusios ir privalomuoju ir
savanoriSkuoju civilinés atsakomybés draudimu. D¢l kity 114 odontologinés prieziiiros (pagalbos)
istaigy Odontology riimai nurodé, kad duomenys yra tikslinami> (56 istaigos, i3 ju 53 privatis ir 3
vieieji juridiniai asmenys), kad istaigos neapsidraudé, nes nereikéjo*® (54 istaigos, i§ ju 50 privatiis
ir 4 viesieji juridiniai asmenys), ir kad 4 istaigos yra isipareigojusios apsidrausti. Kitu rastu®’
Odontology riimai patikslino, kad, ,,riimy duomenimis, veikia trys riimy licencijuotos odontologinés
priezitiros (pagalbos) istaigos, neapsidraudusios nei privalomuoju, nei savanoriSku civilinés
atsakomybés draudimu, arba minétojo draudimo poliso kopijos nepateikusios rimams. Sios jstaigos
buvo pakartotinai perspétos, jog privalo apsidrausti civiling atsakomybe privalomuoju draudimu,
nes prieSingu atveju, remiantis Odontologinés prieziiiros (pagalbos) istaigy licencijavimo taisykliy
40.1 punktu, joms bus stabdomas licencijos galiojimas®.

Audito metu Lietuvoje veiké 1878 licencijuotos odontologinés priezitros (pagalbos)
paslaugas teikiancCios istaigos. Jos savo civiling atsakomybe uz pacientams padaryta Zzala
privalomuoju draudimu prival¢jo apdrausti nuo 2005 m. sausio 1 d., ta¢iau Odontology riimai turi
duomenis tik apie 141 istaigos (7 %) apsidraudima civilinés atsakomybés uZ pacientams padaryta
zala privalomuoju draudimu. Dar 100 jstaigy yra sudariusios savanorisSkojo civilinés atsakomybés
draudimo sutartis, kurios neatitinka Pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo istatymo 16 str.
nuostaty.

Nors Odontology riimai atsitiktinés atrankos btidu tikrina, ar odontologinés priezitiros
(pagalbos) paslaugas imonés teikia turédamos galiojanti civilinés atsakomybés privalomojo
draudimo polisa, miisy nuomone, efektyviausias odontologinés priezitros (pagalbos) istaigy
draudimo kontrolés mechanizmas yra kontrolé jstaigas licencijuojant. Sveikatos apsaugos ministro
2004 m. rugs¢jo 30 d. isakymu Nr. V-694 patvirtinty Odontologinés priezitiros (pagalbos) istaigy
licencijavimo taisykliy 13 punktas, nustato, kad istaiga, norinti gauti licencija verstis asmens
sveikatos priezitiros veikla ir teikti odontologinés prieziiiros (pagalbos) ir/ar burnos priezitiros
paslaugas, Odontologu rimy Odontologinés priezitiros (pagalbos) istaigy licencijavimo komisijai be
kity dokumenty turi pateikti ir civilinés atsakomybés draudimo uz pacientams padaryta Zala
liudijimo (poliso) kopija. | tai démesj atkreipia ir Sveikatos apsaugos ministerija. Pazymime, kad
Odontologinés priezitros (pagalbos) istaigy licencijavimo taisykliy nuostatos, reikalaudamos

pateikti draudima {rodanti dokumenta, nenustato pareigos pateikti privalomojo draudimo liudijimo

** Odontology riimy nuomone, Zyma ,,duomeny tikslinimas* Zymi tokia situacija, kai licencijos buvo pateiktos duomeny
patikslinimui { Odontology riimus, taciau paraiskoje ir licencijavimo taisyklése nebuvo reikalavimo, tikslinant licencijos
duomenis, pateikti ir civilinés atsakomybés draudimo polisa.

** Odontology rimy nuomone, grafoje ,,Draudimo rii§is“ Zodis ,,nereikéjo* Zymi tokia situacija, kuomet, nors licencijos
ir buvo iSduodamos Riumuose bei galiojo Pacienty teisiy ir zalos atlyginimo istatymo nuostatos, reikalaujancios
privalomojo sveikatos prieziiiros istaigy civilinés atsakomybés draudimo, iki 2005 m. balandzio 16 d. privalomojo
draudimo polisy i$ licencijuojamy jstaigy nebuvo reikalaujama, nes nebuvo né vieno draudiko, teikusio §ig paslauga.

27 Odontology riimy 2006-01-30 rastas Valstybés kontrolei Nr. 06/01-19.
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(poliso) kopija, nors biitent tokio draudimo reikalauja Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo
Istatymo 16 str.

Papildomai atsizvelgtina i aplinkybg, kad 182 i§ 1878 audito metu Lietuvoje veikusiy
licencijuoty odontologinés prieziiiros (pagalbos) paslaugas teikianCiy istaigy buvo danty techniky
laboratorijos, kurios pagal 2004 m. rugséjo 30 d. isakymu Nr. V-694 patvirtintas Odontologinés
priezitiros (pagalbos) istaigy licencijavimo taisykles yra licencijuojamos taip pat kaip ir kitos
Odontologinés prieziiiros (pagalbos) istaigos, todél jos privalo drausti savo civiling atsakomybg uz
pacientams padaryta zala privalomuoju draudimu. Atkreipiame démesi, kad Sios istaigos savo
veikloje su pacientu tiesiogiai nesaveikauja, o, kaip nurodé Odontology riimai, ,,vadovaujantis
zodiniu Sveikatos apsaugos ministerijos iSaiSkinimu i$ Siy istaigy néra reikalaujama draustis
privalomuoju civilinés atsakomybés draudimu uZ pacientams padaryta zala. Sie klausimai néra
i§spresti ir reglamentuoti®. Todél, misy nuomone, reikalinga svarstyti klausima dél tikslingumo
nustatyti pareiga drausti civiling atsakomybg Odontologinés priezitiros (pagalbos) istaigoms — danty

techniky laboratorijoms.

3.1.2. Visuomenés sveikatos prieZiiiros jstaigos ir jy civilinés atsakomybés uZ pacientams
padarytq Zalq draudimo ypatybés

Kaip min¢jome, Pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo istatymo 16 str. pareiga drausti
savo civiling atsakomybeg uz pacientams padaryta zalg privalomuoju draudimu numatyta sveikatos
prieziiiros jstaigoms (kurios pagal teikiamy paslaugy raSis skirstomos | asmens ir visuomeneés),
taciau 16 str. 2 d. nustatyta, kad civilinés atsakomybés privalomojo draudimo minimali suma (50
000 Lt) privaloma vienai asmens sveikatos prieziiiros istaigai kiekvienam draudiminiam jvykiui.

Istatymo nuostatas detalizuojancio teisés akto — sveikatos apsaugos ministro 2005 m. sausio
6 d. ;sakymu Nr. V-6 patvirtinty Sveikatos prieZitiros istaigy civilinés atsakomybés uz pacientams
padaryta zala privalomojo draudimo taisykliy 5 p. taip pat nustatyta, kad ,,Draudéjas yra asmens
sveikatos prieziliros istaiga, turinti teis¢ teikti asmens sveikatos priezitiros paslaugas sudariusi su
draudiku draudimo sutartj pagal sveikatos prieziiiros istaigy civilinés atsakomybés uz pacientams
padaryta zala privalomojo draudimo taisykles®.

