


Projektas

LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS
 
ĮSAKYMAS
DĖL LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRO 2022 M. GEGUŽĖS 20 D. ĮSAKYMO NR. V-988 „DĖL 2022–2030 METŲ PLĖTROS PROGRAMOS VALDYTOJOS LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTERIJOS SVEIKATOS PRIEŽIŪROS KOKYBĖS IR EFEKTYVUMO DIDINIMO PLĖTROS PROGRAMOS PAŽANGOS PRIEMONĖS NR. 11-002-02-11-01 „GERINTI SVEIKATOS PRIEŽIŪROS PASLAUGŲ KOKYBĘ IR PRIEINAMUMĄ“ APRAŠO PATVIRTINIMO“ PAKEITIMO

2025  m.                      d. Nr. V-
Vilnius

P a k e i č i u 2022–2030 metų plėtros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ aprašą, patvirtintą Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. gegužės 20 d. įsakymu Nr. V-988 „Dėl 2022–2030 metų plėtros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ aprašo patvirtinimo“: 
1. Pakeičiu III skyriaus lentelės 11.2 papunktį ir jį išdėstau taip:
	„11.2. Sveikatos priežiūros  specialistų kvalifikacijos tobulinimas, Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas
	I
	SAM
	P
	Taip
	D
	 
716,118

	2021–2027 m. IP (ESF+)
	P – Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose, asmenys
	3 200
(2029 m.)
 
	CPVA
	SAM“

	
	
	
	
	
	
	 
126,374

	2021–2027 m. IP (BF)
 
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	R – Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis proc.
	90
(2029 m.)
 
	
	





2. Papildau III skyriaus lentelę 11.5 ir 11.6 papunkčiais:
	„11.5. Sveikatos priežiūros specialistų (pirminės sveikatos priežiūros) kvalifikacijos tobulinimas, Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas
	I
	SAM, VU, LSMU, GMP tarnyba
	P
	Taip
	D
	
7 139,430

	2021–2027 m. IP (ESF+)
	P – Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose, asmenys
	9 303
(2029 m.)

	CPVA
	SAM

	
	
	
	
	
	
	
1 259,898


	2021–2027 m. IP (BF)

	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	R – Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis proc.
	90
(2029 m.)

	
	

	11.6. Sveikatos priežiūros specialistų (specializuotos sveikatos priežiūros) kvalifikacijos tobulinimas, Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas
	I
	  SAM, VU, 
  LSMU, 
  GMP 
  tarnyba
	P
	Taip
	D
	
772,413

	2021–2027 m.
IP (ESF+)
	P – Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose, asmenys
	9 627
(2029 m.)

	CPVA
	SAM“

	
	
	
	
	
	
	
136,309
	2021–2027 m.
IP (BF)

	R – Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis proc.
	90
(2029 m.)

	
	



3. Papildau 35 priedu (pridedama).
4. Papildau 36 priedu (pridedama).
5. Papildau 37 priedu (pridedama).
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2022–2030 metų plėtros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ aprašo
35 priedas

2022–2030 METŲ SVEIKATOS PRIEŽIŪROS KOKYBĖS IR EFEKTYVUMO DIDINIMO PLĖTROS PROGRAMOS PAŽANGOS PRIEMONĖS NR. 11-002-02-11-01 „GERINTI SVEIKATOS PRIEŽIŪROS PASLAUGŲ KOKYBĘ IR PRIEINAMUMĄ“
PROJEKTŲ FINANSAVIMO SĄLYGŲ APRAŠAS NR. 35

I SKYRIUS
VEIKLOS AR POVEIKLĖS, KURIOMS NUSTATOMOS PROJEKTŲ FINANSAVIMO SĄLYGOS IR JŲ RODIKLIAI

	1. Veiklos ar poveiklės, kurioms nustatomos projektų finansavimo sąlygos

	Veiklos ar poveiklės numeris ir pavadinimas
	Finansa-vimo šaltinis
	Priorite-tas ar kompo-nentas
	Uždavi-nys ar priemonė
	Veikla ar paprie-monė
	Interven-cinės priemonės kodas
	Regionas, kuriam priskiriama veikla ar poveiklė
	Paramos formos kodas
	Pagrindinės teritorinės srities kodas 
(-ai)
	Ekono-minės veiklos kodas 
(-ai)
	„Europos socialinio fondo +“ (toliau – ESF+) antrinių temų kodai
	Lyčių lygybės mat-mens kodas
	Nepanau-dotos Ekonomi-kos gaivinimo ir atsparumo didinimo priemonės lėšos
(Taip / Ne)

