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Santrauka. Paciento sveikatai padaryta zZala po 2020 m. sausio 1 d. teikiant asmens svei-
katos prieziiiros paslaugas nagrinéjama ir atlyginama pagal Zalos be kaltés atlyginimo modelj pir-
miausia kreipiantis j privalomgq ikiteisming institucijg — Pacienty sveikatai padarytos Zalos nusta-
tymo komisijg, ir tik po to j bendrosios kompetencijos teismg. Nuo 2020 m. sausio 1 d. iki 2022 m.
pabaigos bendrosios kompetencijos teismuose is viso buvo isnagrinétos tik trys civilinés bylos dél
paciento sveikatai padarytos Zalos atlyginimo pagal naujgjj paciento sveikatai padarytos zalos
atlyginimo modelj. Visose bylose yra paminimos atlygintinos Zalos sqlygos (pakenkimas asmens
sveikatai (Zala), zalos padarymas teikiant asmens sveikatos priezitiros paslaugas ir neisvengiamos
Zalos kriterijus). Nagrinéjamose bylose taip pat akcentuojamas paties paciento atsakomybés klau-
simas dél jo veiksmy (neveikimo) zalai atsirasti. ReikSmingiausias yra Lietuvos apeliacinio teismo
isSaiskinimas dél teismo diskrecijos nustatyti paciento sveikatai padarytos atlygintinos Zalos dydj,
kuriuo konstatuojama, kad teismui néra privalomos Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zalos
sveikatai atlyginimo jstatymo 24 straipsnio 7 dalies nuostatos ir pojstatyminiame teisés akte nusta-
tyti atlygintinos Zalos minimaliis ir maksimalis dydZiai. Taigi, teismy praktikos analizé prisideda
prie gilesnio nuostaty dél atlygintinos Zalos sglygy, nustatymo kriterijy ir dydZiy supratimo.

Reiksminiai ZodZiai: Zalos atlyginimo be kaltés modelis, neisvengiama Zzala, Pacienty
sveikatai padarytos Zalos nustatymo komisija, Zalos paciento sveikatai atlyginimas.

Ivadas

Nuo 2020 m. sausio 1 d. paciento sveikatai padaryta zala atlyginama vadovaujantis za-
los paciento sveikatai atlyginimo be kaltés modeliu (toliau - Zalos be kaltés modelis), jtvirtintu
naujoje Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatymo redakcijoje’
(toliau — PTZSA]). Sio modelio pagrindinis tikslas yra siekti, kad paciento sveikatai padaryta
zala buty atlyginta kiek jmanoma greiciau, paprasciau ir pacientui nepatiriant dideliy finansiniy
islaidy, priesingai nei vykdavo zalos atlyginimas pagal teisminj zalos paciento sveikatai atlygini-
mo modelj>. Todél jsigaliojus Zalos be kaltés modeliui pacientui, siekian¢iam gauti jo sveikatai

1 Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymas, Valstybés zinios, 1996, Nr. 102-
2317; 2004, Nr. 115-4284; 2009, Nr. 145-6425.

2 Pagal teisminio Zalos paciento sveikatai atlyginimo mechanizma, galiojusi iki 2020 m. sausio 1 d., pacien-
tas, sickiantis gauti zalos sveikatai atlyginima, privaléjo irodyti visas deliktinés civilinés atsakomybés salygas
(zala, mediko kalte, neteis¢tus veiksmus ir priezastinj rysj tarp Zalos ir neteiséty veiksmy). Zalos atsiradimo
priezastys paprastai biidavo sisteminés, o tai apsunkino asmens kaltés nustatyma. Nuo paciento kreipimosi |
asmens sveikatos priezitiros jstaigg dél zalos atlyginimo iki faktinio zalos atlyginimo pracidavo nemazas laiko
tarpas — nuo 1 iki 4 mety, o kartais ir ilgiau. Pacientui $is ilgas procesas taip pat lemdavo ir dideles finansines
iSlaidas, kurios buvo patiriamos pasamdzius profesionalius teisininkus. Todél zalg patyre pacientai ne visada
ryzdavosi pasinaudoti savo teise | zalos atlyginimg. Visa tai skatino pacienty nepasitikéjimg asmens sveikatos
prieziliros specialistais, visa sveikatos prieziliros sistema ir gynybinés medicinos reiSkinio atsiradima, kai me-
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padarytos zalos atlyginima, nebelieka prievolés jrodyti sveikatos priezitros specialisto kaltés ir
neteiséty veiksmy. Pagrindiniais kriterijais Zalai atlyginti tampa zalos iSvengiamumas ir paciento
veiksmai (neveikimas). Taip pat paminétina, kad jstatymy leidéjas PTZSAI nustaté, kad Zala pa-
cientui i$mokama i§ Vyriausybés jgaliotos institucijos administruojamos saskaitos, j kurig jmokas
kasmet privalo mokeéti visos asmens sveikatos prieziiiros jstaigos.

Pagrindinj vaidmenj priimant sprendimus dél paciento sveikatai padarytos zalos (turti-
nés ir neturtinés) konstatavimo ir jos dydzio nustatymo jstatymy leidéjas paskyré Pacienty svei-
katai padarytos zalos nustatymo komisijai (toliau - Komisija). Taciau jei pacientas néra paten-
kintas Komisijos priimtu sprendimu, PTZSA] nustato galimybe savo pazeistas teises ginti teisme.
Skirtingai nuo teisminio Zalos paciento sveikatai atlyginimo modelio, ieskovu teisminiame pro-
cese pagal zalos be kaltés modelj gali buti tik pacientas, o atsakovu - tik valstybé, t. y. Lietuvos
Respublika, atstovaujama Valstybinés ligoniy kasos prie Sveikatos apsaugos ministerijos.

