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2016 m. vasario 24 d.
Vilnius

Nacionaliné sveikatos taryba posédzio, vykusio 2016 m. vasario 24 d metu, dalyvaujant

Seimo Sveikatos reikaly komiteto nariams, Sveikatos apsaugos, Socialinés apsaugos ir darbo

ministerijy, Lietuvos savivaldybiy asociacijos, valstybés ir savivaldybiy institucijy, akademinés

bendruomeneés atstovams, isklausiusi prane$imus, diskusijas apie slaugos politikos gaitres 2016-

2025 metams, Europos strategines slaugos ir akuSerijos stiprinimo kryptis, slaugos politikos

1gyvendinimg, aktualijas vietos lygmenyje, bendradarbiavimo gerinima, siekiant uZtikrinti racionaly

turimy slaugos istekliy panaudojimg, kokybiskg ir efektyvig sveikatos priezitirg, orientuotg |

gyventojy poreikius, pazymi:

iki 3iol nacionaliniuose sveikatos politikos dokumentuose slaugai buvo skiriamas
nepakankamas démesys, politiniai sprendimai, susij¢ su slauga, buvo priimami
fragmentiZkai, neuZtiktinamas jy t¢stinumas;

Nacionalinés slaugos politikos 2016-2025 mety gairés, patvirtintos 2016 m. vasatio 10 d.
Sveikatos apsaugos ministro jsakymu Ni. V-222, yia taisytinas dokumentas dél titikumy
struktiiroje it turinyje, nenumatyty daugelio veiksmuy, galindiy padéti i$spresti slaugos
stebimas slaugytojy skai¢iaus maze¢jimas (Lietuva kaitu su Slovakija jvardijamos kaip
vienintelés $alys Europos Sgjungoje, kuriose slaugytojy skai¢ius maZéja) bei rySkiis
netolygumai regionuose, vis maziau studenty pasirenka it baigia slaugos studijas;

daugéja i¥duoty pazymy, ketinantiems dirbti uZsienyje (43 proc. baigusiy slaugytojy
nepradeda dirbti Lietuvos sveikatos sektoriuje, o iSvyksta svetur ar dirba ne pagal
specialybe);

maZéja slaugytojy profesijos prestiZas, karjeros galimybés, pasitenkinimas darbu;
nepanaudojamas slaugytojy, turingiy universitetinj i¥silavinima bei mokslinius laipsnius
potencialas, prarandamas slaugytoju profesijos valdymo autonomiSkumas, néra jsteigto

Lietuvos slaugos mokslo komiteto;




- slaugytojy atstovai nekvietiami dalyvauti sveikatos politika formuojanéiose,
koordinuojanciose i1 jgyvendinandiose struktiirose (pvz. Sveikatos apsaugos ministerijos
kolegijoje, Nacionalingje sveikatos taryboje ir kt );

- praktiskai néra ambulatorings, teritoriniu principu pagristos slaugos, it dél mazZo
finansavimo ji neskatinama;

- nepakankamas démesys skiriamas integruoty slaugos paslaugy bendruomenéje plétrai.

Siekdama spresti slaugos sektoriuje iSkilusius i$30kius, studijy, mokslo bei praktikos

integtacijos problemas, diegti racionalios vadybos principus, Taryba sitlo:

Sveikatos apsaugos ministerijai:

e stiprinti slaugos vadyba, partnerystg, lyderyste ir uztikrinti testinumg, priimant i
jigyvendinant mokslo jrodymais gtjstus sprendimus;

e tobulinti Nacionalinés slaugos politikos 2016-2025 mety gaires it numatyti aiSkius veiklos
prioritetus, pagrindines veiklos kryptis, vertinimo kriterijus (ilgalaikius ir trumpalaikius),
jgyvendinimo koordinavima, siekiant racionalaus Zmogiskyjy ir finansiniy iStekliy
panaudojimo ir paskirstymo, tenkinant didéjanéius senstandios visuomenés slaugos

poreikius;

e neatidéliotinai imtis priemoniy, leidZian¢iy slaugos specialistams jsitvirtinti Lietuvos
sveikatos prieZifiros sektoriuje, ypatinga démesj skitiant darbo uZmokescio didinimui,
slaugos specialisty profesijos prestizo, pagaibos jai atkfirimui, karjeros raidai ir kitoms

motyvacinéms priemonéms jgyvendinti;

o telkti slaugytojy profesines organizacijas, studijy it mokslo institucijas, sveikatos prieZidros
jstaigas, valdZios atstovus ir visuomene glaudZiam bendradarbiavimui, siekiant pazangos,
kompetencijos ir konkurencingumo sveikatos sistemoje, jsteigti Lietuvos slaugos mokslo

komiteta;

e vykdyti ambulatorinés, teritoriniu principu pagristos slaugos, integruoty paslaugy
bendruomenéje plétra, gerinti slaugos paslaugy kokybe, prieinamuma, uztikrinti jy testinuma
ir tobulinti slaugos paslaugy finansavimo modelj;

o uwiikiinti slaugytojy atstovy dalyvavima visose sveikatos politikg formuojanciose,
koordinuojandiose it  jgyvendinandiose struktiiiose vietiniame, regioniniame 1t

nacionaliniame lygmenyse;

o asmens sveikatos priezifiros jstaigy slaugos administratoriams suteikti autonomiSkuma,

didesnius jgaliojimus priimant sprendimus ir numatyti jy pavalduma jstaigos vadovui,




Sveikatos apsaugos ministerijai kartu su Svietimo ir mokslo ministerija, universitetais,

kolegijomis:

¢ piriimti sprendimus dél slaugytojy ruo$imo apiméiy didinimo, sickiant sustabdyti maZéjancio
slaugytojy skai¢iaus Lictuvoje giésme, o taip pat tenkinant papildoma slaugytojuy poreikio

paklausa, diegiant bendruomengéje integruoty slaugos paslaugy modelius;

¢ nuolat tobulinti jvairiy pakopy ikidiplomines ir podiplomines slaugos studiju programas,
siekiant didesnio tarpdisciplini$kumo, tarptautiSkumo it uztikrinant auk$tesnes slaugos

specialisty kompetencijas

Sveikatos apsaugos ministerijai kartu su Svietimo ir moksle, Socialinés apsaugos ir darbo

ministerijomis, universitetais:

e parengti it jgyvendinti integruoty slaugos paslaugy bendruomenéje praktini modelj,

numatant aidky uZduodiy, funkcijy, Zmogiskyjy ir finansiniy iStekliy paskirstyma tarp
Zinyby, skatinti pasidalijima geraja patirtimi, skleisti ja visuomenéje;
e parengti  bendruomenés slaugytojams kvalifikacijos kélimo, kompetencijy didinimo

programas, numatant mokymo institucijas, paruofimo trukmes, papildomy gebéjimy

sertifikavima ir veiklos licencijavima, uZtikrinant integruoty slaugos paslaugy plétrg.
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