Sveikatos apsaugos ministerija audito metu nurodé, kad, ju nuomone, visuomenes sveikatos
prieziliros istaigoms pareiga drausti savo civiling atsakomybg¢ uz pacientams padaryta zala
privalomuoju draudimu jstatymiskai taip pat galioja.

Darytina iSvada, kad visuomeneés sveikatos prieziliros istaigy pareiga drausti savo civiling
atsakomybe uz pacientams padaryta Zala privalomuoju draudimu yra nustatyta jstatyme, taciau
nedetalizuojama nei tame paciame istatyme, nei jokiuose kituose teisés aktuose, nors kai kurios

visuomenes sveikatos prieziliros istaigos saveikauja su pacientu lygiai taip pat kaip ir asmens
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sveikatos priezilros istaigos, pvz., visuomenés sveikatos prieziiiros centry atlickama
imunoprofilaktika, kuri d¢l savo pobiidzio yra veikla, susijusi tiek su asmens sveikatos prieziiira,
kaip asmenims teikiama paslauga, tiek su visuomenés sveikatos priezitira, kaip valstybés vykdoma
veikla, kuria siekiama sumazinti sergamuma uzkreCiamosiomis ligomis. Atsizvelgdami i tai, kas
iSdéstyta, galime teigti, kad imunoprofilaktikai, kaip paslaugai, kuomet yra tiesioginiai santykiai su
pacientu, turéty biti taikomi reikalavimai, kurie keliami asmens sveikatos prieziiiros paslaugy
teikimui, iskaitant ir civilinés atsakomybés privalomaji draudima. Misy nuomone, kitoms
visuomeneés sveikatos priezitiros {staigoms, kurios savo veikloje su pacientu tiesiogiai nesaveikauja
(pvz. istaigos, vykdancios tik privalomaji sveikatos mokyma), netikslinga drausti savo civiling
atsakomybe uz pacientams padaryta zala privalomuoju draudimu.

Pagal 2006 m. sausio 25 d. duomenis, Valstybiné visuomenés sveikatos priezitiros tarnyba
prie Sveikatos apsaugos ministerijos (toliau tekste — Tarnyba) yra iSdavusi visuomenés sveikatos
priezitiros veiklos licencijas 127 {staigoms ir jmonéms visuomenés sveikatos priezitiros veiklai
vykdyti®® (i§ ju 19 istaigy licencijuotos ir imunoprofilaktikai), o 59 veikia pagal licencijas,
suteikiancias teisg vykdyti tik privalomaji sveikatos mokyma, pvz., Vilniaus prekybos, pramonés ir
amaty rimy Ukmergés filialas. Siuo metu Tarnyba nedisponuoja informacija, ar jos licencijuoti
juridiniai asmenys savo civiling atsakomybe yra apdraude. Tarnyba pazyméjo, kad tokiy draudima
irodan¢iy dokumenty nereikalaujama atsizvelgiant | Licencijavimo visuomenés sveikatos priezitiros
veiklai tvarkos nuostatas, patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2003 m. sausio 29 d. jsakymu Nr.
V-43. Be to, Tarnybos nuomone, esamas teisinis civilinés atsakomybés privalomojo draudimo
reglamentavimas galiojanciuose teisés aktuose yra neaiSkus ir taisytinas, tac¢iau pagal Siuo metu
galiojancius teisés aktus yra biitinas tik asmens sveikatos prieziiiros jstaigoms, turin¢ioms santykiu
su pacientais. Pazymime, kad Tarnyba pareikstoje atskiroje nuomoné¢je dél imunoprofilaktikos
paslaugas teikianciy istaigy nurodé, kad imunoprofilaktikai, kaip paslaugai, kuomet yra tiesioginiai
santykiai su pacientu, turéty buti taikomi reikalavimai, kurie keliami asmens sveikatos prieziliros
paslaugy teikimui, taigi ir privalomojo civilinés atsakomybés draudimo.

Atlikta analizé parodé, kad Siuo metu galiojanciy teisés akty nuostatos nepakankamai aiskiai
nustato ipareigojima visuomenés sveikatos prieziliros istaigoms drausti savo civiling atsakomybg
uz pacientams padaryta zala privalomuoju draudimu ir nediferencijuoja $iy istaigy draudimo
bitinybés, atsizvelgiant i istaigy teikiamy paslaugy pobudi. Taip sudaromos prielaidos nereikalauti

draudimo ir i§ imunoprofilaktikos paslaugas teikianciy istaigy, kurios tiesiogiai saveikauja su

* Lietuvos Respublikos visuomenés sveikatos prieziiiros istatymo (2002-05-16 Nr. IX-886) 44 str. nustato, kad
juridiniy asmeny licencijavima, atestavima, akreditavima visuomenés sveikatos priezitiros veiklai vykdo Valstybiné
visuomenés sveikatos priezidiros tarnyba Vyriausybés ar jos jgaliotos institucijos nustatyta tvarka. Juridiniy asmeny
licencijavimo visuomenés sveikatos priezitiros veiklai tvarka buvo patvirtinta Sveikatos apsaugos ministro 2003-01-29
isakymu Nr. V-43.
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pacientu ir gali jam padaryti zala. Sveikatos apsaugos ministerijos nuomone, ,,istaiga, norédama
teikti asmens sveikatos prieziiiros paslaugas, net jei jos pagrindin¢ veikla néra asmens sveikatos
priezitiros teikimas, privalo turéti licencija $iai veiklai, taigi ir civilinés atsakomybés draudima.
Todél pildyti galiojandius teisés aktus, isskiriant jstaigy veiklos sritis, yra netikslinga®. Siai
Sveikatos apsaugos ministerijos nuomonei nepritariame, nes visuomenés sveikatos prieziliros
istaigos imunoprofilaktikos paslaugas gali teikti ir neturédamos licencijos asmens sveikatos

prieziiiros paslaugoms teikti.

IV. Kokie probleminiai civilinés atsakomybés uZz pacientams padaryta zala
privalomojo draudimo sistemos veikimo aspektai nustatyti audito metu

Audito metu surinke informacijaq apie tai, kad civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta
zala privalomuoju draudimu po Sia pareiga nustatancio istatymo isigaliojimo pra¢jus vieneriems
metams yra neapsidraudusi santykinai didelé dalis sveikatos priezitiros istaigy, 59 sveikatos
priezitros jstaigoms® i§siuntéme klausimynus apie $io draudimo jgyvendinima, sickdami nustatyti,
kodé¢l istaigos savo atsakomybeés nedraudzia. IS 47 istaigy gavome atsakymus, kuriy analizg¢ toliau
pateikiame.

