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Santrauka

Siame straipsnyje gilinamasi j Lietuvos teisés aktuose asmeniui ir valstybei adresuoty pareigy
Lrupintis sveikata® ypatumus. Asmeniui jpareigojimai keliami kaip Lietuvos gyventojui ir kaip
pacientui. Kaip pacientas asmuo Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlygini-
mo jstatymu bei asmens sveikatos prieziiiros jstaigy vidaus tvarkos taisyklémis yra jpareigotas
ripintis savo sveikata, o kaip gyventojas Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymo nurody-
mu turéty vykdyti pareigg ripintis ne tik savo, bet ir savo tévy bei nepilnameciy vaiky sveikata.
Kyla klausimas, kiek jgyvendinamos ir teisiskai jpareigojancios yra Sios nuostatos? Todél Siy tei-
siniy pareigy turinys analizuojamas ir teisinis vertinimas atliekamas pirmojoje straipsnio dalyje.
Antroji straipsnio dalis skirta Lietuvos Respublikos Konstitucijoje jtvirtintos nuostatos ,,valstybé
ripinasi Zmoniy sveikata® analizei. Aiskinantis ir vertinant tokio valstybés prisiimto jsipareigo-
jimo, taigi ir atsakomybés, apimtis ir ribas atskleidziamos Sios normos jtvirtinimo nacionalinéje
teiséje prielaidos, turinys Lietuvos konstitucinéje doktrinoje ir sveikatos teisés moksle.

Reiksminiai ZodZiai: paciento pareigos, paciento pareigy teisinis reguliavimas, pareiga ,,rii-
pintis savo sveikata'; valstybés pareiga rupintis Zmoniy sveikata, Lietuvos gyventojo pareigos svei-
katinimo veikloje.

Ivadas

Siuo metu Lietuvoje labiausiai paplitusios Sirdies ir kraujagysliy ligos, ypa& vyres-
niame amziuje, taip pat onkologinés ligos. Lietuva i$ kity Europos Sajungos valstybiy
nariy i$siskiria trumpa vidutine vyry gyvenimo trukme, dideliu traumy, apsinuodiji-
my skai¢iumi, pirmauja savizudybiy skai¢iumi'. Turint omenyje, kad Zmogaus sveikata
apie 18% priklauso nuo genetinés konstitucijos (paveldimumo), 49-53% - nuo jo pa-
ties elgesio, 17-20% - nuo aplinkos veiksniy ir 8 ~10% - nuo kvalifikuotos ir speciali-
zuotos medicinos pagalbos?, prasta sveikatos rodikliy statistika pirmiausia signalizuoja
apie paciy Lietuvos gyventojy, o taip pat, Zinoma, ir apie masy valstybés nepakankama
démesj asmens ir visuomenés sveikatos prieziairos sistemoms ir kelia klausimg dél as-
mens ir valstybés atsakomybés uz $ig sritj.

1  Kalédiené, R. Lietuvos gyventojy sveikatos raida. Sveikatos politika ir valdymas. 2010, 1(2): 15-33.
2 The World Health Report: Reducing, Risk, Promoting Health Style. World Health Organization, 2002.
In Pivrikas, V. Ekologija. Zmogus. Sveikata. Klaipéda, 2008. P. 291.
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Atsakomybé tampriai susijusi su subjekto pareiga atitinkamai elgtis ar nesielgti,
pasireiSkia pasekmémis. Siuo metu galiojan¢iuose nacionaliniuose teisés aktuose (pag-
rinde jstatymy lygmeniu) galima rasti jtvirtintas tiek asmeniui (kaip gyventojui, pacien-
tui), tiek valstybei adresuotas pareigas ,,ripintis sveikata®. Valstybei — Zmoniy sveikata,
asmeniui — savo, savo tévy bei savo nepilnameciy vaiky sveikata. Siame straipsnyje
siekiama teisiniu poziiriu jvertinti, kiek jpareigojantys ir jgyvendinami yra $ie teisiniai
reikalavimai, kokiais atvejais ir kokias sukelia teisines pasekmes jy nevykdymas ar ne-
tinkamas vykdymas. Lietuvos teisés doktrinoje §i problema placiau néra tyrinéta. Todél
svarbus Sie uzdaviniai: 1) i§siaiskinti minéty jpareigojimy turinj, 2) nustatyti iy jparei-
gojimy ypatumus, 3) iSryskinti skirtumus (tarp paciento pareigos rupintis sveikata ir
gyventojy pareigos rupintis sveikata; kylanciy pasekmiy, atsakomybés apimties ir pan).
Atliekant tyrimg taikomi dokumenty analizés, sisteminis, lyginimo, apibendrinimo, lo-
ginis, tarpdalykinis ir kiti mokslinio tyrimo metodai.

1. Asmens (piliecio / lietuvos gyventojo / paciento) teisinio jpareigojimo ,,riipintis
sveikata“ ypatumai ir skirtumai

analizuojant asmens pareigos ,,rtpintis sveikata jtvirtinimo Lietuvos teisés aktuo-
se istoring raidg, sveikatos teisés mokslo doktrinoje galima rasti keletg jdomiy jzvalgy
apie sovietmecio laikotarpj. J. Juskevicius yra aptikes, kad TSRS ir sgjunginiy respubli-
ky leidybos jstatymy sveikatos apsaugos pagrindy (1969 m.) 4 straipsnyje buvo jtvirtin-
ta nuostata, kad ;TSRS pilieciai privalo ripintis savo ir kity visuomenés nariy sveikata“
Autorius pastebi, kad $ig nuostatg reikéjo interpretuoti ir taikyti kartu su visu Pagrindy
tekstu ir ypatingai su TSRS Konstitucijos nuostata, kad ,,teisiy ir laisviy jgyvendinimas
neatskiriamas nuo piliec¢io pareigy vykdymo™ (59 str.) ir nurodo, kad butent $ios, i$
pirmo zvilgsnio deklaratyvios, pareigos pagrindu buvo jteisintos prievartinio pobtudzio
priemonés vengiantiems gydytis venerines ligas, tuberkulioze ir pan., tame tarpe ir ven-
gianciyjy gydytis nuo alkoholizmo ir narkomanijos asmeny priverstinis gydymas va-
dinamuosiuose gydomuosiuose darbo profilaktoriumuose (Pagrindy 36 str.). Vis délto
1990 metais TSRS konstitucinés priezitiros komitetas turéjo pripazinti, kad priverstinio
gydymo nuo alkoholizmo atveju $i pilieciy pareiga, kaip teisinis pagrindas yra menkas,
nes ,tokia pareiga nenumatyta nei TSRS Konstitucijoje, nei tarptautiniuose Zzmogaus
teisiy aktuose, ir negali bati jtvirtinama prievartinio pobudzio priemonémis®.

Nepriklausomoje Lietuvoje pareiga ,rupintis sveikata®, adresuotg jau ne pilie-
¢iams, o Lietuvos gyventojams* pirmasis jtvirtino Lietuvos Respublikos sveikatos siste-
mos jstatymas (1994 m.) (toliau — LR SS])., ,Pareigy sveikatinimo veikloje® sarase alies
gyventojai buvo jpareigoti ripintis artimai giminystés rysiais susijusiy asmeny - t. y.
savo nepilnameciy vaiky ir seny tévy sveikata®, o po ketveriy mety, priémus naujaja

3 Juskevicius, J. Asmens sveikatos priezitiros teisinio reguliavimo raidos bruozai. Regnum est. 1990 m.
kovo 11-osios Nepriklausomybés Aktui — 20. Liber Amicorum Vytautui Landsbergiui. Vilnius, 2010,
p. 627-645.

4 LR SS] numatyty jpareigojimy adresato nederéty susiaurinti — atkreiptinas démesys, kad Lietuvos
gyventojo ir Lietuvos piliecio savoky turinys néra tapatus.