	1.1. 2.7. poveiklė „Medicinos darbuotojų (pirminės sveikatos priežiūros) paruošimas operatyviai ir koordinuotai teikti asmens sveikatos priežiūros paslaugas sužalotiems kariams ir civiliams“ 
	Europos Sąjungos fondų lėšos (toliau – ES lėšos)
Bendrojo finansavi-mo lėšos (toliau – BF lėšos)
	4
	4.8
	4.8.7. 
Stiprinti pirminę sveikatos priežiūrą
	160
	Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas (visos apskritys, išskyrus Vilniaus apskritį)
	01 - Dotacija
	33 – Nesiorien-tuojant į teritoriškumą
	22 - Žmonių sveikatos priežiūros veikla
	09 – Netaiko-ma
	03 – Neutra-lumas lyties požiūriu
	Ne

	1.2. 2.10. poveiklė „Medicinos darbuotojų (specializuotos sveikatos priežiūros) paruošimas operatyviai ir koordinuotai teikti asmens sveikatos priežiūros paslaugas sužalotiems kariams ir civiliams“ 
	ES lėšos

BF lėšos
	4
	4.8
	4.8.8. 
Gerinti aukštos kokybės speciali-zuotos sveikatos priežiūros prieina-mumą

	160
	Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas (visos apskritys, išskyrus Vilniaus apskritį)
	01 - Dotacija
	33 – Nesiorien-tuojant į teritoriškumą
	22 - Žmonių sveikatos priežiū-ros veikla
	09 – Netaiko-ma
	03 – Neutra-lumas lyties požiūriu
	Ne



	2. Veiklos ar poveiklės rodikliai

	Rodiklio pavadinimas
	Rodiklio kodas
	Matavimo vienetai
	Siektina reikšmė ir pasiekimo data

	2.1. 2.7. poveiklė „Medicinos darbuotojų (pirminės sveikatos priežiūros) paruošimas operatyviai ir koordinuotai teikti asmens sveikatos priežiūros paslaugas sužalotiems kariams ir civiliams“:

	2.1.1. Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose
	P-11-002-02-11-01-59
P.S.2.1520
	Asmenų skaičius
	1 010
(2029 m.)

	2.1.2. Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis
	R-11-002-02-11-01-56
R.S.2.3524
	Procentai
	90
(2029 m.)

	2.2. 2.10. poveiklė „Medicinos darbuotojų (specializuotos sveikatos priežiūros) paruošimas operatyviai ir koordinuotai teikti asmens sveikatos priežiūros paslaugas sužalotiems kariams ir civiliams“: 

	2.2.1. Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose
	P-11-002-02-11-01-59
P.S.2.1520
	Asmenų skaičius
	320
(2029 m.)

	2.2.2. Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis
	R-11-002-02-11-01-56
R.S.2.3524
	Procentai
	90
(2029 m.)



	3. Ministerijos stebėsenos rodiklių aprašymo kortelės

	Stebėsenos rodiklių aprašymo kortelės patvirtintos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. rugpjūčio 12 d. įsakymu Nr. V-817 „Dėl 2022–2030 metų plėtros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos Sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ stebėsenos rodiklių aprašymo kortelių sąvadų patvirtinimo“.



