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Vilnius

Nacionaliné sveikatos taryba (toliau — Taryba) posedzio, vykusio 2022 m. kovo 30 d.,
metu aptar¢ sveikatos sistemos reforma (toliau — Reforma) Lietuvoje. Nacionalinio pazangos
plano antrame strateginiame tiksle ,,Didinti gyventojy socialing gerove ir jtrauktj, stiprinti
sveikatg ir gerinti Lietuvos demografine padétj“, $io tikslo igyvendinimui parengtose Sveikatos
i§saugojimo ir stiprinimo, Sveikatos prieZitiros kokybés ir efektyvumo didinimo plétros
programose, numatytuose uzdaviniuose, Sveikatos apsaugos ministerijos suplanuotuose
prioritetiniuose darbuose (visuomenés ir asmens sveikatos prieziiiros jstaigy veiklos kokybés
gerinimo, sveikatos sistemos atsparumo grésméms uZtikrinimo, ilgalaikés priezidros paslaugy
teikimo modelio sukiirimo, sveikatos sistemos skaitmeninimo, psichikos sveikatos rastingumo
ir paslaugy jvairovés didinimo), akcentuojamos sisteminés sveikatos problemos, suformuluoti
sveikatos sektoriui ilgalaikiai liikes¢iai. Sveikatos sistemos reforma Lietuvoje, atsizvelgiant j
akcentuojamas sistemines sveikatos problemas, yra bitina ir neiSvengiama, o deklaruojami jos
tikslai, uzdaviniai yra aktualds, atliepiantys sveikatos sistemos tobulinimo ir plétros sritis.

Taryba, iSklausiusi pranesimus, diskusijas, o taip pat Nacionalinés sveikatos tarybos
2022 m. vasario — kovo mén. atliktos suinteresuotujy Saliy apklausos ,,Sveikatos apsaugos
reformos planavimo etapo vertinimas®“, kurios tikslas vertinti suinteresuotyjy $aliy (sveikatos
sistemos dalyviy, faktiniy ir potencialiy Reformos dalyviy) informuotumo (Zinojimo, suvokimo),
suinteresuotumo  (palaikymo, pritarimo, motyvacijos, jsitraukimo) apie Reformg bikle,
pasirengimo dalyvauti Reformoje biikle, rezultaty pristatyma, dalyvaujant Seimo Sveikatos
reikaly komiteto pirmininkui ir nariams, Respublikos Prezidento vyriausiajai pataréjai,
Ekonomineés ir socialinés politikos grupés vadovei, Ministrés Pirmininkes patar¢jai sveikatos
apsaugos ir nejgaliyjy klausimais, Sveikatos apsaugos viceministrei, ministerijos atstovams,
atkreipia démesj, kad:
- planuojamos Reformos sékmeé tiesiogiai priklausys nuo Reformos tiksly, uzdaviniy bei

kuriamy ver¢iy suvokimo, suinteresuotyjy $aliy jtraukties j Reformos planavimo procesus,



i

taip pat nuo suinteresuotosioms Salims sudaryty galimybiy aktyviai dalyvauti tieck Reformos
planavimo, tiek jos jgyvendinimo procesuose, atvirai i§sakyti nuomones dalykiniy diskusijy
metu net ir prieStaringai vertinamais klausimais;

- atliktas didelis darbas rengiantis Reformai, parengiant Reformai jos dalyvius, didinant jy
informuotuma ir suinteresuotuma Reforma, taciau suinteresuotyjy Saliy pasiektas
informuotumo, suinteresuotumo apie Reforma bei pasirengimo dalyvauti Reformoje lygis
Siame Reformos planavimo stadijos etape dar turi dideles didinimo galimybes;

- suinteresuoty Saliy apklausos rezultaty apibendrinimas sudaro pagrindg manyti, kad viena
svarbiausiy Reformos dalyviy suinteresuotumo didinimo kliditis yra vadinamasis Reformos
dalyvio ,trumparegiSkumo ciklo* efektas, sudarantis uzburta rata tarp nepakankamo
informuotumo ir mazo suinteresuotumo, kuomet dél maZo suinteresuotumo nerodomas
interesas Reformai, taip apsprendziant maza informuotumg apie Reforma, o tai, savo
ruoztu, tampa klititimi suinteresuotumui ir jsitraukimui didinti.

Taryba, siekdama glaudaus ir dalykisko bendradarbiavimo su sveikatos politika
formuojanciomis ir jgyvendinangiomis institucijomis, planuojant ir jgyvendinant Reforma,
gerinant visuomenés sveikatos biikle, sveikatos priezifiros paslaugy kokybe, sveikatos priezitros
sistemos funkcionavimg,nusprendzia:

1. Siulyti Sveikatos apsaugos ministerijai:

1.1. toliau aktyviai ir kryptingai komunikuoti Reformos kuriamas vertes/naudas tikslinéms
suinteresuoty Saliy grupéms; uztikrinti nuolating (perioding) dvikrypte komunikacijg ir atgalinj
ry$j Reformos planavimo bei jgyvendinimo etapuose, siekiant sveikatos sistemos dalyviy
nuomoniy konsensuso bei didesnio suinteresuotyjy Saliy informuotumo ir suinteresuotumo
Reforma bei jtraukties ir pasirengimo dalyvauti Reformoje;

1.2 sistemingai ir periodiskai vertinti suinteresuoty 3aliy informuotumo, suinteresuotumo ir
pasirengimo dalyvauti Reformoje bikles, iSaiSkinant jy spragas ir identifikuojant problemines
dalyviy grupes, joms parengiant bei pritaikant tikslines informuotumo ir suinteresuotumo gerinimo
priemones, kartu uztikrinant efektyvia dvikrypte komunikacija bei griztamajj ry3j apie taikomy
priemoniy veiksminguma, siekiant suplanuoty tiksly ir rezultaty;

1.3. tikslinga atlikti iSsamesn¢ apklausos duomeny analize, siekiant gauti papildomos informacijos
Reformos planavimo ir jgyvendinimo procesams tobulinti;

1.4. tikslinga atlikti etapinius Reformos vertinimus jvairiose jos planavimo ir jgyvendinimo
stadijose, uZtikrinant atvirg grjztamajj ry$j Reformos dalyviams, juos jtraukiant j Reformos

proceso spragy identifikavima bei Reformos proceso ir priemoniy tobulinima;



1.5. parengti suinteresuoty Saliy informuotumo, suinteresuotumo, jsitraukimo bei pasirengimo
dalyvauti Reformoje stebésenos ir vertinimo metodikg — svarby instrumentg Reformos progresui
matuoti ir sekmei uztikrinti;

1.6. testi konstruktyvy bendradarbiavima, sprendziant Reformos klausimus, tiek su Nacionaline

sveikatos taryba, tiek su kitomis suinteresuotomis Reforma $alimis.
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