5  Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas. Valstybés Zinios. 1994, Nr. 63-1231. 133 str.
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$io teisés akto redakcija, — ir savo sveikata. Beje, tuo paciu iSnyko nuoroda dél seno tévy
amziaus. Kas dél pareigy kity asmeny sveikatos teisiy atzvilgiu — nurodyta prievolé ju
nepazeisti (85 str., 1998 m.)°.

Analizuojant tévy pareiga pasirapinti savo nepilnameciy vaiky sveikata, pirmiau-
sia pazymétina, kad $i pareiga, kaip, beje, ir teisé, iSplaukia i$ vaiko teisés sveikai vys-
tytis (buti sveikam) ir tévy kaip teiséty atstovy pareigos uztikrinti nepilnamecio vaiko
teises®. Lietuvos Respublikos civilinio kodekso (toliau — LR CK) 3.155 str. 2 dalis ir
3.159 str. 2 dalis taip pat numato, kad tévai turi pareiga rupintis vaiky sveikata, o uz vai-
ko priezitirg atsako bendrai ir vienodai. Vis délto, atkreiptinas démesys, kad §i pareiga
yra terminuoto pobudzio, nes vaikui sulaukus pilnametystés (18 m.) arba pripazinus
veiksniu, tévy valdzia, tuo paciu ir pareigy vykdymas pasibaigia. Tai atsispindi ir LR SS]
85 straipsnio normoje, nes yra nuoroda dél vaiko nepilnametysteés.

Ripescio tévy sveikata pareigos turinio aiskinimas yra gristinas griztamuoju vai-
ky-tévy bendrazmogisku, $eimyniniu rys$iu. Lietuvos Respublikos Konstitucijos 38
straipsnyje numatyta vaiky pareiga gerbti tévus, globoti juos senatvéje. Vis délto, kaip
minéta, i§ LR SS] normos senatvés kaip amziaus tarpsnio nuo kurio kyla jpareigojimas
ripintis tévy sveikata kriterijus buvo isbrauktas. Vadinasi, aptariama pareiga turéty at-
sirasti, jei tévai ne tik dél senatvés, bet ir dél jvairiy kity socialiniy riziky (pvz., ligos,
neveiksnumo) negali savimi pasirtpinti patys. Civilinio kodekso 3.205 straipsnis pilna-
meciy vaiky pareiga iSlaikyti tévus sieja su dviem salygomis: tévai turi buti nedarbingi
ir jiems reikalingas islaikymas (pvz., neturi pajamy, santaupy ar kitokio turto ir pan.).
Tévy pareiga iSlaikyti savo nepilnamecius vaikus uztikrinant batinas jy vystymuisi
salygas (tame tarpe, ir susijusias su sveikata) yra proporcinga vaiky poreikiams (Siuo
atveju susijusiems su sveikata) bei jy tévy turtinei padéciai (CK 3.192 str.). Analogiskai
ir tévai, esant anksc¢iau paminétoms salygoms, turi teise j savo vaiky islaikyma. Vaikams
savanoriskai nevykdant pareigos islaikyti tévus, kuriems reikalinga parama si teisé gali
buti ginama teismine tvarka. Ilaikymo reikalingi tévai, taip pat ir kiti CK numatyti
subjektai (prokuroras ar valstybés ir savivaldybiy institucijos, atsakingos uz socialiai
saugomy asmeny teises ir teisétus interesus) turi teise pareiksti ieskinj, kiekvienu konk-
reciu atveju priteisiant ir i$ieSkant i§ pilnamecio vaiko, atsizvelgus j jo turting padeéti,
tévams reikalingg islaikymo dydj’. Nors LR SS] sveikatg apibrézia kaip asmens fizing,
dvasing ir socialine gerove ir atitinkamai dél ,,dvasinés, ,,socialinés” sriciy, o ir pacios
»gerovés” terminy neapibréztumo visiskas sveikatos poreikiy jgyvendinimas - taigi ir
tinkamas pareigos vykdymas teoriskai yra komplikuotas, CK ir kity teisés akty nuos-
tatos rodo, kad tiek tévy, tiek ir vaiky pareiga ruapintis vieni kity sveikata néra vien
deklaratyvios nuostatos.

6  Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas. Valstybés Zinios. 1998, Nr. 112-3099. 85 str.

Jungtiniy Tauty vaiko teisiy konvencija. Valstybés Zinios. 1995, Nr. 60-1501. 27 str. 2 d.

8 Lietuvos Respublikos vaiko teisiy apsaugos pagrindy jstatymas. Valstybés Zinios. 1996, Nr. 33-807.
4str.1d.7p.

9  Atkreiptinas démesys, kad pagal LR CK 3.206 straipsnj teismas turi teis¢ atleisti pilnamecius vai-
kus nuo pareigos islaikyti savo nedarbingus tévus, jei nustato, kad tévai vengé atlikti savo pareigas
nepilnameciams vaikams.

~N
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Priesinga iSvada persasi vertinant LR SS] jtvirtinta gyventojo jpareigojima rtpin-
tis savo sveikata. Nors galima numanyti jstatymy leidéjo ketinima nurodyti, kad savo
sveikatos resursus gyventojai didinty sveikiau maitindamiesi, daugiau mankstinda-
miesi, susilaikydami nuo Zalingy jprociy ir pan., vis tik teisiniu pozitriu vertinant $j
jpareigojima, pirmiausia reikia pastebéti, kad jo jvykdomuma vélgi komplikuoja plati
ir apibréztumo stokojanti ,,sveikatos“ samprata. Antra, Lietuvos gyventojui, kuris yra
apdraustas /apsidraudes privalomuoju sveikatos draudimu, pareigos rapintis savo svei-
kata nevykdymas praktiskai neuztraukia sankcijy - t. y. neturi didesnés jtakos asmens
sveikatos prieziiros paslaugy teikimo teisiniams santykiams. Lietuvos Respublikos
sveikatos draudimo jstatymo 5 straipsnyje jtvirtinta ,,draudiminio jvykio“ samprata,
privalomuoju sveikatos draudimu draudziamo asmens sveikatos sutrikimy su jo rizi-
kingu sveikatai elgesiu nesusaisto'°. Taigi, jei tik asmuo patenka j privalomojo sveikatos
draudimo sistema, nemokamai gydomos ir tos buklés bei sutrikimai, kurie atsirado ir
dél nesirtipinimo savo sveikata. Lietuvos teisés aktuose galima jzvelgti vos porg teisiniy
aspiracijy j asmens atsakomybe uz savo sveikatg. Viena jy, — LR SS] 56 straipsnio nuos-
tata, kad ,,gyventojy grupiy, kuriy sveikatai daro didele jtaka sveikatos rizikos faktoriai
asmens ar visuomenés sveikatos priezitros islaidos gali buti padengiamos i§ valstybi-
niy, savivaldybiy sveikatos programoms skirty 1ésy®, ,,isskyrus tuos sveikatos rizikos fak-
torius, kuriuos lemia zalingi jprociai®. Vis tik alkoholizmas, narkomanija, toksikomanija
yra jtrauktos j nemokamos medicinos pagalbos sri¢iy sarasa (LR SS] 47 str. 2d. 7 p.) 'L
Kitas pavyzdys — mokamy asmens sveikatos prieziiiros paslaugy teikimo ir apmokéji-
mo tvarkos 9.1 punkto nuostata'?, kad gyventojai, gaunantys odontologijos paslaugas,
»moka uz plombines medziagas, kitas odontologines medziagas ir vienkartines prie-
mones, atsizvelgiant j sunaudota $iy medziagy kiekj ir tuo metu galiojancias kainas®
Siuo atveju Lietuvoje, kaip ir daugelyje ES $aliy, praktika tokia, kad suaugusiyjy odon-
tologiné prieziira, i$skyrus butingja pagalba, néra kompensuojama, nepriklausomai
nuo to ar problemos kilo dél nuo asmens pastangy ar elgesio nepriklausanciy veiksniy
ar dél prasty asmens burnos higienos, mitybos ir pan. jprociy.