Pazymétina, kad pagal Komisijos 2020 ir 2021 m. veiklos ataskaity’ duomenis Komisija
gavo 147 pareiskimus dél asmens sveikatos priezitros paslaugy teikimo per 2020-2021 mety lai-
kotarpi, i$ kuriy 44 pareiskimai buvo nagrinéti pagal PTZSA] redakcija, galiojusig iki 2019-12-31,
nes asmens sveikatos priezitros jstaigos (toliau — ASP]) skundziamy paslaugy laikotarpiu turéjo
galiojantj profesinés civilinés atsakomybés draudimg. Dazniausiai 2020 m. buvo skundziamos
odontologijos ir chirurgijos paslaugos, o 2021 m. - odontologijos, Seimos medicinos ir skubios
pagalbos paslaugos. Komisija pagal PTZSA] redakcijg, galiojusia nuo 2020-01-01 (Zalos be kaltés
modelj) 2020 m. nustaté 711 eury turtinés ir 10 500 eury neturtinés zalos, o jau 2021 m. - 139 700
eury neturtinés ir 83 440 eury turtinés zalos. Komisijos ataskaitoje pateikti duomenys rodo, kad
vis daugiau pacienty ryztasi kreiptis j Komisija dél zalos jy sveikatai padarymo teikiant asmens
sveikatos priezitiros paslaugas. Reikia paminéti, kad Komisijos ataskaitose nepateikiama infor-
macija, kiek dél jos priimty sprendimy buvo kreiptasi j bendrosios kompetencijos teismg dél pa-
ciento sveikatai padarytos turtinés ir neturtinés zalos atlyginimo klausimo nagrinéjimo i$ esmés*.
Taip gali biiti dél to, kad pirmieji du sprendimai pagal Zalos atlyginimo be kaltés modelj Kauno
apygardos ir Lietuvos apeliaciniame teisme priimti tik 2022 m. Nepaisant to, teisinis reguliavi-
mas nejpareigoja nei vienos i§ proceso $aliy (pacientui ar valstybei atstovaujancios Valstybinés
ligoniy kasos) ar teismo oficialiai informuoti Komisijg apie priimtg galutinj teismo sprendima
deél paciento sveikatai padarytos zalos atlyginimo. Todél néra sukuriamas grjztamasis rysys tarp
Komisijos priimto sprendimo ir galutinio teismo sprendimo. Manytina, kad Komisijos informa-
vimas apie tai, kiek pacienty buvo nepatenkinti jos priimtais sprendimais ir todél ginco dél zalos
sveikatai atlyginimo nagrinéjimg nusprendé testi teisme, kiek is teismo priimty sprendimy paten-
kino ar atmeté pateiktus ieSkinius ir kokiais argumentais vadovaujantis ta padaré, prisidéty prie
Komisijos priimamy sprendimy pagrindimo.

I§ viso PTZSA] 24 straipsnio pagrindu nuo 2020-01-01 teismuose buvo i§nagrinétos
83 bylos dél Zalos paciento sveikatai atlyginimo, i$ kuriy 41 civiliné byla iSnagrinéta bendrosios
kompetencijos teismuose ir 42 administracinés bylos - specialiosios kompetencijos teismuose”.
Rengiant §j straipsnj (iki 2022 m. pabaigos) buvo i$nagrinétos ir priimti sprendimai tik trijo-

dikai, sickdami apsaugoti save nuo teisminiy procesy ir bijodami netekti licencijos, slépdavo savo padarytas
klaidas vietoj to, kad i§ jy mokytysi ir nebekartoty.

3 Pacienty sveikatai padarytos zalos nustatymo komisijos 2020 m. veiklos ataskaita, https://sam.lrv.It/uploads/
sam/documents/files

4 Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo (Valstybés zinios, 1996, Nr. 102-
2317; 2004, Nr. 115-4284; 2009, Nr. 145-6425) 25 straipsnis.

5 Lietuvos Respublikos administraciniy byly teisenos istatymo (Valstybés zinios., 1999-02-03, Nr. 13-308) 17
straipsnio 1 dalies 3 punktas.
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se civilinése bylose® dél asmens sveikatos priezitiros paslaugy, teikty pagal PTZSA] redakcija,
isigaliojusig nuo 2020-01-01 (Zalos be kaltés modelj). Todél biity neracionalu daryti i$vadg apie
tai, kad jdiegus Zalos be kaltés modelj jau yra pasiektas tikslas ar stebimos teigiamos tendencijos
pasiekti vieng i§ Sio modelio tiksly — Komisija kaip ikiteisminé institucija sumazinty teisminiy
gin¢y sprendimo atvejy’. Vis délto aktualu, atsizvelgiant j pirmyjy Zalos atlyginimo be kaltés
modelio byly teismuose sprendimus, jvertinti, dél kokiy priezasciy pacientai pasiryzta kreiptis j
teisma ir kokiy zalos atlyginimo klausimy sprendimas persikelia j teisma.