II SKYRIUS
SPECIALIEJI FINANSAVIMO REIKALAVIMAI

	4. Taikomi teisės aktai ir, jei taikoma, Apraše vartojamos sąvokos

	Teisės aktai, kuriais vadovaujamasi rengiant, teikiant ir vertinant projekto įgyvendinimo planą (toliau – PĮP), priimant sprendimą dėl projekto finansavimo, sudarant projekto sutartį ir įgyvendinant projektą, finansuojamą pagal Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. gegužės 20 d. įsakymu Nr. V-988 „Dėl 2022–2030 metų plėtros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ aprašo patvirtinimo“ (toliau – Pažangos priemonė) patvirtintą 2022–2030 metų sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ projektų finansavimo sąlygų aprašą Nr. 35 (toliau – Aprašas):
4.1. bendrieji teisės aktai:
4.1.1. 2021 m. birželio 24 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentas (ES)2021/1060, kuriuo nustatomos bendros Europos regioninės plėtros fondo, „Europos socialinio fondo +“, Sanglaudos fondo, Teisingos pertvarkos fondo ir Europos jūrų reikalų, žvejybos ir akvakultūros fondo nuostatos ir šių fondų bei Prieglobsčio, migracijos ir integracijos fondo, Vidaus saugumo fondo ir Sienų valdymo ir vizų politikos finansinės paramos priemonės taisyklės;
4.1.2. 2022 m. rugpjūčio 3 d. Europos Komisijos sprendimas Nr. C(2022)5742, kuriuo patvirtinta 2021–2027 metų Europos Sąjungos investicijų programa (toliau – Investicijų programa);
4.1.3. 2020 m. rugsėjo 9 d. Lietuvos Respublikos Vyriausybės nutarimas Nr. 998 „Dėl 2021–2030 m. Nacionalinio pažangos plano patvirtinimo“;
4.1.4. 2021 m. balandžio 28 d Lietuvos Respublikos Vyriausybės nutarimas Nr. 292 „Dėl strateginio valdymo metodikos patvirtinimo“;
4.1.5. Lietuvos Respublikos finansų ministro 2022 m. birželio 22 d. įsakymas Nr. 1K-237 „Dėl 2021–2027 metų Europos Sąjungos fondų investicijų programos ir Ekonomikos gaivinimo ir atsparumo didinimo plano „Naujos kartos Lietuva“ įgyvendinimo“, kuriuo patvirtintos 2021–2027 metų Europos Sąjungos fondų investicijų programos ir Ekonomikos gaivinimo ir atsparumo didinimo plano „Naujos kartos Lietuva“ administravimo taisyklės (toliau – Administravimo taisyklės) ir Projektų administravimo ir finansavimo taisyklės (toliau – PAFT).
4.2. specialieji teisės aktai:
4.2.1. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2002 m. kovo 18 d. įsakymas Nr. 132 „Dėl Sveikatos priežiūros ir farmacijos specialistų profesinės kvalifikacijos tobulinimo ir jo finansavimo tvarkos“ (toliau – Įsakymas Nr. 132);
4.2.2. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m. birželio 28 d. įsakymas Nr. V-645 „Dėl Sveikatos specialistų tobulinimo programų derinimo taisyklių ir Tobulinimo programų vertinimo komisijos nuostatų patvirtinimo“.

	5. Reikalavimai projektams, pareiškėjams ir partneriams

	5.1. Reikalavimai projektams
5.1.1. Pagal Aprašą investicijos skiriamos sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimui siekiant paruošti medicinos darbuotojus operatyviai ir koordinuotai teikti sveikatos priežiūros paslaugas sužalotiems kariams ir civiliams. Finansuojamos veiklos:
5.1.1.1. sveikatos priežiūros specialistų, teikiančių sveikatos priežiūros paslaugas, kvalifikacijos tobulinimas, įskaitant taktinę mediciną Lietuvoje ir ne Lietuvos Respublikos teritorijoje:
5.1.1.1.1. pirminės sveikatos priežiūros paslaugas teikiančių specialistų mokymai Lietuvoje, remiantis TECC (Tactical Emergency Casualty Care) ir CLS (Combat Lifesaver Course) mokymų  turiniu;
5.1.1.1.2. specializuotos sveikatos priežiūros paslaugas teikiančių specialistų mokymai Ukrainoje, remiantis LTT (Live Tissue Training) mokymų turiniu;
5.1.1.1.3. specializuotos sveikatos priežiūros paslaugas teikiančių specialistų stažuotės Ukrainoje;
5.1.1.1.4. Greitosios medicinos pagalbos tarnyboje (toliau – GMPT) dirbančių specialistų mokymai Lietuvoje, remiantis TCCC (Tactical Combat Casualty Care) mokymų turiniu, kurių metų parengiami instruktoriai;
5.1.1.2. informacinė kampanija, skirta sveikatos sistemos pasirengimui ir atsparumo grėsmėms stiprinimui.
5.1.2. Pagal Aprašą įgyvendinamas 1 (vienas) projektas.
5.1.4. Pagal Aprašą veiklos įgyvendinamos valstybės planavimo būdu.
5.1.5. Projektui taikoma finansavimo forma – dotacija.
5.1.6. Aprašo veikloms įgyvendinti skiriama finansavimo lėšų suma:
	Poveiklės Nr.
	Poveiklės pavadinimas 
	ES lėšos, eurais
	BF lėšos, eurais
	Bendra suma, eurais

	2.7.
	Medicinos darbuotojų (pirminės sveikatos priežiūros) paruošimas operatyviai ir koordinuotai teikti asmens sveikatos priežiūros paslaugas sužalotiems kariams ir civiliams
	827 376
	146 007
	973 383

	2.10.
	Medicinos darbuotojų (specializuotos sveikatos priežiūros) paruošimas operatyviai ir koordinuotai teikti asmens sveikatos priežiūros paslaugas sužalotiems kariams ir civiliams
	1 922 957
	339 346
	2 262 303