Teigtina, kad nepateisinama rizika savo sveikata kaip pagrindas riboti nemokamy
asmens sveikatos prieziiros paslaugy teikima, turéty reik§minga vaidmenj sveikatos
teiséje, jei nacionaliné sveikatos priezitros sistema buty iSimtinai paremta privaciu
sveikatos draudimu. Nors asmens atsakomybés uz savo sveikatg kaip sveikatos priezia-

10 ,,Privalomojo sveikatos draudimo draudiminiai jvykiai yra gydytojo diagnozuoti privalomuoju svei-
katos draudimu draudZiamy asmeny sveikatos sutrikimai ar sveikatos buklé, kurie yra pagrindas
privalomuoju sveikatos draudimu draudziamiems asmenims teikti Sio Istatymo ir kity teisés akty nu-
statytas asmens sveikatos prieZitiros paslaugas ir apmokéti i§ Privalomojo sveikatos draudimo fondo
biudzeto.“ [Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymo pakeitimo jstatymas. Valstybés Zinios.
2002, Nr. 123-5512. 5 str.].

11 Spokieng, I. Solidarumo principo turinys ir vaidmuo sveikatos priezitiros teisinio reguliavimo srityje.
Jurisprudencija. 2010, 3(121): 342.

12 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 1999 m. liepos 30 d. jsakymas Nr. 357 ,,Dél Moka-
my asmens sveikatos priezitiros paslaugy saraso, kainy nustatymo ir jy indeksavimo tvarkos bei $iy
paslaugy teikimo ir apmokéjimo tvarkos®. Valstybés Zinios. 1999, Nr. 67-2175; 2008, Nr. 59-2239. 9.1
punktas.
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ros racionalizavimo veiksnio perkélimas j teisés lygmeni literattroje vertinamas nevie-
nareik§miskai®, — kadangi sunku nubrézti ribg tarp aplinkybiy ir asmeninio pasirinki-
mo', be to toks pozitiris néra palankus pazeidziamoje situacijoje (pvz., nuo gimimo ar
atsitikus nelaimei) esantiems Zmonéms', Lietuvoje vis dazniau ir garsiau prabylama,
kad valstybés léSomis deréty finansuoti tik batingja medicinos pagalba, o kitos islaidos
turéty buti padengiamos paties paciento papildomomis priemokomis ar dengiamos
per papildomojo sveikatos draudimo sistemg, kad asmens sveikatos priezitros paslau-
gy finansavimas priklausyty nuo asmens pastangy islikti sveikam, laikytis sveikatos
profilaktikos ir létiniy ligy gydymo plany, kad gyvenantys pagal sveikos gyvensenos
principus bty skatinami pinigais, papildomomis atostogomis, mazesnémis jmokomis
ir kitokiomis premijomis'®. Todél nekyla abejoniy dél to, kad asmens jsipareigojimai
siekiant sveikatos ir jg saugant, o tuo paciu ir paties asmens atsakomybé uz savo sveika-
ta Lietuvoje, kaip ir kai kuriose kitose Europos $alyse, ilgainiui bus didinami.
Analogiskas jpareigojimas ,,rtpintis savo sveikata®, tik adresuotas pacientams,
$iuo metu yra jtvirtintas ir LR Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatyme.
Dabartiné (trecioji) jo redakcija (2010 m.) ,pacientg” apibrézia kaip asmenj, ku-
ris ,,naudojasi sveikatos priezitros jstaigy paslaugomis, nepaisant to ar jis sveikas ar
ligonis“”. Lietuvos Auks¢iausiasis Teismas yra konstataves, kad paciento teisinis statu-
sas jgyjamas nuo asmens kreipimosi j sveikatos priezitiros jstaigg momento'*. Vadinasi
paciento pareigas, kaip ir jo teises tikslinga sieti btent su asmens sveikatos priezitiros
paslaugy, kurias organizuoja, vykdo ir priziari, sveikatos priezitros jstaiga, teikimu.
Svarbu patikslinti, kad LR SS] numatytos pareigos gyventojams néra skirtos / taikyti-
nos pacientams'. Todél paciento pareiga ritpintis savo sveikata, numatyta LR PTZSA]

13 Buyx, A. M. Personal responsibility for health as a rationing criterion: why we don’t like it and why
maybe we should? ] Med Ethics. 2008, 34: 871-874.

14 Cappelen, A. W, Norheim, O. E. Responsibility, fairness and rationing in health care. Health Policy.
2006, 76: 312-319.

15  Schmidt, H. Patients’ charters and health responsibilities. BMJ. 2007, 335: 1187-1189.

16 Samoskaité, E. Diskutuojama i§ PSD ateityje finansuoti tik butingja pagalba [interaktyvus]. 2010 ba-
landZio mén. Naujieny portalas delfi.lt [zitréta: 2012-06-17]. <http://www.delfi.lt/news/daily/Health/
diskutuojama-is-psd-ateityje-finansuoti-tik-butinaja-pagalba.d?id=30996587>; Saukiené, I. Iesko
budy kaip branginti gydyma turintiems Zalingy yprociy. Naujieny portalas delfi.lt [zitréta: 2012-06-
17]. <http://www.delfi.lt/news/daily/Health/iesko-budu-kaip-branginti-gydyma-turintiems-zalingu-
iprociu.d?id=48028127>.

17 Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatymo pakeitimo jstatymas.
Valstybés Zinios. 2009, Nr. 145-6425. 2 str. 10 d.

18 Lietuvos Auksciausiojo Teismo 2004 m. sausio 13 d. nutartis ,Dél valstybés laiduotos nemokamos
sveikatos prieZitiros paslaugy teikimo sistemoje tarp paciento ir sveikatos priezitiros jstaigos susiklos-
tanciy teisiniy santykiy pobudzio ir galimumo nutraukti tokiy paslaugy teikima® Teismy praktika.
2004, 21.