Tyrimo objektas — bendrosios kompetencijos teismy sprendimai dél paciento sveikatai
padarytos Zalos atlyginimo jsigaliojus Zalos be kaltés atlyginimo modeliui. Sio straipsnio tikslas —
iSnagrinéti visus nuo 2020 m. sausio 1 d. teismy priimtus sprendimus bylose dél paciento sveika-
tai padarytos zalos atlyginimo pagal Zalos atlyginimo be kaltés modelj ir apzvelgti pagrindinius
su zalos atlyginimu susijusius klausimus. Straipsnyje taikyti loginis analitinis, sisteminés analizés,
lingvistinis, teleologinis ir apibendrinimo metodai.

2.5.1. Jrasy medicinos dokumentuose galia teismo sprendimui dél Zalos
paciento sveikatai atlyginimo

2022 m. kovo 8 d. Kauno apygardos teismo sprendimas civilinéje byloje Nr. e2-751-
601/2022 yra pirmasis teismo sprendimas pagal Zalos be kaltés modelj. Sioje byloje ieskovas S. R.
i$§ Lietuvos valstybés, atstovaujamos Valstybinés ligoniy kasos prie Sveikatos apsaugos ministeri-
jos ir Laisvés atémimo viety ligoninés, reikalavo neturtinés 5 000 eury zalos atlyginimo, atsiradu-
sios dél netinkamy medicininiy paslaugy teikimo. Komisija, privaloma ikiteismine tvarka isna-
grinéjusi ieskovo pareiskima, nenustaté, kad asmens sveikatos priezitiros paslaugos buvo teiktos
nekokybiskai. Pagrindinis klausimas, keliamas $iame sprendime, yra gydytojo kaip medicinos
srities profesionalo atidumas ir ripestingumas nustatant ligos diagnozg ir skiriant gydyma.

Komisija sprendimg priémé vadovaudamasi byloje pateikta dokumentine medziaga,
kuri, kaip ir teismy praktikoje dél paciento sveikatai padarytos zalos atlyginimo pagal teisminj
modelj, iSlieka svarbiu jrodymu byloje, pagrindzianciu paciento reikalavimus. Kauno apygardos
teismo sprendime, inter alia, taip pat pabréziama ieskovo pareiga jrodyti aplinkybes, kuriomis jis
grindzia savo reikalavimus, o ne Zalg ir jos dydj grjsti deklaratyviais teiginiais. Teismas ir toliau
vadovaujasi taisykle, kad tai, kas uzfiksuota medicinos dokumentuose (pvz., paciento skundai,
paciento apzitros jrasai, atliktos procediiros ir kt.), laikoma, kad yra atlikta ar nustatyta, nebent
proceso $alis, siekianti jrodyti fakto buvimg ar nebuvima, jrodyty kitaip. Ir priesingai — nesant
jraSo medicinos dokumentuose apie atliktas procediiras, manipuliacijas, skirtus vaistus ar pan.,
teismas laikosi pozicijos, kad minéti veiksmai nebuvo atlikti, nebent jrodoma kitaip. Pavyzdziui,
Kauno apygardos teismo sprendimo 27 punkte teismas aiskina: ,,Medicininiuose dokumentuose
yra uzfiksuota, kad ieSkovas skundési tik desinés kojos ¢iurnos skausmu <...> nei ieS§kovas skun-
deési pédos skausmu, nei apziarint koja, gydytojas pastebéjo esant padikaulio trauma <...>, todél
nesant duomeny apie <...> galimg ieskovo padikaulio ltizima, néra pagrindo daryti i$vada, jog ta
dieng padikaulis buvo lazes, o gydytojas to nepastebéjo.” Be abejo, vien jrasy medicinos doku-
mentuose nepakanka zalos atsiradimo faktui konstatuoti, todél teismas, spresdamas dél paciento

6 Kauno apygardos teismo 2022 m. kovo 8 d. sprendimas civilingje byloje Nr. ¢2-751-601/2022; Lietuvos apeli-
acinio teismo 2022 m. geguzés 26 d. sprendimas civilinéje byloje Nr. e2A-307-1120/2021; Lietuvos apeliacinio
teismo 2022 m. spalio 20 d. sprendimas civilinéje byloje Nr. e2A-678-464/2022.

7 Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo Nr. I-1562 2 straipsnio ir V skyri-
aus pakeitimo jstatymo projekto aiSkinamojo rasto 3 dalis, https://e-seimas.Irs.It/portal/legal ActPrint/1t?jf-
wid=q8i881p51&documentld=b80d2a60814311e49386e711974443ff&category=TAK .
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sveikatai padarytos Zalos atlyginimo, sprendima priima jvertings visus byloje esancius jrodymus
(pvz., gydytojo paaiskinimg, Komisijos sprendima, eksperty iSvadas ir kt.). Taigi, esminiy pasi-
keitimy jurisprudencijoje pagal tai, kokie jrodymai teisme turi didesn¢ jrodomaja galig (radyti-
niai jrodymai), néra.

Taip pat reikia pazyméti, kad svarbig reikime tiek Komisijai, tiek ir teismui, jdiegus Za-
los be kaltés modelj, tenka ir pacio paciento atsakomybei uz savo sveikatg ir veiksmus ar nevei-
kimg. Jei konstatuojama paciento kalté (tycia ar didelis neatsargumas) dél zalos atsiradimo, ji
neatlyginama arba atitinkamai sumazinamas atlygintinos zalos dydis.