4.1. Civilinés atsakomybés uZ pacientams padarytq Zalq privalomojo draudimo rinkoje
dalyvauja nepakankamas draudiky skaicius, nes galiojantys teisés aktai nesudaro prielaidy
apibrézti draudimine rizikq

Pagrindinés priezastys, kurias sveikatos prieziliros istaigos nurode, kodél neapdraudé savo
civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta Zala privalomuoju draudimu, yra dideli draudimo
kastai (draudimo imokos dydis Zymiai didesnis, negu draudZziantis savanoriSkuoju draudimu),
kuriuos lemia nepakankama draudiky konkurencija. Net 42 1§ 47 (89 %) sveikatos prieZitiros istaigy
nurod¢, kad civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala privalomojo draudimo rinkoje
Lietuvoje veikia nepakankamas draudiky skaicius ir kad jie nesukuria pakankamos konkurencijos.
Kai kurios istaigos nurodé, kad vykdant privalomojo draudimo paslaugy pirkima i§ viso negauta
pasitlymu pirkti Sias paslaugas. Pavyzdziui, Odontology rimai 2006-01-30 rastu Nr. 06/01-19

Valstybés kontrolg informavo: ,,Norime pastebéti, jog pagrindiné priezastis, kod¢l odontologinés

¥ Siekiant tinkamai reprezentuoti visuma, apklausai parinktos sveikatos prieZiiiros jstaigos pagal skirtingus steigéjus,
i$skiriant penkias grupes:

Sveikatos apsaugos ministerijos isteigtos sveikatos prieziliros istaigos ir imonés — 4;

Vyriausybé, kitos ministerijos ir istaigos — 4;

Apskriciy virSininky administracijos — 7;

Savivaldybiy tarybos — 22;

Privatis asmenys — 22.

Parenkant sveikatos priezifiros istaigas apklausai buvo atsizvelgta ir i istaigy teikiamy paslaugy pobidi, t.y. apklausai
pasirinkome jstaigas, teikiancias skirtingas paslaugas — ambulatorines, stacionarines, reabilitacijos (ambulatorinés ir
stacionarinés) bei greitosios medicinos pagalbos jstaigas. Daugiausiai apklauséme jstaigy, teikian¢iy ambulatorines ir
stacionarines paslaugas.
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priezitiros (pagalbos) istaigos nenoriai draudziasi, yra ne paties draudimo rasis (privalomasis ar
savanoriskasis), o siilomos skirtingos draudimo salygos. Siuo metu Lietuvoje yra tik dvi
privalomuoju sveikatos prieziiiros istaigy civilinés atsakomybés draudimu draudziancios bendroves
ir tik viena juy yra laikoma patikima. Draudimo rinkoje yra susidariusi nepageidautina padétis,
kuomet sveikatos prieziiiros istaigoms draudimo paslaugas sitilanti bendrové monopolisté nustato
nepagristai aukStus draudimo imokuy tarifus, nors minimali draudimo suma yra tik 50 000 lity
kiekvienam draudiminiam jvykiui. Si suma néra didesné nei daugumos savo profesing rizika
privalomai draudzianciy profesijuy atstovy draudimo suma, nors imokas, tarkime, advokatai, notarai,
antstoliai moka kur kas mazesnes. Savanorisku civilinés atsakomybés draudimu apsidrausti sitilo
kur kas daugiau bendroviy, todél odontologijos prieziiiros istaigos gali apsidrausti savo civiling
atsakomybe mokédamos kur kas mazesnes draudimo imokas®.

Pazymime, kad $iuo metu draudimo rinkoje veikia dvi ne gyvybés draudimo bendrovés,*
teikiancios sveikatos priezitiros istaigoms civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta Zzala
privalomojo draudimo paslaugas. Lietuvos Respublikos draudimo priezitiros komisija 2005 m.
sausio 12 d. licencija, suteikiancia teis¢ vykdyti sveikatos priezitiros istaigy civilinés atsakomybés
uz pacientams padaryta zala privalomaji draudima, iSdavé ADB ,,Reso Europa®, o 2006 m. kovo 7
d. — UADB , BTA draudimas‘“. Audito metu nustatéme, kad kitos draudimo bendrovés | Draudimo
priezitiros komisija dél licencijos vykdyti §; draudima nesikreipé.

Atsizvelgdami | surinkta informacija ir audito metu siekdami nustatyti, ar civilinés
atsakomybés uZz pacientams padaryta zala privalomojo draudimo rinkoje veikia pakankamas
draudiky skai¢ius, papildomai apklauséme 12 asmens sveikatos prieziiiros istaigy, kurios 2005
metais skelbé vieSuosius konkursus sveikatos priezifiros istaigy civilinés atsakomybés uz
pacientams padaryta zala privalomojo draudimo paslaugoms pirkti. Atsakydamos i klausimus 9
istaigos nurode¢, kad konkurso metu gavo 2 draudimo bendroviy pasitlymus privalomojo draudimo
paslaugoms pirkti, o kitos — vienos draudimo bendrovés pasitlyma.

92 % apklausty istaigy nurodé, kad civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala

privalomojo draudimo rinkoje dalyvauja mazai draudiky ir konkurencija tarp ju nepakankama.

30 Be $iy draudimo jmoniy teise pradéti teikti minétas paslaugas turi ir kity Europos Sajungos valstybiy nariy draudimo
imonés, kurios turi teise vykdyti bendrosios civilinés atsakomybés draudimo grupés rizikuy draudima (123 draudikai®),
bet tik po to, kai {vykdo Draudimo jstatymo (2003 m. rugséjo 18 d. Nr. IX-1737) 57 straipsnyje numatytas salygas.
Galimybé kity Europos Sajungos valstybiy nariy draudimo imonéms teikti paslaugas Lietuvos Respublikoje nesuteikia
teisés paskirti pavaldy Sios atstovaujamos jmonés nurodymams ir kontrolei bei nuolat ar ilga laika Lietuvos
Respublikoje reziduosianti asmeni, kuriam suteikti jgaliojimai sukurti kitos Europos Sajungos valstybés narés draudimo
imonei teises ir pareigas treciyjy asmeny atzvilgiu. Pazymétina, kad tokiy draudimo imoniy veiklos prieziiira vykdo
Europos Sajungos valstybés narés, kurioje draudimo imoné gavo licencija, kompetentinga institucija. Europos Sajungos
valstybiy nariy draudimo imoniy sarasas pateiktas Draudimo prieziliros komisijos interneto tinklapyje, adresu
http://www.dpk.It/es_draudikai.phtml.
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Siekdami nustatyti draudiky nedalyvavimo Sioje rinkoje priezastis, audito metu
1§siaiSkinome draudiky pozicija:

- didZiausia Lietuvos ne gyvybés draudimo bendrové ,Lietuvos draudimas® nusprende
neteikti sveikatos prieziiiros istaigy civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala privalomojo
draudimo paslaugy. Bendrovés atstovy teigimu®', né viena i3 $esiy Europos perdraudimo bendroviy
nesutiko perdrausti sutariy pagal Siuo metu Lietuvoje patvirtinta sveikatos prieziliros istaigy
privalomojo draudimo tvarka. ,,Perdraudimo bendrovéms uzkliuvo atsinaujinanti draudimo suma.
Pagal esama tvarka neaisku, kiek karty draudikui gali tekti mokéti uz ta pacia mediky klaida. Be
perdraudimo teikti Sia paslauga yra per didelé rizika“.