19 Nors ,sveikatinimo veiklos, su kuria LR SS] straipsnio antrasté susieja minétas gyventojy pareigas,
samprata plati - asmens, visuomenés sveikatos priezitra, farmaciné ir kita su sveikatinimu susijusi
veikla, negalima tvirtinti, kad tai pacienty pareigos. Tai rodo ir faktas, kad, tarkim, pareigos rupintis
nepilnamecio vaiko, tévy sveikata vykdymo priezitrg reguliuoja kiti specialis, nesusije su asmens
sveikatos priezitiros paslaugy teikimu, jstatymai (pvz. Vaiko teisiy apsaugos pagrindy jstatymas) ir
teisés normos (atitinkamos LR CK nuostatos).
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12 straipsnio 2 dalyje yra palyginus naujas nepriklausomos Lietuvos teisinés sistemos
fenomenas, nes pirmosios dvi LR PTZSA] redakcijos (1996 m. ir 2005 m.) jokiy spe-
cialiy pacienty pareigy nenumaté. Jau konstatuota, kad analogiska gyventojo pareiga,
numatyta LR SS] vertintina kaip deklaratyvi, todél kyla klausimai, ar ir kiek jpareigo-
janti yra pastaroji norma. Vélgi, turint omeny paciento statuso atsiradimo ir pabaigos
momenty, $§ios normos turinj iSplésti j nuolatinio ir t¢stinio pobudzio asmens sveiko
gyvenimo biido propagavimo (savo kiek jmanoma geresnés fizinés, dvasinés ir socia-
linés buklés palaikymo) pareiga bty netikslu. Juolab, kad ir dvasinés bei socialinés
sri¢iy, o ir pacios ,,gerovés“ sampraty turinys gali bati interpretuojamas labai jvairiai
ir toks jpareigojimas, kone, prilygty pareigai jaustis laimingu®. Taigi $ios normos jgy-
vendinimas ir taikymas praktikoje bty komplikuotas. Tai jgalina daryti prielaida, kad
teisiniu pozitriu, LR PTZSA] 12 straipsnio 2 dalyje jtvirtintas nurodymas pacientui
,»rapintis savo sveikata“ §iuo metu yra jpareigojantis tiek, kiek koreliuoja su to paties
straipsnio 6 dalies normoje numatyta paciento pareiga vykdyti sveikatos priezitros
specialisty paskyrimus ir rekomendacijas, informuoti apie nukrypimus nuo paskyrimy
ar nustatyto rezimo (12 str. 4 d;; 6 d.). Vykdydamas pareiga suteikti sveikatos prie-
zitros specialistams informacijg apie savo sveikatg, persirgtas ligas, atliktas operacijas,
vartotus ir vartojamus vaistus, alergines reakcijas, genetinj paveldimuma ir apie kitus
pacientui Zinomus duomenis, reikalingus tinkamai suteikti sveikatos priezitiros paslau-
gas, pacientas ne tik tampa aktyviu sveikatos prieziiiros paslaugy vartotoju, bet tampa
kartu su sveikatos priezitiros specialistu atsakingu uz surinktos informacijos i$samuma
ir tiksluma, remiantis kuria diagnozuojama ar gydoma liga, jis slaugomas. Todél gali-
ma prieiti i§vados, kad LR PTZSA] norma, kuria pacientas jpareigotas ,,riipintis savo
sveikata“ yra bendrojo pobudzio ir teisines pasekmes sukelty tik saveikaujant su spe-
cialiosiomis pareigomis. Nustatyti ar pacientas tinkamai ritpinosi savo sveikata (vykdé
rekomendacijas, nurodymus, laikési rezimo, informavo apie sveikatos buklés pakiti-
mus ir pan.) baty svarbu sprendziant gydytojy veiksmais paciento sveikatai padarytos
zalos atlyginimo klausimus ir nustatant paciento kaltés pobudj ir masta atsiradusioje
zaloje, jrodinéjant fakta dél pacientui priklausancios / nepriklausancios turtinés ir (ar)
neturtinés zalos kompensacijos, o priklausymo atveju sprendziant dél jos dydzio.
Svarbu paminéti, kad pacienty pareiga ,,rapintis sveikata“ numatyta ir daugelio
asmens sveikatos priezitiros jstaigy priimtose vidaus tvarkos taisyklése. Sveikatos prie-
zitiros jstaigy jstatymas dar 1996-aisiais leido jstaigai vidaus tvarkos taisyklése nusta-
tyti ,pacienty teises ir pareigas jstaigoje“ (67 str. 2 d. 3 p.). Vis délto, reikia pastebéti,
kad praktikoje iki 2010 m. kovo toks jpareigojimas reiske, kad paciento pareigos ,,pasi-
baigdavo® apsilankymu gydymo jstaigoje, nes administraciniame teisés akte jtvirtintos
pareigos virtualiai neturéjo jokios jtakos jstatymo lygmenyje jtvirtinty pacienty teisiy
ribojimui. Siuo metu kilus gin¢ui su pacientu sveikatos priezitiros jstaiga gali pasinau-
doti ir LR PTZSA] 12 str. 8 dalimi, numatanéia galimybe nutraukti sveikatos prieziiros
paslaugy teikima pacientui, jeigu jis pazeidzia savo pareigas, tame tarpe ir nesiriipina
savo sveikata. Taciau ne visais atvejais. Normoje suformuluotos dvi alternatyvios sgly-

20 Juskevicius, J.; Balsiené, J. Human rights in healthcare: some remarks on the limits of the right to
healthcare. Jurisprudencija. 2010, 4(122): 95-110.
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gos. Sveikatos stiprinimo, ligy prevencijos, diagnostikos, gydymo ar slaugos paslaugy
teikimas pacientui gali buti nutrauktas: 1) jei pazeisdamas pareigas pacientas sukelia
»grésme savo ir kity pacienty sveikatai ir gyvybei®; 2) arba, jeigu jis $iais veiksmais
,»trukdo® kitiems pacientams ,,gauti kokybiskas sveikatos prieziiiros paslaugas® Cia pat
numatyta ir i$imtis. Net ir esant pazeidimams, sveikatos priezitiros jstaiga privalo teikti
paslaugas (t. y. negali jy teikimo nutraukti), jei tai grésty pavojais paciento gyvybei.
Patj paslaugy teikimo nutraukimo teisinj-praktinj mechanizma, paciento jspéjima, is-
raSyma ir pan. turéty nusistatyti sveikatos prieziiros jstaiga savo vidaus tvarkos doku-
mentuose. Vis délto reikia pastebéti, kad praktikoje $ios nuostatos taikymas gali kelti
problemy: pirma - dél cituotos normos formuluotés juridinés technikos?; antra — dél
fakty, kad pacientas trukdo/sutrukdé kitiems pacientams gauti kokybiskas sveikatos
priezitros paslaugas komplikuoto jrodinéjimo; trecia — dél $ios normos kolizijos su
LR Medicinos praktikos jstatymo nuostata, numatancia gydytojui galimybe atsisakyti
teikti sveikatos priezitiros paslaugas dél realaus pavojaus jo gyvybei; ketvirtas triku-
mas - norma nesuteikia teisés nutraukti paslaugy teikima, jei pareigy nesilaikymas
kelia pavojy sveikatos priezitiros jstaigos darbuotojy (ne specialisty) sveikatai ir (ar)
gyvybei. Nepaisant jvardinty trakumuy, vis tik galima konstatuoti, kad paciento pareiga
,ripintis savo sveikata“ néra tik deklaratyvi. Kitaip tariant tai yra daugiau ar maziau
pacienty jpareigojanti nuostata, taciau pasekmés kyla tik atvejais kai kyla gincas tarp
sveikatos priezitiros jstaigos (gydytojo) ir paciento.

2. Konstitucinio valstybés jsipareigojimo ,riipintis Zmoniy sveikata“ teisinés
prielaidos, turinys ir teisinis vertinimas

Rupintis sveikata yra ne tik kiekvieno $alies gyventojo, bet ir Lietuvos valstybés
pareiga. Kaip teisines tokio jsipateigojimo prielaidas galima jvardinti tarptautinius
zmogaus teisiy dokumentus, jpareigojancius uztikrinti teis¢ j sveikatos priezitra, pri-
skiriamg socialiniy Zmogaus teisiy grupei. Lietuvos ratifikuotuose tarptautiniuose do-
kumentuose raginama imtis priemoniy ,,tam, kad baty uztikrintas kiekvieno piliecio
auk$ciausias jmanomas fizinés ir psichinés sveikatos lygis“ (Tarptautinio ekonominiy,
socialiniy ir kultariniy teisiy pakto (1966 m. 12 str.; Lietuvoje jsigaliojo 1992) %% imtis
»priemoniy, skirty prastos sveikatos priezastims Salinti <...> bei siekti kiek jmanoma
uzkirsti kelig epideminéms, endeminéms ir kitoms ligoms™ (Pataisytos Europos sociali-
nés chartijos 11 str.; chartija ratifikuota ir Lietuvoje jsigaliojo 2001)*; sudaryti lygiatei-
siskas galimybes gauti atitinkamos kokybés gydyma (Zmogaus teisiy ir biomedicinos
konvencijos (1997 m.) 3 str.; Konvencija ratifikuota 2002, jsigaliojo 2003)*.