2.5.2. Pagrindai paciento sveikatai padarytai zalai neatlyginti: Zalos
nei$vengiamumo kriterijai ir paciento veiksmai (neveikimas)

2022 m. geguzeés 26 d. Lietuvos apeliacinio teismo sprendimas civilinéje byloje Nr. e2A-
307-1120/2021: buvo sprendziamas gincas dél turtinés ir neturtinés paciento sveikatai padary-
tos zalos atlyginimo dél netinkamai organizuoto personalo darbo, netinkamai naudoty asmens
apsaugos priemoniy ir asmens sveikatos priezitiros jstaigos nepasirtipinimu atskira infrastrukta-
ra kar$¢iuojantiems ligoniams. Dél to, ieSkovo manymu, pacienté buvo uzkrésta COVID-19 liga
ir nuo jos miré. Nors Komisija konstatavo, kad Zala pacientei buvo padaryta, taciau ji neatitiko
PTZSA] 24 straipsnio 6 dalyje nurodyty 7alos atlyginimo salygy, t. y. kad dél pacios pacientés
turéty ligy zalos nebuvo galima i$vengti (buvo Zalos neiSvengiamumo salyga). Ieskovas, bidamas
nepatenkintas Komisijos sprendimu, kreipési j teisma dél zalos atlyginimo.

Vadovaujantis PTZSA] 24 straipsnio 6 dalimi, paciento sveikatai padaryta Zala atlygi-
nama tik tada, jei yra nustatomos trys salygos: padarytas pakenkimas paciento sveikatai, Zalos
atsiradimas teikiant asmens sveikatos priezitiros paslaugas ir tai, kad atsiradusi zala néra neis-
vengiama Zala (pakartojamos abiejy teismy sprendimuose). Tac¢iau nebevertinama ASP] ir Zalg
padariusio asmens sveikatos priezitiros specialisto kalté. Vadovaujantis Lietuvos Respublikos ci-
vilinio kodekso 6.248 straipsnio 1 dalimi civiliné atsakomybé kyla ne tik esant kaltei, bet ir be
kaltés, jeigu tokj atvejj numato jstatymas. Taip PTZSA] jtvirtina atsakomybe be kaltés tiek esant
teisétiems, tiek neteisétiems veiksmams, o tai atitinka Lietuvos Respublikos civilinio kodekso
auksc¢iau nurodytg normg.

Zalos be kaltés modelis remiasi ne sveikatos priezitiros specialisto kaltés jrodymu, o
tinkamu atvejo kompensuoti patirtg zalg nustatymu, t. y. jvertinus, ar Zala néra neiSvengiama.
Taigi teisé i Zalos atlyginima yra siejama ne vien tik su Zalos paciento sveikatai atsiradimo faktu,
bet ir su Zalos neiSvengiamumo kriterijumi (Zala atlyginama, jei jos nebuvo galima i$vengti). PT-
ZSA] 2 straipsnio 9' punktas nei$vengiamg 7alg apibrézia kaip paciento sveikatai padarytg Zala,
susijusig su teiktomis asmens sveikatos priezitros paslaugomis, taciau atsiradusig dél aplinkybiy,
kuriy asmens sveikatos priezitiros specialistas ir (ar) ASP] negaléjo numatyti, kontroliuoti ir (ar)
uzkirsti joms kelio. Nei§vengiamos zalos kriterijus nustaté Lietuvos Respublikos Vyriausybeé
2020-01-08 nutarimu Nr. 3 ,Dél Turtinés ir neturtinés zalos, atsiradusios dél paciento sveikatai
padarytos zalos, atlyginimo tvarkos apraso patvirtinimo*® (toliau — Aprasas). Jame nurodoma,
kad neiSvengiama zala turi atitikti bent vieng i§ Zemiau nurodyty kriterijy:

1) tai yra ligos ar sveikatos sutrikimo, kuriuo pacientas sirgo iki zZalos atsiradimo, pase-
kmeé ar komplikacija, kurios nebuvo galima iSvengti, atsizvelgiant j asmens sveikatos prieziaros
paslaugy teikimo metu buvusj medicinos ir slaugos mokslo lygj ir geraja medicinos praktikos
patirtj;

2) tai yra liga ar sveikatos sutrikimas, atsirade dél paciento individualiy savybiy;

8 9.2.2. papunktis,TAR, 2020-01-09, Nr. 272. .
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3) tai yra liga ar sveikatos sutrikimas, atsirade dél vaistiniy preparaty, kai jie vartojami
laikantis vaistinio preparato charakteristiky santraukoje, diagnostikos ir gydymo aprasuose, di-
agnostikos ir gydymo metodikose ir (ar) diagnostikos ir gydymo protokoluose nurodyty salyguy,
farmakologiniy savybiy.

Nagrinéjamoje byloje Lietuvos apeliacinis teismas pazymi (65 punktas), kad paciento
patirta zala atlyginama tuo atveju, jeigu nustatomas:

1) sveikatos priezitiros paslaugy profesinio standarto nesilaikymas;

2) galimybé iSvengti zalos laikantis sveikatos priezitiros paslaugy profesinio standarto;

3) jvertinus sveikatos prieziiiros paslaugy teikimo metu buvusig medicinos mokslo raidg
(medicinos ir slaugos mokslo lygj ir geraja praktika);

4) jvertinus tai, kad Zala néra nulemta iS$imtinai paciento sveikatos biklés, buvusios iki
asmens sveikatos prieziiiros paslaugos suteikimo (pvz., tuo atveju, kai net ir taikant visas pre-
vencines priemones uzsikrétimo COVID-19 liga ASP] nebuvo galima i$vengti, tac¢iau pacienté
sirgo gretutinémis ligomis, kurios ir buvo pagrindiné mirties priezastis uzsikrétus virusu, teismas
konstatavo, kad zala neatlyginama, nes tai yra nei§vengiama zala).

