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Siekiant sumazinti sveikatos netolygumy bei priecinamumo prie sveikatos prieziiiros skirtumy
mastg labai svarbu, kad tiek Lietuvos nacionaliniuose, tiek savivaldybiy teisiniuose dokumentuose biity
numatytos priemonés, jy vykdytojai bei istekliai, kuriy jgyvendinimas padéty tai padaryti.

Metodika. 2014 m. liepos — lapkri¢io mén. Higienos institute atlikta strateginiy dokumenty ir
teisés akty, reglamentuojanciy sveikatos santykiy teisuma jvairiuose politikos sektoriuose, analizé,
apimanti nacionalinio ir savivaldos lygmens dokumenty perzitirg bei vertinima. Atliekant nacionaliniy
teisés dokumenty analiz¢ buvo perzitirimi sveikatos apsaugos ministerijos (SAM), socialinés apsaugos
ir darbo ministerijos (SADM), $vietimo ir mokslo ministerijos (SMM), aplinkos ministerijos (AM)
teisiniai dokumentai. Savivaldybiy lygiu analizuoti trumpalaikio planavimo strateginiai dokumentai —
savivaldybiy strateginiai veiklos planai. Nagrinéta, ar teisiniuose dokumentuose tiesiogiai ir (ar)
netiesiogiai jtraukti sveikatos netolygumy mazinimo klausimai, atkreipiant démesj, ar numatomos
priemones yra orientuotos j tikslines grupes — vaikus, socialinés rizikos, socialiai pazeidziamas grupes.

Rezultaty apibendrinimas. Nacionalinio lygmens teisiniy dokumenty analizé parodé, kad
i§samiausiai sveikatos santykiy teisumas reguliuojamas SAM dokumentuose. Sios ministerijos
kompetencijos srityje patvirtintuose teisiniuose dokumentuose aptariamos tiksliniy grupiy
charakteristikos, jvairios priemonés bei budai, susije su sveikatos priezitiros paslaugy pricinamumu,
savalaikiSkumu, gydymo testinumo uztikrinimu, specialisty kvalifikacijos tobulinimu bei pacienty
Svietimu. SADM bei SMM kompetencijy srityse patvirtintuose teisés aktuose sveikatos santykiy
teisumo ir jo reguliavimo nuostaty tiesiogiai néra jvardinti, taciau minétos institucijos netiesiogiai
prisideda prie $ios srities, nustatydamos konkrecias priemones bei tikslus. AM kompetencijos srityje
patvirtinti teisés aktai apibréZia bendrus reikalavimus aplinkos apsaugai, oro tarSai, triukSmo valdymui
ir kitiems klausimams, kurie prisideda prie bendro visuomenés gério ir sveikatos aplinkos formavimo.

Atliekant analiz¢ savivaldos lygiu, rasta 37 vieSai prieinami savivaldybiy strateginiai veiklos
planai, kuriuose netiesiogiai keliami siekiniai mazinti sveikatos netolygumus, planuojant ir
igyvendinant priemones, uztikrinancias Svietimo, sveikatos prieziliros ir socialiniy paslaugy
prieinamumg bei jy jvairove, kuriant sveikatai palankig fizing aplinka bei didinant socialiai pazeidziamy
grupiy uzimtumg. Savivaldybése planuojamos ir jgyvendinamos Svietimo, sveikatos apsaugos ir
socialinés apsaugos sektoriy tikslinés priemonés daZniausiai skiriamos vaikams, re¢iau — orientuojamos
] socialiai pazeidziamas grupes, ypac socialinés rizikos asmenims.