21 Kritikuotina $ios salygos juridiné formuluoté. Loginé normos analizé bei jungtuko ,,ir vartojimas
joje leidzia daryti prielaida, kad grésmé turi kilti kartu ir pa¢iam pareigy nevykdanc¢iam pacientui, ir
kitiems pacientams. Taip pat, jog grésmé turi kilti tuo paciu ne tik sveikatai, bet ir gyvybei. Kai kyla
grésmeé gyvybei, visada kils ir sveikatai, bet atvirksciai - juk ne visuomet. Kyla klausimas ar normos
pritaikymas tuomet bus teisiSkai pagrjstas. Norint i$vengti keblumy sprendziant gincus praktikoje,
normga deréty pakoreguoti, jterpiant jungtukus ,,ar

22 Tarptautinis ekonominiy, socialiniy ir kultariniy teisiy paktas. Valstybés Zinios. 2002, Nr. 77-3290.

23 Europos socialiné chartija (pataisyta). Valstybés Zinios. 2001, Nr. 49-1704.

24 Konvencija dél zmogaus teisiy ir orumo apsaugos biologijos ir medicinos taikymo srityje (Zmogaus
teisiy ir biomedicinos konvencija). Valstybés Zinios. 2002, Nr. 97-4258.
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Terminai ,,kokybé®, ,,auk$¢iausias jmanomas lygis®, ,,sveikata“ minétuose teisés
aktuose néra konkreciai apibrézti. Tai viena priezasciy, kodél uzsienio akademinés
bendruomenés diskusijose vis dar pasitaiko nuomoniy, jog teisé j sveikatos prieziiirg
apskritai téra politinés retorikos dalis. Vis tik dabartiné socialiniy Zzmogaus teisiy kon-
cepcijos plétoté rodo priesinga tendencija — §i teisé vis aiSkiau nusakoma kaip konkreti
ir konstruktyvi teisiné priemoné — tam tikros valstybés gatantijos uztikrinant bent mi-
nimalius asmens ir visuomenés sveikatos apsaugos ir priezitiros standartus®,*. Pasak
S. Gevers, tam, kad asmenys galéty naudotis auksciausio pasiekiamo lygio fizine ir psi-
chine sveikata reikia, viena vertus, valstybés apsaugos nuo iSorés grésmiy, tokiy kaip
nesaugus geriamasis vanduo ar mityba, imtis priemoniy, uztikrinanciy sveikas darbo
salygas, sveikg gyvenamajg aplinkg ir sveikatos mokyma, kita vertus, tai reiskia, kad
buatina uztikrinti pakankamos kokybés sveikatos priezitros paslaugy prieinamuma ir
pasiekiamumg visiems pilieciams, atsizvelgiant j labiausiai pazeidziamy grupiy porei-
kius ir padétj?’. Kaip esminius teisés j sveikatos priezitirg turinio elementus remiantis
Pasaulio sveikatos organizacijos 1981 metais priimta strategija®® galima jvardyti: moti-
nos ir vaiko sveikatos priezitira; imunizacija nuo infekciniy ligy; tinkama ligy ir trau-
my gydyma; bei gyventojy apriipinima biitinaisiais vaistais. Sios teisés jgyvendinimo
principais galima teigti esant sveikatos priezitiros paslaugy pasiekiamuma bei tinka-
muma; jy finansinj, geografinj ir kultirinj prieinamumga gyventojams; kokybe; asmeny
lygybe pasinaudoti sveikatos priezitiros paslaugomis®.

Visi $ie sveikatos priezitiros elementai ir principai Lietuvoje buvo suprasti ir su-
formuluoti dar Sgjadzio apyausryje, suvokus butinybe sukurti naujg Salies sveikatos
sistemg. Atkarus nepriklausomybe jie buvo teisiskai jtvirtinti ir jau du desimtme-
¢ius daugiau ar maziau efektyviai jgyvendinami. Pirmasis nacionalinis teisés aktas,
sudares tam teisines prielaidas 1992 m. Lietuvos Respublikos Konstitucija (toliau -
Konstitucija). Teisé i sveikatos priezitira kaip tokia konkreciai auksciausiame $alies
jstatyme néra jvardinta, taciau vis tik yra jtvirtinta, - tik labai lakoniskos formuluotés
teisés normoje. Konstitucijos IV skyriaus ,, Tautos tkis ir darbas“53 straipsnio 1 dalies
pirmasis sakinys skelbia, kad: ,, Valstybé ripinasi Zmoniy sveikata ir laiduoja medicinos
pagalba bei paslaugas zmogui susirgus®. Lietuvos Respublikos Konstitucinio Teismo
(toliau - Konstitucinis Teismas) praktika aiSkinant $ig Konstitucijos norma yra negau-
si. Perzvelgus Teismo jurisprudencija, i$ tiesy, matyti, jog Konstitucinis Teismas dél
Konstitucijos 53 straipsnio 1 dalies iki $iol yra pasisakes tik netiesiogiai - t. y. bylose,

25 The right to health: from rhetoric to reality. The Lancet. 2008, 372: 2001.

26 The right to health. World Health Organization. Office of the United Nations High Commisioner for
Human Rights. Fact Sheet No. 31 [interaktyvus] [ziaréta 2012-05-12]. Prieiga per interneta: <http://
www.ohchr.org/Documents/Publications/ Factsheet31.pdf>.

27 Gevers, S. The right to Health Care. European Journal of Health Law. 2004, 11: 29. In Celkis, P. Asmens
teisés j sveikatos priezitirg realizavimas visuomenés sveikatos prieziaros vadyboje. Sveikatos politika ir
valdymas. 2010, 1(2): 67.

28 World Health Organization. Global Strategy for Health for All by the Year 2000 (adopted in WHO
resoliution WHA.34.36). 1981.

29 Toebes, B. The right to health. In Economic, social and cultural rights (ed. A. Eide, C. Krause,
A. Rosas). Dordrecht/Boston/London: Martinus Nijhoff Publishers, 2001. P. 174-178.
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kurios arba buvo susijusios su Lietuvos Respublikos biudzeto sudarymu, arba $i nuos-
tata buvo aiskinama kity konstituciniy teisiy kontekste, pavyzdziui teisés j darbg (LRK
48 str.), teisés j informacija (LRK 25 str.), teisés j privaty gyvenima (LRK 22 str.), eko-
nominés veiklos laisvés (LRK 46 str.), teisés j socialing parama (LRK 52 str.). Teismas
aSkindamas nuostatg ,,valstybé rapinasi Zzmoniy sveikata“ yra pasisakes, kad zmogaus
ir visuomenés sveikata yra viena i§ svarbiausiy visuomenés vertybiy®, kad zmoniy
sveikatos apsauga yra konstituciskai svarbus tikslas ir viesasis interesas!, nurodes, kad
rapinimasis zmoniy sveikata ir medicinos pagalbos Zmogui susirgus laidavimas trak-
tuotini kaip valstybés funkcija®. Nors Teismas savo dokumentuose teisés j sveikatos
prieziirg termino nevartoja, K. Lapinskas, nagrinédamas asmens socialiniy teisiy ap-
saugos klausimus Konstitucinio Teismo jurisprudencijoje®, nesuabejoja jos jtvirtini-
mo faktu ir atkreipia démesj kad teisé i sveikatos apsaugg ,,yra ne tik kaip individuali
Zmogaus teisé <...>, bet ir kaip kolektyviné teisé, t. y. vieSasis interesas“*. T. Birmontiené
pastebi, kad Konstitucinio Teismo dokumentuose teisé j sveikatos prieziiirg dazniau
,»aiskinama kaip socialiné, programinio pobudzio teisé, kuri jpareigoja valstybe riapin-
tis visos visuomenés sveikata®, o ne kaip individuali teisé gauti tam tikras Konstitucijos
garantuojamas sveikatos prieziiiros paslaugas“, nors kai kuriais atvejais, pasak auto-
rés, §i skiriamoji riba yra labai plona®. Daugiau aiskumo suteikty 53 str. 1 dalies ant-
rojo sakinio nuostatos ,,Jstatymas nustato pilie¢iams nemokamos medicinos pagalbos
valstybinése gydymo jstaigose teikimo tvarka“ ifaiskinimas. Deja, ja ,kiekvienas kol
kas gali aiskinti kaip tinkamas: konstitucinés doktrinos $iuo klausimu néra ir nebus,

30 Lietuvos Respublikos Konstitucinio Teismo 2004 m. sausio 26 d. nutarimas ,,Dél Lietuvos Respublikos
alkoholio kontrolés jstatymo 1 straipsnio 4 dalies (1997 m. liepos 2 d. redakcija), 2 straipsnio 1 dalies
(1995 m. balandzio 18 d. redakcija), 3 straipsnio 1 dalies 2 punkto (1995 m. balandzio 18 d. redakcija),
4 straipsnio 2 dalies (1998 m. gruodzio 10 d. redakcija), 13 straipsnio (2000 m. liepos 18 d. redakcija),
30 straipsnio 1 dalies (1997 m. liepos 2 d. redakcija) bei 44 straipsnio 4 dalies (2002 m. birzelio 20 d.
redakcija) ir Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2001 m. sausio 22 d. nutarimu Nr. 67 ,,Dél alkoholio
produkty gamybos licencijavimo taisykliy patvirtinimo® patvirtinty alkoholio produkty gamybos li-
cencijavimo taisykliy 7 bei 9 punkty (2001 m. sausio 22 d. redakcija) atitikties Lietuvos Respublikos
Konstitucijai. Valstybés Zinios. 2004, Nr. 15-465.