Taigi sprendziant zalos atlyginimo klausimg i$vada daroma jvertinus visy turimy jrody-
my visets, jy jrodomajg reiksme ir ry$j su jrodinéjamu dalyku.

Taip pat verta akcentuoti, kad zalos atlyginamas siejamas ir su paties paciento veiksmais
(neveikimu), t. y. PTZSA] 12 straipsnio 2 dalyje jtvirtintomis paciento pareigomis riipintis savo
sveikata, saziningai naudotis savo teisémis, jomis nepiktnaudziauti ir bendradarbiauti su sveika-
tos priezitiros specialistais ir darbuotojais. Todél pacientas gali tikétis zalos, padarytos jo sveikatai
atlyginimo tik tada, jei nenustatoma, kad, pirma, pacientas samoningai (tycia) arba dél didelio
neatsargumo nevykdé vienos ar keliy PTZSA] 12 straipsnio 2, 5 ir (arba) 7 dalyse nurodyty parei-
gy’, jei Sias pareigas jvykdzius zala nebtity buvusi padaryta, ir, antra, pacientas sgmoningai (tycia)
arba dél didelio neatsargumo nesilaiké paprasciausiy, kiekvienam asmeniui suvokiamy atsargu-
mo taisykliy, jam teikiant jam asmens sveikatos priezitros paslaugas, jei jy laikantis Zala nebuty
atsiradusi. Taigi, paciento pareigy nevykdymo pasekmés ryskiausios biina tik kilus gincui dél
paciento sveikatai padarytos zalos atlyginimo. Nes nustacius, kad pacientas savo veiksmais (ne-
veikimu) prisidéjo prie zalos jo sveikatai atsiradimo, atlygintinos zalos dydis gali buti atitinkamai
sumazinamas arba padaryta zala visai nekompensuojama.

Atkreiptinas démesys j tai, kad, pradéjus taikyti Zalos be kaltés modelj, vienos i$ civili-
nés atsakomybés salygy — kaltés — reik§mé nagrinéjamame kontekste islieka, tik jau ne i§ sveika-
tos priezitros specialisto pusés, o kaip paciento atsakomybeés salyga dél jo prisidéjimo prie zalos
sveikatai teikiant asmens sveikatos priezitiros paslaugas atsiradimo. Kaip yra nurodes Lietuvos
Auksciausiasis Teismas, kalté, kaip civilinés atsakomybeés salyga, gali pasireiksti ne tik tycia, bet
ir neatsargumu, kai asmuo atitinkamomis aplinkybémis elgiasi nepakankamai apdairiai ir riipes-
tingai'’. Asmuo pagal CK 6.248 straipsnio 3 dalj laikomas kaltu, jei jis nebuvo tiek ripestingas ir

9 12 straipsnis. Paciento pareigos:
2. Pacientas privalo riipintis savo sveikata, sgZiningai naudotis savo teisémis, jomis nepiktnaudziauti, bendradar-
biauti su sveikatos prieziliros jstaigos specialistais ir darbuotojais.
5. Pacientas kiek jstengdamas turi suteikti sveikatos prieziliros specialistams informacijos apie savo sveikata,
persirgtas ligas, atliktas operacijas, vartotus ir vartojamus vaistus, alergines reakcijas, genetinj paveldimuma ir
kitus pacientui Zinomus duomenis, reikalingus tinkamai suteikti sveikatos prieziiiros paslaugas.
7. Pacientas privalo vykdyti sveikatos prieziliros specialisty paskyrimus ir rekomendacijas arba Sio jstaty-
mo nustatyta tvarka atsisakyti paskirty sveikatos prieziiiros paslaugy. Pacientas privalo informuoti sveikatos
priezitiros specialistus apie nukrypimus nuo paskyrimy ar nustatyto rezimo, dél kuriy jis dave sutikima.
Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo istatymas, Valstybés zinios, 1996, Nr. 102-
2317; 2004, Nr. 115-4284; 2009, Nr. 145-6425

10 Lietuvos Auksciausiojo Teismo 2009 m. liepos 10 d. nutartis civilingje byloje Nr. 3K-3-239/2009.
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apdairus, kiek atitinkamomis salygomis buvo btitina. Bendro pobudzio ripestingumo pareigos
pazeidimas, atsirandantis dél neteiséty asmens veiksmy, yra susiejamas su paciento kalte, t. y.
kalté apima ir neteisétus asmens veiksmus. Todél svarbu kiekvienu konkreciu atveju jvertinti, ar
asmens elgesys atitiko tvarkingo, ripestingo, padoraus asmens elgesio standarta, o nustacius to-
kio elgesio neatitiktj, konstatuojamas asmens kaltas elgesys, kuris sykiu reiskia veiksmy neteisé-
tuma ir kaltés elementg''. CK 6.248 straipsnio 4 dalis nustato: ,,Jeigu dél zalos atsiradimo kaltas ir
kreditorius, tai atlygintini nuostoliai mazinami proporcingai kreditoriaus kaltei arba skolininkas
gali buti atleistas nuo civilinés atsakomybés.*