- ,,If draudimas® nurodé, kad per metus galimy draudimo ivykiy skai¢ius yra sunkiai
prognozuojamas, todél draudimo bendrovés prisiimama rizika yra sunkiai vertinama. Nepamatuotos
rizikos nei ,,If draudimas®, nei bet kuri kita atsakomybg prie§ savo klientus jaucianti draudimo
kompanija neprisiima, nes tai gali sukelti neprognozuojamy neigiamy padariniy ir bendrovei, ir jos
klientams.

Atsizvelgiant | pakankamos konkurencijos tarp draudimo bendroviy nebuvima (kaip minéta,
iki 2006 m. kovo 7 d. sveikatos priezitros istaigy civilinés atsakomybeés uz pacientams padaryta
zala privalomojo draudimo rinka buvo monopoliné¢), audito metu apklauséme 8 stambiausias
Lietuvoje veikian¢ias ne gyvybés draudimo bendroves. Klauséme, ar jos svarsté¢ galimybg teikti
sveikatos prieziliros istaigoms civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala privalomojo
draudimo paslaugas ir, jeigu svarsté, dél kokiy prieZas¢iy nusprendé Siy draudimo paslaugy neteikti.

Dauguma draudimo bendroviy (7 i§ 8) nurodé, kad svarsté galimybe teikti civilinés
atsakomybés uz pacientams padaryta zala privalomojo draudimo paslaugas sveikatos prieziliros
Istaigoms, bet teikti Sias paslaugas atsisaké. Kaip pagrindines atsisakymo priezastis draudimo
bendrovés nurodeé:

1. Atsistatanéia civilinés atsakomybés privalomojo draudimo suma’?, kai, draudikui dél
draudiminio jvykio iSmokéjus draudimo iSmoka, draudimo prievolé lieka galioti visai draudimo
sumai, neiSskaiciuojant i§ jos sumokeéty draudimo iSmokuy. Tai draudikams neleidzia tiksliai jvertinti
prisiimamos rizikos (8ia priezasti nurod¢ 7 draudimo bendrovés);

2. Nenustatyta maksimaly draudiminiy jvykiy skaiciy, o tai draudikams neleidzia tiksliai

ivertinti prisiimamos rizikos (8ig priezasti nurod¢ 7 draudimo bendrovés);

3! Naujieny agentiira ELTA. Internetinis tinklapis http:/www.elta.lt. Puslapis aplankytas 2005 m. sausio 27 d.

32 Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo istatymo 16 straipsnis nustato, kad civilinés
atsakomybés privalomojo draudimo minimali draudimo suma yra 50 000 Lt vienai asmens sveikatos prieziiiros jstaigai
kiekvienam draudiminiam jvykiui, o draudikui dél draudiminio ivykio iSmokéjus draudimo i8moka, draudimo prievolé
lieka galioti visai draudimo sumai, nei$skaiciuojant i$ jos sumokéty draudimo i§moky.


http://www.elta.lt/
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3. Su perdraudimu susijusias problemas, nes Sias neapibréztas rizikas atsisaké perdrausti
perdraudimo bendrovés, o be perdraudimo Sias paslaugas teikti per daug rizikinga (Sia priezasti
nurodé 4 draudimo bendroves).

Sveikatos apsaugos ministerija nurodo, kad istatymo nuostatos ,,draudikui dél draudiminio
ivykio iSmokéjus draudimo iSmoka, draudimo prievolé lieka galioti visai draudimo sumai,
neisskaiCiuojant i§ jos sumokéty draudimo iSmoky* atsisakyti negali. Ministerijos nuomone, Siy
nuostaty atsisakymas Zymiai pabloginty sveikatos priezitros istaigy padeéti, kadangi jos bty
priverstos mokéti zymiai didesnes draudimo imokas, o po draudiminio jvykio turéty sudaryti nauja
draudimo sutartj.

Miisy nuomone, neatsisakius S§iy jstatyminiy nuostaty, apsunkinamas nagrin¢jamos
draudimo sistemos igyvendinimas. Atlikty apklausy rezultatai ir surinkti duomenys rodo, kad,
galiojant Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo istatymo 16 str. nustatytoms draudimo
salygoms (istatyme nustatyta atsistatanti draudimo suma ir nenustatytas maksimalus draudiminiy
tvykiy skaicius), draudikai negali jvertinti draudimo metu prisiimamos rizikos, todél Sioje draudimo
rinkoje ju dalyvauja nepakankamai. Tai yra viena i§ pagrindiniy priezas¢iy dél ko privalomojo
civilinés atsakomybés draudimo sistema veikia neefektyviai. Be to, del draudiminés rizikos
neapibréztumo ja atsisako perdrausti perdraudimo bendrovés, o tai gali sukelti draudiky veiklos
stabilumo ir tgstinumo problemuy. D¢l jvardyty priezasCiy civilinés atsakomybés uz pacientams
padaryta zala privalomojo draudimo sistema veikia neefektyviai, todé¢l ji keistina, atsisakant

draudiminés rizikos jvertinti neleidZianciy istatymo nuostaty.

4.2. Veiksmy, kuriy metu padaryta neturtiné Zala, pripaZinimas nedraudiminiu jvykiu

Sveikatos apsaugos ministras 2005 m. sausio 6 d. jsakymu Nr. V-6 patvirtino Sveikatos
priezitiros istaigy civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta Zala privalomojo draudimo tvarkos
nuostatas. Sveikatos priezitros istaigoms su draudikais sudarant draudimo sutarti, $ioje tvarkoje
itvirtintos nuostatos tampa draudimo sutarties dalimi. Pagal §ios tvarkos 14 p. draudéjo veiksmai,
kuriais padaryta tik neturtiné Zala (jeigu draudimo sutartyje nenustatyta kitaip) yra laikomi
nedraudiminiu jvykiu, t.y. jeigu apsidraudusi privalomuoju draudimu sveikatos prieziliros istaiga
padaro tik neturting zala, draudikas jos neatlygina. Todél sveikatos prieziiiros istaigos, norédamos
uztikrinti savo finansiniy interesy apsauga ir veiklos tgstinuma, derybose su draudiku turi derétis
dél sutarties salygy pakeitimo. Siy salygy nepakeitus veiksmai, kuriy metu padaryta tik neturtiné
zala (dél ju sveikatos prieziliros istaigoms reiSkiamos didziausios turtinés pretenzijos), gali likti
neapdrausti. Dél to apklausos metu sveikatos priezitiros istaigos nurodé, kad Sios taisyklés ju
interesy netenkina. Jos pareiské nuomong, kad nepriimtinas nedraudiminiy ivykiy apibrézimas ir

kad neturtiné zala turéty biiti pripazinta draudiminiu jvykiu (apklausos metu tai nurodé 11 istaigy).
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Sveikatos apsaugos ministerijos nuomone, atsisakymas nuostatos, kad nedraudiminiu jvykiu
laikomi draudéjo veiksmai, kuriais padaryta tik neturtiné Zala, Zymiai padidinty sveikatos priezitiros
istaigy mokamas imokas uz draudima.