31 Lietuvos Respublikos Konstitucinio Teismo 2002 m. kovo 14 d. nutarimas ,,Dél Lietuvos Respublikos
farmacinés veiklos jstatymo 11 straipsnio 2 dalies atitikties Lietuvos Respublikos Konstitucijai. Vals-
tybés Zinios. 2002, Nr. 28-1003.

32 Lietuvos Respublikos Konstitucinio Teismo 2002 m. sausio 14 d. nutarimas ,,Dél Lietuvos Respub-
likos 2001 mety valstybés biudzeto ir savivaldybiy biudzety finansiniy rodikliy patvirtinimo jstatymo
(2000 m. gruodzio 19 d. redakcija), Lietuvos Respublikos savivaldybiy biudzety pajamy dydj ir
iSlyginima lemian¢iy rodikliy tvirtinimo 2001, 2002 ir 2003 metams jstatymo ir Lietuvos Respublikos
zemés ukio ekonominiy santykiy valstybinio reguliavimo jstatymo 16 straipsnio atitikties Lietuvos
Respublikos Konstitucijai. Valstybés Zinios. 2002, Nr. 5-186.

33 Lapinskas, K. Asmens socialiniy teisiy apsaugos klausimai Lietuvos Respublikos Konstitucinio Teis-
mo jurisprudencijoje. Konstituciné jurisprudencija. 2006, 4: 355-370.

34 Ibid., p. 362.

35 Birmontiené, T. Siuolaikinés Zmogaus teisiy konstitucinés doktrinos tendencijos. Konstituciné juris-
prudencija. 2007, 1(5): 208.

36 1Ibid., 207-208.

37 Birmontiené, T. The influence of the rulings of the Constitutional Court on the development of health
law in Lithuania. European Journal of Health Law. 2007, 14: 333.
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kol nustatyta tvarka konkretus ginc¢as nebus sprendziamas Konstituciniame Teisme,
kuris vienintelis turi kompetencijg pateikti galutinj ir oficialy Konstitucijos nuostaty
iSaiskinima“*. Vis tik sveikatos teisés moksle linkstama manyti, kad Konstitucijos 53
straipsnio 1 dalies pirmajj ir antrajj sakinius dera aiskinti kartu. Pasak L. Markausko,
tuomet matyti, jog valstybés pareiga rapintis Zmoniy sveikata ir laiduoti medicinos pa-
galba Zmogui susirgus apima ir nemokamos medicinos pagalbos teikima, o tai reiksty,
jog kalbama apie teisés j nemokamg gydymga uztikrinima®.

Lietuvos Respublikos Sveikatos sistemos jstatymo (toliau — LR SS]) 2 straipsnio 12
dalyje apibrézta, kad valstybés laiduojama (nemokama) asmens sveikatos priezitira yra
»asmens sveikatos prieziiros paslaugos, apmokamos i$§ privalomojo sveikatos draudi-
mo fondo, valstybés ar savivaldybiy biudzety“®, o 47 straipsnyje pateiktas gana pla-
tus ir i$samus valstybés laiduojamos (nemokamos) sveikatos priezitiros sri¢iy sgrasas.
Jame be butinosios medicinos pagalbos ir apdraustyjy privalomuoju sveikatos draudi-
mu sriciy, taip pat nurodytos grupés asmeny, kuriy sveikatos prieziiira apmokama i$
valstybés biudzeto 1ésy dél jy specifinés padéties (pvz.: teismo ar teisésaugos institucijy
sulaikyty asmeny, kardomojo kalinimo vietose esanciy asmeny, nuteistyjy), sergamy
ligy (serganciy tuberkulioze, lytiniu keliu plintan¢iomis ligomis, ZIV (AIDS), uzkre-
¢iamosiomis, endokrininémis, psichikos, onkologinémis ligomis; galtiniy, sgnariy, kity
organy protezavimas) ar einamy pareigy (pvz., LR kariy, policijos ir kity vidaus reikaly
pareigiiny asmens sveikatos priezitira). Nors pastaryjy asmeny sveikatos prieziiira yra
draudiminio, o ne nemokamo pobudzio (t. y. tokie asmenys nereguliariai moka svei-
katos draudimo jmokas arba tokios jmokos yra mokamos uz juos) ir bty galima kelti
klausima, ar LR SS] ne per daug i§plecia nemokamos sveikatos priezitiros sampratg vis
tik, autoriaus teigimu, toks reguliavimas tik praplecia valstybés jsipareigojimus sveika-
tos draudimo sistema organizuoti taip, kad gydymas buty prieinamas kaip jmanoma
gausesniam asmeny buriui*. Atkreiptinas démesys, kad Konstitucijos 53 straipsnio
1 dalies pirmajame sakinyje jtvirtinant valstybés pareiga rapintis sveikata ir laiduoti
medicinos pagalba bei paslaugas zmogui susirgus, vartojama sgvoka ,,zmogus® Si s3-
voka apima tiek Lietuvos Respublikos piliecius, tiek uzsienio valstybiy piliecius, tiek
asmenis be pilietybés, t. y. kiekvieng asmenj. Nors to paties straipsnio tos pacios dalies
antrajame sakinyje jtvirtinant, kad jstatymas nustato nemokamos medicinos pagalbos
valstybinése gydymo jstaigose teikimo tvarka, vartojama savoka ,,pilietis®, atsizvelgiant

38 Kauris, E. Konstitucija, konstituciné doktrina ir Konstitucinio Teismo diskrecija. Baltijos ir Skandi-
navijos Saliy konferencija ,,Konstitucijos aiSkinimas ir tiesioginis taikymas®, Vilnius, 2002 m. kovo
15-16 d. [interaktyvus] [ziGréta 2008-10-23]. <http://www.lrkt.lt/PKonferencijose/12.pdf>. Nors
pacituota E. Kario tezé nuskambéjo 2002-aisiais, ji tebéra aktuali ir $iandien, nes dél Konstitucijos
53 straipsnio 1 dalies nuostatos sakinio antrosios dalies j Konstitucinj Teismg iki $iol kreiptasi nebuvo.
Todél norint suprasti jos turinj, tenka pasitelkti konstitucinés teisés doktring.

39 Markauskas, L. Konstituciné teisé j nemokama gydyma: interpretavimo problemos. Jurisprudencija.
2005, 64(56): 133.

40 Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas. Valstybés Zinios. 1994, Nr. 63-1231; 1998, Nr. 112-
3099; 2000, Nr. 92-2876; 2004, Nr. 68-2367, 2372; Nr. 171-6309; 2007, Nr. 64-2456; 2008, Nr. 50-1850.

41 Markauskas, L. Konstituciné teisé j nemokama gydyma: interpretavimo problemos. Jurisprudencija.
2005, 64(56): 137.
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i Konstitucijos sisteminio aiskinimo principa bei Konstitucija kaip vientisg akta, galima
teigti, kad Konstitucijos 53 straipsnio 1 dalyje jtvirtinta teisé j nemokama medicinos
pagalba valstybinése gydymo jstaigose turéty buti taikoma ne tik Lietuvos Respublikos
piliec¢iams, bet ir kitiems Lietuvos Respublikos jurisdikcijoje esantiems asmenims — uz-
sienio valstybiy pilieciams ir asmenims be pilietybés®.