2.5.3. Teismo diskrecija nustatyti paciento sveikatai padarytos atlygintinos
zalos dydj

2022 m. spalio 20 d. Lietuvos apeliacinio teismo sprendime civilinéje byloje Nr. e2A-
678-464/2022 nurodoma, kad ieskové I. J. kreipési j teismg prasydama i$ atsakovés Lietuvos Res-
publikos, atstovaujamos Valstybinés ligoniy kasos prie Sveikatos apsaugos ministerijos, priteisti
50 000 eury neturtinés zalos atlyginimo ir 5 procenty dydzio metines paliikanas uz priteista suma
nuo bylos iskélimo teisme iki teismo sprendimo visisko jvykdymo dél ieskoves tévo pavéluotos
diagnostikos, uzdelsto gydymo paslaugy suteikimo, jy organizavimo ir pasekmés (mirties).

Si byla reik§minga, nes joje Lietuvos apeliacinis teismas pateikia i$aiskinimg dél privalo-
mumo teismams vadovautis Aprade i§ anksto nustatytais paciento sveikatai padarytos atlyginti-
nos zalos maksimaliais dydziais. Jame Lietuvos apeliacinis teismas konstatuoja, kad nei PTZSA]
24 straipsnio 7 dalies nuostatos'?, nei Aprase nurodyti paciento sveikatai padarytos atlygintinos
zalos minimalts ir maksimalas dydziai negali buti privalomi teismams, nes j juos turi bati at-
sizvelgta tik nagrinéjant gincg ir vertinant sveikatai padarytos zalos dydj ikiteisminés instituci-
jos stadijoje, t. y. Komisijoje, bet ne teisme. Lietuvos apeliacinis teismas savo pozicijg argumen-
tuoja taip: ,Tokig i$vada suponuoja ne tik lingvistinis ir sisteminis, bet ir teleologinis (jstatymo
leidéjo ketinimy) $io jstatymo normy [PTZSA] 24 straipsnio 7 dalies] aiskinimas.“ (26 punktas),
t. y. jstatymo leidéjo valia i$ dalies modifikuoti anksciau galiojusj paciento sveikatai padarytos

11 Lietuvos Auksc¢iausiojo Teismo 2017 m. kovo 2 d. nutartis civilingje byloje Nr. e3K-3-99-701/2017, 29 punktas.

12 24 straipsnis. Paciento sveikatai padarytos zalos (turtinés ir neturtinés) atlyginimas
7. Komisija atlygintinos zalos dydj nustato vadovaudamasi Aprase nurodytais atlygintinos zalos dydziais, nusta-
tytais pagal Siuos kriterijus:
1) turtinés zalos:
a) pagal tiesioginius nuostolius (patirtas pagrjstas, biitinas ir protingas iSlaidas asmens sveikatos prieziliros
paslaugoms, vaistiniams preparatams ir medicinos priemonéms, iSskyrus apmokétus Privalomojo sveikatos
draudimo fondo, valstybés ar savivaldybés biudZeto 1éSomis, kitas tiesiogiai su padaryta zala susijusias pagrjstas
butinas ir protingas islaidas (iSlaidas paciento priezitirai ir (ar) sveikatai atkurti, ir (ar) kitas iSlaidas);
b) pagal netiesioginius nuostolius (negautas pajamas);
2) neturtinés zalos:
a) sveikatos suzalojimo atveju — pagal paciento patirty suzalojimy pobtidj ir sunkuma, sveikatos sutrikdymo
ir laikinojo nedarbingumo trukmge, nustatyta nejgalumo ar darbingumo lygj, patirty fiziniy kanciy (iskaitant
skausma) pobiidj ir masta, dél suzalojimo patirty emociniy iSgyvenimy bei psichikos ir elgesio sutrikimy pobtdj
ir sunkuma, suzalojimo jtakos socialiniam paciento gyvenimui pobiidj ir masta, paciento sveikatos biikle (iskai-
tant individualias paciento savybes ir gyvenimo biida) iki zalos atsiradimo, padarytos turtinés zalos dydj ir kitas
svarbias aplinkybes;
b) mirties atveju — pagal kito asmens, turincio teis¢ | zalos atlyginima, ir paciento giminystés laipsnj ir pobudj,
bendro gyvenimo trukme, materialinio islaikymo fakta, dél paciento mirties patirty emociniy iSgyvenimy bei
psichikos ir elgesio sutrikimy pobtd] ir sunkuma, paciento mirties jtakos socialiniam asmens, turincio teis¢ |
zalos atlyginima, gyvenimui pobiidj ir masta, paciento sveikatos bukle (jskaitant individualias paciento savybes
ir gyvenimo biidg) iki mirties, padarytos turtinés zalos dydj ir kitas svarbias aplinkybes.
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zalos atlyginimo teisinj reglamentavima. Kita vertus, jpareigojimas teisma vadovautis PTZSA]
24 straipsnio 7 dalyje nurodytais atlygintinos zalos dydzio nustatymo kriterijais apriboty jo pri-
imamus sprendimus, o tai uzkirsty kelig pacientui gauti teisingg zalos atlyginimg (31 punktas).