Misy nuomone, draudéjo veiksmus, kuriais padaryta tik neturtiné Zala, biitina pripazinti
draudiminiu jvykiu, nes ataskaitoje atlikta analiz¢ parodé, kad didziausia grésme¢ sveikatos
priezitiros istaigy finansiniams interesams ir ju veiklos tgstinumui biitent ir kelia pretenzijos dél
neturtinés Zalos atlyginimo. Neapdraudus tokiy veiksmy gali biiti nepasiekti tie tikslai, kuriy siekia
privalomojo draudimo sistema. Taisyklése draudéjo veiksmus, kuriais padaryta tik neturtin¢ zala,
pripazinus draudiminiu jvykiu, sveikatos prieZiliros istaigos savo interesus potencialiai apsaugos
labiau negu tuo atveju, kai tokia galimybé palieckama atskirai kiekvienos sveikatos priezitiros
istaigos derybu objektu su draudiku. Be to, galima imokuy uz §i draudima did¢jima turéty
kompensuoti aktyvesnis draudiky dalyvavimas §ioje rinkoje, lemiantis didesng konkurencija tarp ju.

Lietuvos draudiky asociacija nepritaria misy nuomonei, kad sveikatos priezitiros istaigy
veiksmai, kuriais padaroma tik neturtiné Zala, turéty biti laikomi draudiminiais jvykiais. Draudiky
asociacija nurodo, kad neturtinés zalos rizika negali biuti vertinama ar kitaip pamatuojama
techninémis priemonémis. Pazymime, kad tai buvo vienas i§ veiksniy, dél kurio ataskaitoje
pateikéme rekomendacija, leidziancia konkre¢iau apibrézti draudiming rizika — nustatyti maksimaly
neturtinés zalos, atlygintinos pacientui, dydi. Be to, neturtinés zalos draudimas funkcionuoja ir
s¢kmingai veikia transporto priemoniy savininky ir valdytoju civilinés atsakomybés privalomojo
draudimo srityje. Pazymime, kad Lietuvos Respublikos transporto priemoniy savininky ir valdytoju
civilinés atsakomybés privalomojo draudimo istatymo pakeitimo istatymo (2004 m. kovo 5 d. IX-
2041) 11 straipsnis nustato ir neturtinés zalos draudimo suma: ,,Transporto priemoniy valdytoju
civilinés atsakomybés privalomojo draudimo suma d¢l vieno eismo jvykio, nepaisant to, kiek yra
nukentéjusiy treciyjy asmeny, yra 500 000 eury dél zalos asmeniui (tarp jy 500 eury dél neturtinés
zalos padarymo) bei 100 000 eury dé¢l Zalos turtui®.

4.3. Pacientams atlygintinos neturtinés Zalos ribojimas

Draudiminiu ivykiu pripazinus atvejus, kai pacientui padaroma tik neturtiné¢ Zala, musy
nuomone (kuri sutampa su apklaustyju sveikatos prieziiiros istaigy nuomone), svarstytinas
klausimas dél neturtinés zalos, padarytos pacientams, ribojimo. Rekomenduojame atsizvelgti i
audito metu nustatytas aplinkybes:

Sveikatos prieziiiros istaigoms uzdavéme klausima, ar Lietuvos Respublikos pacienty teisiy
ir zalos sveikatai atlyginimo {statyme nustatyta civilinés atsakomybés privalomojo draudimo
minimali draudimo suma (50 000 Lt) tenkina sveikatos priezitiros istaigas ir ar yra pakankama

siekiant apsaugoti juy finansinius interesus zalos pacientui padarymo atveju. Daugumos apklausty
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istaigy (31 i$ 47, arba 66 %) nuomone, §i draudimo suma neapsaugo istaigos finansiniy interesy, nes
yra per maza, ypac neturtinés zalos atlyginimo atveju, nes galiojantys teisés aktai nenustato aiskiy
kriterijy, kaip neturtiné zala turi biiti jvertinta pinigais, ir $Sios sumos neriboja. Teismy praktika taip
pat rodo, kad turtiniy pretenzijy skaicius dél neturtinés Zalos atlyginimo ir §iy pretenzijy sumos
auga. Todél, siekiant apsaugoti sveikatos prieziliros istaigy finansinius interesus ir Siy istaigu
veiklos testinuma, miisy nuomone, biitina svarstyti klausima dél maksimalios neturtinés Zalos
atlyginimo sumos ribojimo.

Pagal Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos istatymo 91 straipsni (galiojo iki 2004 m.
liepos 24 d.) maksimalus neturtinés zalos atlyginimo dydis buvo 500 minimaliy ménesiniy
atlyginimy™.

Si neturtinés Zalos ribojima reglamentuojanti nuostata buvo panaikinta 2004 m. liepos 13 d.,
priemus Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos istatymo 22 straipsnio pakeitimo ir VI dalies
pripazinimo netekusia galios jstatyma (2004-07-13 Nr. IX-2360).

Analizuodami galiojancius teisés aktus ir teismy praktika pastebime, kad aiskiis kriterijai,
kaip neturtiné zala turi biiti jvertinta pinigais, nenustatyti, o §i suma neribojama. Todé¢l labai daznai
zala patyr¢ asmenys praso i§ sveikatos prieziliros istaigy priteisti itin dideles sumas neturtinei zalai
atlyginti, pvz.:

- 18 Lietuvos Auksciausiojo Teismo 2003 m. gruodzio 8 d. nutarties civilinéje byloje Nr.
3K-3-1180/2003 matyti, kad zala patyre asmenys savo ieSkiniais i§ V§i Kauno 2-osios klinikinés
ligoninés, VS§i Kauno klinikinés infekcinés ligoninés ir i§ Sveikatos apsaugos ministerijos prasé
priteisti 1,43 mln. Lt uz skausma, dvasinj pergyvenima ir moraling Zala atlyginti,

- 18 Lietuvos Auksciausiojo teismo 2005 m. balandzio 18 d. nutarties civilin¢je byloje Nr.
3K-7-255/2005 matyti, kad Zala patyre asmenys savo ieskiniais i§ VS] Marijampolés ligoninés
prasé priteisti 1 mln. Lt neturtinei Zalai atlyginti;

- Kauno apygardos administraciniame teisme nagrin¢jama nelaisvéje nejgaliu tapusio 31
mety V. M. byla. Jis Alytaus pataisos namams pateiké ieSkini praSydamas priteisti 392 tukst. Lt
turtinei ir 5,7 min. Lt neturtinei zalai atlyginti. IeSkovas kaip ieSkinio pagrinda nurodé¢ gydytoju
neveikluma, tod¢l kad, pasak nuteistojo, patyrgs trauma jis nesulauké reikiamos mediky pagalbos,

dél to igsivyste labai rimtos komplikacijos™*.