Trumpai apibendrinti kaip sekasi valstybei jgyvendinti jsipareigojima ,,rupintis
zmoniy sveikata“ nelengva, nes reikéty i$samiai apzvelgti padétj visuose salies tikio sek-
toriuose. Pasak monografijos ,,Lietuvos sveikatos sektorius amziy sandaroje” autoriy,
,»Lietuvoje i§ esmés sutariama dél pagrindiniy valstybés funkcijy laiduojant sveikatos
paslaugas $alies gyventojams, todél pastaruosius dvidesimt mety valstybinis finansavi-
mas stabiliai uztikrina apie 60-70 procenty sveikatos sistemos pajamy. Tikétina, kad
$is, atitinkantis europine tradicija, rodiklis artimiausig deSimtmetj mazai keisis“. Vis
tik, vertindami dabarting asmens ir visuomenés sveikatos prieziiiros situacija, autoriai
pripazjsta, kad ,,siekis uztikrinti aktyvig ligy prevencija ir visos sveikatinimo veiklos
efektyvuma teisiniuose dokumentuose nors ir atsispindi, bet labai sunkiai skinasi kelig
j praktika““, pastebédami, kad sveikatos priezitiros sistemos reformy pradzioje ,,vienu
i$ pagrindiniy pertvarkos tiksly buvo deklaruojamas sveikatos stiprinimas ir ligy pre-
vencijos veikly efektyvumo didinimas ir Siuolaikinés visuomenés sveikatos principy
taikymas, taciau pirmajj Nepriklausomybés desimtmetj Sios sritys (i$skyrus imuniza-
cijg ir pastaraisiais metais alkoholio vartojimo ir traumy keliuose prevencija) nesusi-
laukeé pastebimesnio valstybés politiky ir sveikatos organizatoriy démesio”., ,Nepilnai
iSnaudojamas visuomeneés sveikatos priezitiros potencialas, sveikatos technologijy, ku-
riy efektyvumas yra jrodytas, vertinimas ir masinis diegimas j sveikatinimo praktikg“s.
Pasak R. Kalédienés, ,,valstybé neskatina visuomenés nariy suinteresuotumo sveikai
gyventi ir aktyviai dalyvauti sveikatinimo veikloje“”. Taigi, galima konstatuoti, kad
valstybé nepakankamai efektyviai i$naudoja ripinimosi savo gyventojy sveikata gali-
mybes. Todél reikia pritarti D. Jankauskienei, pabrézianciai, kad labai svarbu, kad nau-
jos Lietuvos sveikatos programos tikslai bty nukreipti ne vien tik j sveikatos priezitiros
sistemos pertvarkas, vystyma, bet ir j sveikos gyvensenos bei sveikos aplinkos plétra,
kam turi jtakos ne tik sveikatos priezidiros sektoriaus, bet ir kity $alies tkio sektoriy
veikla ir patys gyventojai‘.

Paskutinis svarbus apsvarstyti aspektas — valstybés galimybiy rapintis Zmoniy
sveikata ribos. Jungtiniy Tauty Ekonomikos ir socialiné taryba komentuodama asmens
teisés turéti kuo geriausia fizing ir psichine sveikatg uztikrinimo galimybes, atkreipia
démesj, kad ,,tokie niuansai, kaip genetiniai veiksniai, atskiri sveikatos sutrikimai ir

42 Ibid., 134.

43 Cerniauskas, G.; Jankauskiené, D. Antrasis sveikatos reformy desimtmetis. Sveikatos politika ir
valdymas. 2010, 1(2): 7.

44  Ibid.

45  Ibid.

46 Ibid.

47 Kalédiené, R. Lietuvos gyventojy sveikatos raida. Sveikatos politika ir valdymas. 2010, 1(2): 32.

48 Jankauskiené, D. Sveikatos politikos vertybeés ir is§tkiai artimiausiame deSimtmetyje. Sveikatos poli-
tika ir valdymas. 2011, 1(3): 25.
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nesveikas ar rizikingas gyvenimo budas, gali atlikti svarby vaidmenj, turintj jtakos as-
mens sveikatai. Todél teisé j sveikatos priezitirg turi bati suprantama kaip teisé j is-
teklius, prekes, paslaugas ir salygas, butinas uztikrinti pacia geriausig sveikata, taciau
negali bati suprantama kaip teisé buti sveikam™®. Istekliy, skirty sveikatos apsaugai
klausimag yra palietes ir Konstitucinis Teismas. Nors sveikatinimo veiklos valdymas ir
priezitira konstitucinéje doktrinoje pripazjstami kaip valstybés funkcijos, Konstitucinis
Teismas yra nurodes, kad valstybés pareiga rupintis Zmoniy sveikata yra siejama su
konstituciniu teisingumo principu, Konstitucijoje jtvirtintu socialinés darnos impera-
tyvu®, o , ,,biudzeto, skirto sveikatos apsaugai apimtis yra saistoma esamos socialinés
ir ekonominés situacijos, visuomenés ir valstybés poreikiy bei galimybiy, turimy ir
galimy gauti finansiniy iStekliy bei valstybés jsipareigojimuy, kity svarbiy veiksniy“'.
Sveikatos sistemoms kasdien susiduriant su vis didesniais i$sukiais (gyventojy sené-
jimu, didéjancia naujy veiksmingy vaisty paklausa, vézio ir kity sunkiy ligy plitimu),
reikia sutikti, kad uztikrinti kasdien auganciy pacienty poreikiy be jokiy apribojimy
praktiskai nejmanoma. Todél cituotas Konstitucinio Teismo teiginys, pavyzdziui, lésy,
kity resursy stygiumi tarsi jgalina pateisinti teisés j sveikatos priezitirg jgyvendinimo
ribojimus (pvz., kai kurias mokamas sveikatos priezitros paslaugas, priemokas, bran-
giy ar net kai kuriais atvejais gyvybiskai butiny vaisty nekompensavima, kvotas jiems
ir pan.). Vis tik, reikia pasakyti, kad svarstant kiekvieng konkrety atvejj dél kokio nors
apribojimo, buty galima gincytis ar valstybé taikydama jj tikrai nepazeidé konkretaus
paciento/gyventojo teisiy sveikatos priezitros srityje. Tarkim, asmens negaléjimas pa-
sinaudoti sveikatos priezitra dél 1ésy triakumo, ypac kai kyla grésmé gyvybei, many-
tina, negaléty buti laikomas tinkamu $ios valstybés funkcijos jgyvendinimu (pvz., re-
tos ligos atveju, jei teikiantis vilties gydymas egzistuoja ir yra medicininés indikacijos
konkrec¢iam pacientui jj taikyti, taciau jis labai brangus ir jj Valstybinés ligoniy kasos
sprendimu atsisakoma kompensuoti). Cia teisiniais argumentais biity ir Zmogaus tei-
siy ir biomedicinos konvencijos® 3 straipsnis dél lygiateisisko sveikatos prieziaros pri-

49 General comment No. 14 (2000) Substantive issues arising in the implementation of the international
Convenant on Economic, social and cultural rights: The right to the highest standart of health. United
nations Economic and social council, p. 3. In Celkis, P. Asmens teisés j sveikatos prieZitirg realizavi-
mas visuomenés sveikatos prieziaros vadyboje. Sveikatos politika ir valdymas. 2010, 1(2): 67.

50 Lietuvos Respublikos Konstitucinio Teismo 2005 m. vasario 7 d. nutarimas ,,Dél Lietuvos Respublikos
Vyriausybés 2000 m. geguzés 8 d. nutarimu Nr. 506 “Dél Nelaimingy atsitikimy darbe ir profesiniy
ligy socialinio draudimo i$moky nuostaty patvirtinimo” patvirtinty nelaimingy atsitikimy darbe ir
profesiniy ligy socialinio draudimo i$moky nuostaty 37 punkto (2000 m. geguzés 8 d. redakcija)
atitikties Lietuvos Respublikos nelaimingy atsitikimy darbe ir profesiniy ligy socialinio draudimo
jstatymo 29 straipsnio 1 daliai (1999 m. gruodzio 23 d., 2001 m. liepos 5 d. redakcijos). Valstybés
zinios. 2005, Nr. 19-623.