Nors PTZSA] nuostatos nustato privalomg ikiteismine gin¢o nagrinéjimo stadijg, $io
jstatymo 25 straipsnio 1 dalis numato, kad pacientas ir kiti asmenys, turintys teise j paciento
sveikatai padarytos zalos atlyginimg (turtinés ir neturtinés), Lietuvos Respublikos civilinio pro-
ceso kodekso nustatyta tvarka turi teis¢ kreiptis j bendrosios kompetencijos teismg dél paciento
sveikatai padarytos zalos atlyginimo klausimo nagrinéjimo i§ esmés, jei jy netenkina Komisijos
priimtas sprendimas. Pazymeétina, kad jstatymy leidéjas suteikia teismui diskrecijos teis¢ ne tik
padidinti, bet ir sumazinti Komisijos nustatytg atlygintinos zalos dydj, nesaistant teismo Aprase
jtvirtintais zalos atlyginimo dydzio intervalais.

Vis délto reikia pabreézti, kad iSimtinai praktine prasme manytina, kad Komisijos nu-
statyta atlygintina zala turéty buti i$mokeéta ne anksc¢iau nei per 30 dieny, kai pacientas suzino
apie Komisijos sprendimg, nes per §j terming pacientas ar kiti asmenys, turintys teise j pacien-
to sveikatai padarytos zalos atlyginimg, priima sprendima dél kreipimosi j teisma. Jei gincas is-
sprendziamas paciento naudai ir teismas jam priteisia didesnj atlygintinos zalos dydj nei nustaté
Komisija, pacientui per 10 darbo dieny nuo teismo sprendimo jsiteisé¢jimo dienos pervedama
suma, lygi teismo ir Komisijos sprendimuose nurodyty atlygintinos Zalos sumy skirtumui. Paci-
entui tokia situacija yra palanki ir jis nepatiria jokio diskomforto, kai Komisijos nustatytg ir jam
i saskaitg pervestg atlygintinos Zalos dydj visg ar dalinai jis jau panaudojo (pvz., reabilitacijos ar
sveikatinimo paslaugoms, kuriy reikia dél padarytos zalos sveikatai). Kiek labiau komplikuota
situacija dél paciento susiklosto tada, kai teismas priteisia mazesnj atlygintinos Zalos dydj nei
nustaté Komisija. Tokiu atveju pacientas privalo per 10 darbo dieny nuo teismo sprendimo jsi-
teiséjimo dienos grazinti jam iSmokétos atlygintinos Zalos permoka, priesingu atveju jam bus
skai¢iuojami delspinigiai pagal Lietuvos Respublikos finansy ministro nustatytg delspinigiy nor-
ma, taikoma uz pavéluota mokescio mokeéjima. Atsizvelgdamas j tai, kad nuo Komisijos priimto
sprendimo iki teismo sprendimo jsiteiséjimo dienos gali praeiti daugiau kaip 1 metai (kaip yra ir
$ioje nagrinéjamoje byloje), pacientas, nusprendes skysti Komisijos sprendima, i§ esmés nezino-
damas, kokj sprendimg priims teismas, turéty susilaikyti nuo jam pervestos Komisijos nustatytos
atlygintinos zalos dydzio sumos visisko ar dalinio panaudojimo, siekdamas i$vengti rizikos patirti
finansiniy sunkumuy, jei pagal teismo priimtg sprendima dalj ar visg jam jau pervestg sumg rei-
kéty grazinti j Valstybinés ligoniy kasos administruojamg saskaitg. Todél manytina, kad PTZSA]
24 straipsnio 9 punkto nuostata nevisiskai atliepia pagrindinj jstatymo leidéjo ketinima jteisinus
Zalos be kaltés atlyginimo modelj (paprastesnj, paciento atzvilgiu, jo sveikatai padarytos zalos
atlyginimo procesg) ir apsunkina paciento teisés j zalos atlyginimg jgyvendinima. Atsizvelgus j
tai, kad Komisijos sprendima skysti gali tik pacientas ar kitas asmuo, turintis teise j paciento svei-
katai padarytos zalos atlyginima, minéta nuostata galéty buti patikslinta nurodant, kad Komisijos
sprendime nurodyto dydZio Zalos atlyginimas i$mokamas i$ saskaitos 1¢S5y Aprase nustatyta tvar-
ka po 30 dieny po Komisijos sprendimo priémimo dienos, jei nebuvo pateiktas paciento ieski-
nys teismui dél zalos sveikatai atlyginimo. Taip buty sudarytos prielaidos pacientui priimti gerai
apgalvota ir pagrjsta sprendimg dél kreipimosi j teisma dél zalos atlyginimo ir i$vengti finansinés
rizikos, jei teismo priteista suma blity mazesné nei nustatyta Komisijos.