33 Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymo (1994-07-19 Nr.I-552) 91 straipsnis — Moralinés Zalos atlyginimas:

1. Asmenys, pazeide sveikatos priezifiros priimtinumo reikalavimus, asmens sveikatos informacijos konfidencialuma
(asmens medicining paslapti), privalo atlyginti asmeniui padaryta moraling zala.

2. Teismas, nustatydamas moralinés (neturtinés) Zalos, iSreikStos pinigais, dydi, atsizvelgia i zala padariusio asmens
turting padét, teisés pazeidimo sunkumo laipsnj, teisés pazeidimo pasekmes ir kitas aplinkybes, taciau kiekvienu atveju
Sis dydis negali vir§yti 500 minimaliy ménesiniy atlyginimy.

34 Sesiy milijony lity verti parodymai // Kauno diena. 2006 m. balandzio 20 d., Nr. 89 (17853).



28

Sie ir kiti ie$kiniy pavyzdziai rodo, kad nesant taisykliy dél neturtinés Zalos nustatymo, ir
taisykliy, kurios nustatyty galima maksimaly atlygintinos neturtinés zalos dydi, sveikatos prieziiiros
istaigy finansiniai interesai i§ dalies tampa neapsaugoti.

Miisy nuomone, siekiant uZtikrinti sveikatos prieZiiiros jstaigy veiklos testinumgq ir jy
finansiniy interesy apsaugq, galiojanciuose teisés aktuose turi buti nustatyta maksimali
neturtinés Zalos, atlygintinos pacientams, riba. Tokiq ribq yra nustaciusios ir valstybés, kuriy

teisinf reglamentavimq nagrinéjome audito metu:

Svedijoje 1996 m. Pacienty Zalos istatymas (The Patient Damages Act (1996:799)) nustato
maksimalia kompensacijos suma pacientui uz patirta zala teikiant sveikatos prieziiiros paslaugas.
Sio jstatymo 10 skyrius jtvirtina, kad kompensacija uz viena mirtina atveji yra ribojama iki 1000
karty bazinio indekso sumos, o kiekvienam nukentéjusiam pacientui zalos kompensacija yra
ribojama iki 200 karty bazinio indekso sumos. Bazinio indekso suma kiekvienais metais nustato
valdzia (2001 m. bazinio indekso suma buvo 36 900 SEK (4 073 EUR)).

Danijoje kompensacijos suma patyrusiam Zala pacientui yra nustatyta Zalos atsakomybés
istatyme (The Liability for Damages Act No. 463 of 7 June 2001). Istatymo 3 skyrius reglamentuoja,
kad kompensacija pacientui uz suteikta skausma ir kancias yra mokama iki 130 DKK (17 EUR)
kiekviena sirgimo laikotarpio diena. Kompensacija neturting Zala patyrusiam asmeniui negali virSyti
50 000 DKK (€ 6 588). Ypatingais atvejais kompensacija uz suteikta skausma ir kancia gali buti
iSmokéta ir neserganc¢iam zalg patyrusiam asmeniui. [statymo 4 skyrius jtvirtina, kad kompensacijos
suma uz nuolating zala (negalia) turéty biiti 573 500 DKK (76 875 EUR), ta¢iau ji negali virSyti 687
500 DKK (92 175 EUR). Istatymo 6 skyrius nustato maksimalia kompensacija praradusiam
gebéjima dirbti asmeniui — 6 020 000 DKK (807 095 EUR).

Islandijoje Pacienty draudimo istatymo (Patient Insurance Act No. 111/2000) 5 straipsnis
nustato, kad maksimali vieno zalos jvykio kompensacijos suma turéty biiti 5 000 000 ISK (536 567
EUR). Si suma koreguojama kiekvieny mety sausio 1 d., priklausomai nuo kreditavimo salygu.

Belgijoje kompensacijos suma pacientui, patyrusiam zala teikiant sveikatos priezitiros
paslaugas, nustato teiséjai. Dazniausiai §i suma yra nustatoma taikant indikatyvy tarifa. Ji
nuodugniai parengia ir reguliariai atnaujina Pirmosios instancijos teismy nacionaliné teis€ju
federacija ir KaraliSkoji taikos ir policijos teismy justicijos federacija (National Federation of
Magistrates in the Courts of First Instance and the Royal Federation of the Justices of the Peace
and Police Courts). Sis tarifas néra oficialiai patvirtintas ir privalomas, ta¢iau daZnai teis¢jai juo
naudojasi jvertindami kompensacijos suma uz nematerialia ar materialia zala. Nematerialios Zalos
uz skausma ir kancia indikatyvus tarifas yra 30000 BF (744 EUR). Didziausia kompensacijos suma
yra numatyta pacientui, jgijusiam nuolating negalia — 3 000 000 BF (74 368 EUR). Nemateriali
7ala tévams uz kancia svyruoja nuo 100 000 BF (2 479 EUR) iki 500 000 BF (12 395 EUR)™.

33 Michael G. Faure, Helmut Koziol (eds.), Cases on medical malpractice in a comparative perspective, Springer, Wien
New York, 2001.
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Sveikatos priezitros jstaigy interesy sauga papildomai sumazina ir minéta aplinkybe, kad
pagal Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. sausio 6 d. isakymu Nr. V-6
patvirtintos Sveikatos priezilros istaigy civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala
privalomojo draudimo tvarkos 14 p. draudéjo veiksmai, kuriais padaryta tik neturtiné zala (jeigu
draudimo sutartyje nenustatyta kitaip), yra laikomi nedraudiminiu jvykiu, t.y. tokios zalos draudikas

neatlygina.

D¢l Siy draudimo salygu apklausos metu pasisaké ir sveikatos prieziliros istaigos,
nurodydamos, kad:

- ju netenkina draudiminé suma esant neturtinés Zalos atsiradimo faktui, nes ji neapsaugo
istaigos finansiniy interesy, kai atsiranda neturtiné¢ zala. Dél Sios priezasties daugelis istaigy be
privalomojo draudimo sudaro dar ir savanoriskojo civilinés atsakomybés draudimo sutartis®® arba
nesilaikydamos istatymu nuostaty sudaro tik savanoriskojo draudimo sutartis (tai atsakymuose {
klausimynus nurodé 24-os istaigos);

- neturtiné Zala turéty biiti pripazinta draudiminiu jvykiu (tai nurode 11 istaigy);

- bitina istatymu reglamentuoti maksimalia neturtinés atlygintinos Zalos riba (tai nurodé 5
istaigos). Maksimalia neturtinés atlygintinos Zalos riba yra nustaciusios valstybeés, kuriy teisés aktus
nagrinéjome audito metu. Ta jos padaré norédamos uZztikrinti sveikatos priezitiros istaigy finansiniy

interesy apsauga, stabiluma ir ju veiklos testinuma.