51 Lietuvos Respublikos Konstitucinio Teismo 2002 m.liepos 11 d. nutarimas ,,Dél Lietuvos Respub-
likos sveikatos sistemos jstatymo 39 straipsnio, Lietuvos Respublikos mokslo ir §vietimo ilgalaikio
finansavimo jstatymo 1, 2 ir 3 straipsniy, Lietuvos Respublikos biudZeto sandaros jstatymo 18 straips-
nio 2 dalies ir Lietuvos Respublikos Seimo statuto 172 straipsnio 1 dalies atitikties Lietuvos Respub-
likos Konstitucijai”. Valstybés Zinios. 2002, Nr. 72-3080.

52 Konvencija dél zmogaus teisiy ir orumo apsaugos biologijos ir medicinos taikymo srityje (Zmogaus
teisiy ir biomedicinos konvencija). Valstybés Zinios. 2002, Nr. 97-4258.
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einamumo, Konstitucijos 29 straipsnyje jtvirtintas asmeny lygybés principas, Pacienty
teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo 3 str. 1 dalis ir 2 str. 8 dalis®, jtvirtinancios
paciento teise gauti kokybiska sveikatos prieziiirg (kuri be kity kriterijy turi atitikti ir
$iuolaikinio medicinos ir slaugos mokslo lygj ir gera patirtj), gydytojo profesinio pa-
sirinkimo laisvés (angl. professional discretion) koncepcija, teigianti, jog gydytojas turi
laisve pasirinkti labiausiai paciento interesus atitinkantj gydyma, solidarumo princi-
pas ir kt.** Todél apibendrinant teigtina, kad valstybés jsipareigojimo ,,rapintis Zmoniy
sveikata® turiniui ir Sios funkcijos apimc¢iai kol kas stinga aiskesnio apibréztumo.

I$vados ir rekomendacijos

1. Teisés aktuose jtvirtinta asmens pareiga ,,riipintis savo sveikata“ teisiniu pozit-
riu vertintina dvejopai. Reikalavimas, skirtas paciento teisinj statusg turin¢iam asme-
niui, yra svaresnis, nes jo nevykdant gali atsirasti tam tikry teisiniy pasekmiy. Kilus
gincui tarp sveikatos priezitros jstaigos (gydytojo) ir paciento dél Sios priezasties gali
bati nutrauktas sveikatos priezitiros paslaugy teikimas, sumazintas kompensacijos uz
zalg sveikatai dydis ar apskritai nepripazjstama teisé j tokj atlyginima. Gyventojo parei-
ga rupintis savo sveikata yra deklaratyvi, nesukelianti pasekmiy priklausomai, nuo jos
vykdymo ar netinkamo vykdymo. Bendras ypatumas, komplikuojantis tiek LR SS], tiek
ir LR PTZSA] jtvirtintos pareigos ,,ripintis savo sveikata“ jgyvendinimg, o kartu ir
vertinima - ,,sveikatos“ sampratos neapibréztumas, platumas. Tai taikytina ir vertinant
gyventojo pareigy ,,ritpintis savo nepilnameciy vaiky“ ir ,,savo tévy“ sveikata jgyven-
dinimo galimybes. Vis tik LR CK ir kity teisés akty nuostatos, jpareigojancios tévus
islaikyti savo nepilnamecius vaikus ir atititinkamai nurodancios pilnamec¢iams vaikams
islaikyti tévus, kuriems reikalinga parama (abiem atvejais tenkinant ir jy sveikatos po-
reikius) jgalina teigti, kad tiek tévy, tiek ir vaiky pareiga rapintis vieni kity sveikata,
kurias jtvirtina LR SS], néra vien deklaratyvios normos.

2. Valstybés jsipareigojimas ,,rapintis Zmoniy sveikata“ Lietuvoje jtvirtintas auks-
¢iausiame $alies jstatyme Konstitucijoje. Prielaida - tarptautiniuose zmogaus teisiy
dokumentuose (prie kuriy yra prisijungusi ar kuie ratifikuoti ir Lietuvoje) jtvirtintos
teisés i sveikatos priezitirg realizavimas. Konstitucinéje doktrinoje $is jsipareigojimas
labiau traktuojamas kaip valstybés funkcija, viesasis interesas, o ne kaip individuali tei-
sé gauti tam tikras Konstitucijos garantuojamas sveikatos priezitros paslaugas. Tenka
pripazinti ir $io jsipareigojimo vykdymo neatsiejamuma nuo $alies socialinés ir ekono-
mineés situacijos, visuomenés ir valstybés poreikiy bei galimybiy, turimy ir galimy gau-
ti finansiniy istekliy. Vis tik tam tikrais atvejais jmanoma gincyti, ar valstybé taikydama
tam tikrg apribojimg tikrai nepazeidzia ar nepazeidé konkretaus paciento/gyventojo
teisiy sveikatos priezitros srityje.

3. Siekiant, kad teisés aktuose jtvirtinta gyventojo pareiga rapintis savo sveika-
ta praktikoje buty jgyvendinama veiksmingai, o taip pat padidinti valstybés pareigos

53 Lietuvos Respublikos Pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo pakeitimo jstatymas. Vals-
tybés Zinios. 2009, Nr. 145-6425.

54 Spokiené, 1. Retyjy vaisty prieinamumo reglamentavimas sveikatos teiséje. Daktaro disertacija: so-
cialiniai mokslai, teisé (01S). Vilnius, 2009. P. 151.
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»rapintis zmoniy sveikata®, o kartu ir teisés j sveikatos priezitirg turinio, teisinj api-
bréztuma, manytina, kad tikslinga buty teisés aktuose jtvirtinti biomedicininj sveikatos
apibrézima, paremta ligos arba negalios nebuvimu.
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Legal assessment of the duties to “take care of health” of the person and the state
according to Lithuanian legislation

Indré Spokiené
Mykolas Romeris University, Lithuania

Summary

The paper analyzes the peculiarities of the duties to “take case of health” in respect of the
person and the state in the legal acts of Lithuania. The duties of the person apply both in respect of
the person as the resident of Lithuania and in respect of the person as the patient. As the patient,
the person, according to the Law on the rights of patients and compensation for the damage to
their health and the internal regulations of health care institutions, is obliged to take care of own
health. As the resident of the Republic of Lithuania, the person according to the Law on the health
system has to fulfill the duty to take care not only of his/her own, but also of the health of the
parents and under age children. The conclusion is made that the requirement for the person who
has the legal status of the person is more important, because in case of the failure to fulfill it, certain
legal consequences may arise. Meanwhile, the duty of the resident to take care of own health is
evaluated as declarative. The general peculiarity that complicates the implementation of the duty
“to take care of own health”, and at the same time, the legal assessment, is the lack of clarity and
wideness of the concept of “health”. This also applies with the aim of assessing the possibilities of the
implementation of the resident’s duties to take care of the health of “own under age children” and
‘own parents.” Nevertheless, the analysis of provisions of the Civil Code of the Republic of Lithuania
and other legal acts that provide the duty of the parents to maintain their under age children and
adequately, the duty of adult children to maintain parents who are in need of the support (fulfilling
the health care needs in both cases) allows to claim that both the duty of the parents and the duty of
the children to take care of each other’s health under the Law on the health system of the Republic
of Lithuania, are not only declarative norms.
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The second part of the paper is aimed at analysis of the provision “the state shall take care
of people’s health” of the Constitution of the Republic of Lithuania. It has been established that
the crucial presumption of the duty - the implementation of the rights to health care established
under international human rights documents (that Lithuania adhered to or ratified). It has been
revealed that this duty under the constitutional doctrine of Lithuania is treated more as the
function of the state, the public interest, and not the individual right to achieve certain health
care services guaranteed by the Constitution. In consideration of the constitutional doctrine, it has
to be recognized that the implementation of this duty cannot be separated from the state's social
and economic situation, the needs and possibilities of the society and the state, and other factors.
However, it can be claimed that in certain cases it is possible to argue whether the state which has
established a certain requirement really does not infringe the rights of the specific patient/ resident
in the field of health care.
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