Sioje byloje taip pat, kaip ir prie$ tai nagrinétose bylose, teismas pamini Zalos atlygini-
mo be kaltés salygas: pakenkima asmens sveikatai (realig zalg), kuris atsirado teikiant asmens
sveikatos priezitiros paslaugas ir kad tai néra neiSvengiama zala. Teismas pakartoja, kad Komisija
sprendimg priima nevertindama ASP] ir ja padariusio sveikatos prieziaros specialisto kaltés, ta-
¢iau taip pat jvertina, ar pats zalg patyres pacientas prisidéjo (tycia, didelis neatsargumas) ir kiek
prisidéjo prie Zalos jo / jos sveikatai atsiradimo. Paciento kalté dél Zalos jo sveikatai atsiradimo
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yra prielaida atitinkamai Aprase nustatyta tvarka sumazinti zalos dydj arba visai jos nemoketi.
Vis délto, nors pagal Zalos be kaltés modelj ASP] kalté nebejrodinéjama, taciau tebéra biitina
jrodyti kitas ASP] civilinés atsakomybés salygas, t. y. neteisétus veiksmus ir priezastinj rysj tarp
$iy veiksmy ir zalos paciento sveikatai, nes paciento teisé j zalos atlyginimg yra susiejama ne tik
su zalos atsiradimo faktu, bet ir su jos nei$vengiamumo kriterijumi, kuris apibréztas 2022 m.
geguzés 26 d. Lietuvos apeliacinio teismo sprendimo civilinéje byloje Nr. e2A-307-1120/2021
65 punkte. Pasikeitus teisiniam reguliavimui, i§ esmés teismo sprendimo argumentai dél svei-
katos priezitiros specialisty kaltés formos tapo pertekliniai. Taciau sprendziant teisme paciento
sveikatai padarytos zalos (turtinés ir neturtinés) atlyginimo klausimg i§ esmés ir toliau islieka
aktualus bendryjy deliktinés atsakomybés normy taikymas ir jy taikymo taisykles nustatanti ka-
sacinio teismo praktika. Lietuvos apeliacinis teismas pabrézia, kad teismy praktika, suformuota
kitose analogisko pobudzio bylose, gali buti vienas i§ kriterijy, pagal kurj nustatomas neturtinés
zalos atlyginimo dydis. Kita vertus, kiekvienas atvejis yra individualus.

ISvados

1. Apibendrinant galima teigti, kad negausioje teismy praktikoje dél paciento sveikatos padary-
tos zalos atlyginimo daugiausia démesio skirta atlygintinos Zalos nustatymo salygoms ir jos
dydzio nustatymo kriterijams, i§skiriant paties paciento atsakomybe dél zalos sveikatai atsira-
dimo, zalos nei$vengiamumo kriterijus ir teismo diskrecija nustatant atlygintinos zalos dydj.

2. Teismas ir toliau, jsigaliojus Zalos be kaltés modeliui, vadovaujasi taisykle, kad tai, kas uzfik-
suota medicinos dokumentuose, laikoma, kad yra atlikta ar nustatyta, nebent proceso salis,
siekianti jrodyti fakto buvimg ar nebuvima, jrodo kitaip. Ir prie§ingai — nesant jrao medicinos
dokumentuose apie atliktus veiksmus, teismas laikosi pozicijos, kad veiksmai nebuvo atlikti.
Taigi teismas savo sprendime akcentuoja ieSkovo pareigg jrodyti aplinkybes, kuriomis jis grin-
dzia savo reikalavimus.

3. Zalos be kaltés modelis remiasi ne sveikatos prieziiiros specialisto kaltés jrodymu, o tinkamu
atvejo kompensuoti patirtg zalg nustatymu. Teisé j zalos atlyginimg yra siejama ne vien tik su
zalos paciento sveikatai atsiradimo faktu, bet ir su Zalos nei$vengiamumo kriterijumi, taip pat
PTZSA] nustatyty paciento pareigy tinkamu vykdymu.

4. Lietuvos apeliacinis teismas iSaiskino, kad nei PTZSA] 24 straipsnio 7 dalies nuostatos, nei Ap-
rase nurodyti paciento sveikatai padarytos atlygintinos zalos minimalas ir maksimalas dydziai
negali buti privalomi teismams, nes j juos turi biti atsizvelgta tik nagrinéjant ginca ir vertinant
sveikatai padarytos zalos dydj ikiteisminés institucijos stadijoje (Komisijoje), bet ne teisme.
Pasak teismo, teismo jpareigojimas vadovautis nurodytais atlygintinos zalos dydzio nustatymo
kriterijais apriboty jo priimamus sprendimus, o tai uzkirsty kelig pacientui gauti teisinga zalos
atlyginima.
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Summary. Since 1 January 2020, the issue of damage to the patient’s health during the
provision of personal health care services is examined and compensations awarded according to the
no-fault compensation model, first applying to the mandatory pre-trial institution — the Commissi-
on for the Determination of Damage to Patients’ Health — and only then to the general competence
court. From 1 January 2020 until the preparation of this Article at the end of 2022, only three civil
cases regarding the compensation of damage caused to the patients health according to the new
model of compensation were adjudicated in general competence courts. In all cases, the conditions
for compensable damage (damage to personal health, damage caused by the provision of personal
health care services, and the criteria of unavoidable damage) are mentioned. In the cases examined,
the question of the patient’s own responsibility for their actions (or lack thereof) in the occurrence
of damage is also emphasized. The most significant interpretation is that of the Lithuanian Court
of Appeal regarding the courts discretion to determine the amount of compensable damage caused
to the patients health. It states that the provisions of Article 24 (7) of the Law on Patient Rights and
Compensation for Health Damage of the Republic of Lithuania are not binding on the court, nor are
the minimum and maximum amounts of compensable damages established in the by-laws. Thus, the
analysis of court practice contributes to a deeper understanding of the provisions on the conditions,
determination criteria, and amounts of compensable damages.

Keywords: no-fault compensation model, unavoidable damage, Commission for the De-
termination of Damage to Patients’ Health, compensation for damage to patient’s health.
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