36 Pagal sveikatos apsaugos ministro 2005 m. sausio 6 d. isakymu Nr. V-6 patvirtintos Sveikatos prieZitiros istaigy
civilinés atsakomybés uz pacientams padaryta zala privalomojo draudimo tvarkos 58 p.: ,,Ivykus draudiminiam ivykiui
ir nustacius, kad dél tos pacios rizikos sveikatos prieziliros istaigy civiliné atsakomybé apdrausta keliy draudiky,
kiekvieno draudiko mokama draudimo iSmoka sumazinama proporcingai draudimo sumos sumazinimui pagal
atitinkama draudimo sutartj“. Taigi, miisy nuomone, sveikatos prieziiiros istaigos dvigubas draudimas (be privalomojo,
papildomai draudziantis ir savanoriSkuoju civilinés atsakomybés draudimu) finansiniy interesy apsauga gali lemti ne
visada.
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ISVADOS

1. Civilinés atsakomybés uz pacientams padarytq zalq privalomasis draudimas yra aktualus
ne tik pacientams, valstybei, bet ir visam sveikatos priezitiros sektoriui. Tinkamai reglamentuota ir
praktiskai funkcionuojanti draudimo sistema uztikrina, kad Zala, padaryta pacienty sveikatai, bus
tinkamai kompensuota ir nesukels neigiamy padariniy sveikatos prieZitiros jstaigy veiklos
testinumui, pacias istaigas ir valstybe apsaugos nuo dideliy neplanuoty finansiniy nuostoliy.

2. Lietuvoje atlikty studijy rezultatai rodo, kad tik maza dalis Lietuvoje Zalq patyrusiy
pacienty kreipiasi j Zalq padariusias ar skundus nagrinéjancias istaigas su turtinémis pretenzijomis
del pacienty sveikatai (teiséms) padarytos Zalos atlyginimo. Sis skaicius Lietuvoje potencialiai turi
galimybe augti, taciau vis dar islieka Zemas, lyginant ji su kitomis valstybémis.

3. Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo istatymas (1996-10-03
Nr. I-1562) nustaté civilinés atsakomybés uz pacientams padarytq zalq privalomojo draudimo
sistemaq, kuri nebuvo jgyvendinta iki 2005 m. sausio 1 d. (ilgiau kaip 8 metus), nes:

3.1. nebuvo sukurtas Valstybinés ligoniy kasos asmens sveikatos prieZiiiros istaigy
civilinés atsakomybés uz Zalq padarytq pacientams draudimo fondas;

3.2. nebuvo parengta pacienty sveikatai padarytos Zalos dydzZio nustatymo ir
kompensavimo tvarka;

3.3. nebuvo parengta asmens sveikatos prieziiiros jstaigy privalomojo draudimo sqlygy ir
lésy tikslingo iSmokéjimo pacientams tvarka;

3.4. nebuvo nustatytos kitos civilinés atsakomybés uz pacientams padarytq Zalq
privalomojo draudimo jgyvendinimo priemonés, nepriimti reikalingi jstatymq lydintys teisés aktai.

4. Siekiant civilinés atsakomybés uZ pacientams padarytq Zalq privalomojo draudimo
sistemos veiksmingo jgyvendinimo ir efektyvaus funkcionavimo, 2004 m. liepos 13 d. Lietuvos
Respublikos pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatymas buvo pakeistas, iSdéstant ji nauja
redakcija, kuri isigaliojo nuo 2005 m. sausio 1 d. Pagal naujqjq istatymo redakcijq asmens
sveikatos priezitiros jstaigos privaléjo apdrausti savo civiling atsakomybe uz pacientams padarytq
zalq privalomuoju draudimu nuo 2005 m. sausio 1 d. Praéjus 1 metams po Sios datos surinkti
duomenys rodo, kad draudimo sistema néra tinkamai jgyvendinama:

4.1. monitoringo metu apklausus dalj (638) licencijuoty asmens sveikatos prieZiiiros jstaigy
nustatyta, kad 167 is jy savo civilinés atsakomybés uz pacientams padarytq zalq privalomuoju
draudimu nebuvo apdraudusios. 28 jstaigos buvo sudariusios savanoriskojo draudimo sutartis,
kurios neatitinka Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatymo 16 str. reikalavimy.

4.2. audito metu Lietuvoje odontologinés priezitiros (pagalbos) paslaugoms teikti buvo
licencijuotos 1878 istaigos. Turimais duomenimis is jy tik 141 jstaiga apsidraudusi civilinés
atsakomybés uz pacientams padarytq Zalq privalomuoju draudimu, o 100 jstaigy yra sudariusios
savanoriskojo civilinés atsakomybés draudimo sutartis, kurios neatitinka Pacienty teisiy ir Zalos

sveikatai atlyginimo jstatymo 16 str. nuostaty.
5. Audito metu nustatytos priezastys, dél kuriy draudimo sistema, miisy nuomone, néra
tinkamai jgyvendinama:
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5.1. asmens sveikatos prieZitiros istaigy licencijavimq reglamentuojanciuose teisés aktuose
néra nustatytas mechanizmas gstaigos civilinés atsakomybés draudimui kontroliuoti:

5.1.1 asmens sveikatos priezZiiiros jstaigy. Sveikatos apsaugos ministro 1999 m. kovo 1 d.
isakymu Nr. 97 patvirtintose sveikatos priezZiiros licencijavimo taisyklése licencijos asmens
sveikatos prieziiiros jstaigai iSdavimas nesiejamas su civilinés atsakomybés uz pacientams padarytq
zalq privalomojo draudimo liudijimo (poliso) kopijos pateikimu.

5.1.2. odontologinés prieziiiros (pagalbos) istaigy. Sveikatos apsaugos ministro 2004 m.
rugséjo 30 d. jsakymu Nr. V-694 patvirtintos Odontologinés prieziiros (pagalbos) istaigy
licencijavimo taisyklés nurodo, kad norédama gauti licencijq istaiga turi pateikti civilinés
atsakomybés draudimo uz pacientams padarytq Zalq liudijimo (poliso) kopijq. Sios taisyklés
nenustato pareigos atsakomybe drausti privalomuoju draudimu, nors to reikalauja Pacienty teisiy
ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo 16 str. nuostatos.

5.2. Civilinés atsakomybés uz pacientams padarytq Zalq privalomojo draudimo rinkoje
dalyvauja nepakankamas skaicius draudiky, nes Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo
istatyme nustatytos draudimo sqlygos jiems neleidzia jvertinti draudimo metu prisiimamos rizikos:

5.2.1. civilinés atsakomybés privalomojo draudimo suma atsistato, todél draudikui dél
draudiminio jvykio ismokéjus draudimo iSmokq, draudimo prievolé lieka galioti visai draudimo
sumai, neiSskaiciuojant is jos sumokéty draudimo ismoky;

5.2.2. galiojant atsistatanciai privalomojo draudimo sumai néra nustatytas maksimalus
draudiminiy jvykiy skaicius;

5.2.3. neapibréztq draudimine rizikq atsisako perdrausti perdraudimo bendrovés, o be
perdraudimo Sias paslaugas teikti gali buiti per daug rizikinga.

6. Sveikatos prieziiiros jstaigos draudimo sutartis su draudikais sudaro pagal sveikatos
apsaugos ministro 2005 m. sausio 6 d. jsakymu Nr. V-6 patvirtintas Sveikatos prieZiiiros istaigy
civilinés atsakomybés uz pacientams padarytq Zalq privalomojo draudimo taisykles. Taisykliy 14 p.
nepakankamai uztikrina sveikatos prieziiiros istaigy finansiniy interesy apsaugq ir jy veiklos
testinumq, nes pagal Sias nuostatas veiksmai, kuriy metu padaryta tik neturtiné Zala (dél jy
sveikatos prieziiiros jstaigoms reiskiamos didZiausios turtinés pretenzijos), gali likti neapdrausti.

7. Teisés aktai nediferencijuoja sveikatos priezZiiros istaigy draudimo biitinybés,
atsizvelgiant i jstaigy teikiamy paslaugy pobiidj:

7.1. visuomenés sveikatos prieZiiros istaigy — Siuo metu civilinés atsakomybés uz
pacientams padarytq zalq privalomojo draudimo nereikalaujama is imunoprofilaktikos paslaugas
teikianciy jstaigy, kurios tiesiogiai sqveikauja su pacientu ir gali jam padaryti Zalq.

7.2. odontologinés prieziuros (pagalbos) jstaigy — Siuo metu civilinés atsakomybés uz
pacientams padarytq Zalq privalomojo draudimo reikalaujama ir is danty techniky laboratorijy,
kurios tiesiogiai su pacientu nesqveikauja.

8. Galiojantys Lietuvos Respublikos teisés aktai nenustato maksimalaus pacientams
atlygintinos neturtinés zalos dydzio. Siekiant uZtikrinti sveikatos prieZitiros jstaigy finansiniy
interesy apsaugq, stabilumq ir jy veiklos testinumq, apsaugoti jas nuo dideliy materialiniy
nuostoliy ir praradimy ismokant kompensacijas uz pacientams padarytq nematerialine Zalq, kitos
valstybés yra apribojusios jos dydj ir nustaciusios maksimalias neturtinés Zalos, atlygintinos
pacientams, ribas. Tokiq ribq yra nustaciusios valstybés, kuriy teisinj reglamentavimq nagrinéjome
audito metu: Svedija, Danija, Islandija, Belgija.
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REKOMENDACIJOS

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijai:

1. Svarstyti galimybe parengti Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zalos sveikatai
atlyginimo jstatymo 16 str. pakeitimq reglamentuojant apibréztq draudimo vrizikq: nustatyti
minimaliq draudimo sumgq, panaikinti nuostatas, kad ,, civilinés atsakomybés privalomojo draudimo
minimali draudimo suma yra kiekvienam draudiminiam jvykiui, o draudikui dél draudiminio jvykio
iSmokéjus draudimo ismokq, draudimo prievole lieka galioti visai draudimo sumai, neisskaiciuojant
is jos sumokety draudimo ismoky “.

2. Svarstyti galimybe nustatyti maksimaly neturtinés Zalos, atlygintinos pacientui, dydj.
Priemus sprendimaq svarstyti galimybe parengti galiojanciy jstatymy pakeitimus.

3. Svarstyti galimybe pakeisti sveikatos apsaugos ministro 1999 m. kovo 1 d. jsakymu Nr.
97 patvirtintas sveikatos priezZiiros licencijavimo taisykles, nustatant, kad licencijos asmens
sveikatos priezZiiros staigai isdavimas buty siejamas su civilinés atsakomybés uz pacientams
padarytq Zalq privalomojo draudimo liudijimo (poliso) kopijos pateikimu Akreditavimo tarnybai.

4. Svarstyti galimybe pakeisti sveikatos apsaugos ministro 2004 m. rugséjo 30 d. jsakymu
Nr. V-694 patvirtintas Odontologinés prieZiiros (pagalbos) istaigy licencijavimo taisykles,
nustatant, kad licencijos verstis asmens sveikatos prieziiiros veikla ir teikti odontologinés prieziiiros
(pagalbos) ir/ar burnos prieZiiiros paslaugas isdavimas biity siejamas su civilinés atsakomybés uz
pacientams padarytq Zalq privalomojo draudimo liudijimo (poliso) kopijos pateikimu odontologinés
prieziuros (pagalbos) istaigy licencijavimo komisijai.

5. Svarstyti galimybe parengti sveikatos apsaugos ministro 2005 m. sausio 6 d. jsakymu
Nr. V-6 patvirtintos Sveikatos prieZiiros istaigy civilinés atsakomybés uz pacientams padarytq Zalg
privalomojo draudimo tvarkos 14 p. pakeitimgq, is nedraudiminiy jvykiy sqraso isbraukiant 14.1 p.,
pagal kuri nedraudiminiu jvykiu laikomi draudéjo veiksmai, kuriais padaryta tik neturtiné Zala,
Jjeigu draudimo sutartyje nenustatyta kitaip.

6. Svarstyti galimybe parengti Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zalos sveikatai
atlyginimo istatymo 16 straipsnio ir 2005 m. sausio 6 d. sveikatos apsaugos ministro jsakymu Nr.
V-6 patvirtinty Sveikatos prieZiiros istaigy civilinés atsakomybés uz pacientams padarytq zalq
privalomojo draudimo taisykliy pakeitimo projektus. Sie teisés aktai turi biiti suderinti tarpusavyje
ir aiskiai reglamentuoti pareigq visuomenés sveikatos prieZiiiros istaigoms drausti savo civiline
atsakomybe privalomuoju draudimu, jstaigas diferencijuojant pagal jy teikiamy paslaugy pobiid.
Be to, siillome nustatyti Siy istaigy pareigos drausti savo civiling atsakomybe privalomuoju
draudimu kontrolés mechanizmq.

7. Svarstyti klausimq dél tikslingumo nustatyti pareigq drausti civiling atsakomybe uz
pacientams padarytq zalq privalomuoju draudimu odontologinés prieziiiros (pagalbos) istaigoms —
danty techniky laboratorijoms. Priéemus sprendimq tai reglamentuoti galiojanciuose teisés aktuose.

Veiklos audito 3-ojo departamento direktoré Romualda Masiulioniené

Vyriausiasis valstybinis auditorius Gytis Andrulionis



	ĮVADAS
	Audito procesas
	Audito subjektas
	Audito duomenų rinkimas
	Vertinimo kriterijai, taikyti atliekant auditą
	Audito ataskaitos struktūra



	AUDITO REZULTATAI
	I.  Kodėl civilinės atsakomybės už pacientams padarytą žalą 
	II. Kaip buvo reglamentuotas ir įgyvendintas civilinės atsak
	III. Kaip reglamentuojamas ir įgyvendinamas civilinės atsako
	3.1. Kurios sveikatos priežiūros įstaigos privalo drausti sa
	3.1.1. Asmens sveikatos priežiūros įstaigos
	3.1.1.1. Odontologinės priežiūros (pagalbos) įstaigos
	3.1.2. Visuomenės sveikatos priežiūros įstaigos ir jų civili
	IV. Kokie probleminiai civilinės atsakomybės už pacientams p
	4.1. Civilinės atsakomybės už pacientams padarytą žalą priva
	4.2. Veiksmų, kurių metu padaryta neturtinė žala,  pripažini
	4.3. Pacientams atlygintinos neturtinės žalos ribojimas