	
	Iš viso:
	2 750 333
	485 353
	3 235 686


5.1.7. Projekto tinkamų finansuoti išlaidų dalis, kurios nepadengia projektui skiriamo finansavimo lėšos, turi būti finansuojama iš projekto vykdytojo ir (ar) partnerių lėšų.
5.1.8. Projektas priskiriamas Vidurio ir vakarų Lietuvos regionui. Taikant Reglamento (ES) 2021/1060 63 straipsnio 3 dalies nuostatą dėl ESF+, su veiksmais susijusios išlaidos gali būti priskirtos bet kuriam Investicijų programos įgyvendinimo regionui nepriklausomai nuo to, kuriam Investicijų programos regionui atitenka investicijos kuriama nauda, kadangi projektas padeda siekti Investicijų programos konkretaus uždavinio, pagal kurį jis finansuojamas, tikslų.
5.1.9. Didžiausia galima projekto finansuojamoji dalis sudaro 100 proc. visų tinkamų finansuoti projekto išlaidų. Pareiškėjas savo iniciatyva ir savo ir (arba) kitų šaltinių lėšomis gali prisidėti prie projekto įgyvendinimo.
5.1.10. Projektui taikomos matomumo ir informavimo priemonės nurodytos PAFT VIII skyriaus „Kiti projektų reikalavimai“ pirmame skirsnyje „Informavimas apie projektą ir komunikacija“. Papildomi matomumo reikalavimai nenustatomi.
5.1.11. Kartu su PĮP (PAFT 1 priedas „Projekto įgyvendinimo plano forma“) administruojančiajai institucijai turi būti pateikti šie priedai:
5.1.11.1. pasirašytos partnerių deklaracijos (PAFT 1 priedo „Projekto įgyvendinimo planas“ 1 priedas „Partnerio deklaracija“);
5.1.11.2. informacija apie projekto biudžeto pasiskirstymą pagal pareiškėjus ir partnerius (PAFT 1 priedo „Projekto įgyvendinimo plano forma“ 2 priedas „Informacija apie projekto biudžeto paskirstymą“);
5.1.11.3. dokumentai, pagrindžiantys projekto išlaidų pagrįstumą (sudarytos sutartys, komerciniai pasiūlymai, nuorodos į rinkoje esančias kainas (pvz.,  Centrinėje viešųjų pirkimų informacinėje sistemoje) ir kt.); 
5.1.11.4. dokumentai, pagrindžiantys darbo užmokesčio išlaidų pagrįstumą (veiklų sąrašas, kuriame turi būti nurodytos projektą vykdančių asmenų darbo valandos projekte, valandinis įkainis, jo pagrindimas);
2.5.11.5. pažyma darbo užmokesčiui apskaičiuoti pagal formą, patvirtintą 2024 m. birželio 21 d. VšĮ Centrinės projektų valdymo agentūros direktoriaus įsakymu Nr. 2024/8-265 (https://www.esinvesticijos.lt/dokumentai/pazyma-darbo-uzmokescio-apskaiciavimui);
2.5.11.6. darbo užmokesčio įkainiui pagrįsti turi būti pateikti įrodantys dokumentai, pavyzdžiui, nuasmenintos darbo sutartys analogiškoms pareigybėms projekte arba ne mažiau kaip 3 mėn. laikotarpio analogiškos pareigybės priskaitymo-apmokėjimo žiniaraštis, įrodantis darbo užmokesčio paskyrimą ir išmokėjimą;
5.1.11.7. pareiškėjo ir (ar) partnerių įsipareigojimo padengti netinkamas finansuoti, tačiau šiam projektui įgyvendinti būtinas išlaidas, ir tinkamas išlaidas, kurių nepadengia projekto finansavimas, pagrindimo dokumentas (juridinio asmens valdymo organo, turinčio kompetenciją priimti atitinkamą sprendimą, Ministerijos, kaip asignavimų valdytojos, garantinis raštas, banko sąskaitos išrašas, paskolos sutartis, garantinis banko raštas ir kt.).
5.1.12. Projekto veiklos turi būti įgyvendintos iki 2029 m. rugpjūčio 31 d.
5.1.13. Pareiškėjui yra privalomi visi stebėsenos rodikliai. 
5.1.14. Projekto veiklos turi būti vykdomos Lietuvos Respublikos teritorijoje ir gali būti vykdomos ne Lietuvos Respublikos teritorijoje (ir ne ES valstybių narių teritorijoje, išskyrus Rusijos Federaciją ir Baltarusijos Respubliką). Taikant Reglamento (ES) 2021/1060 63 straipsnio 4 dalies nuostatą projekto veiklos arba dalis veiklų gali būti vykdomos už Lietuvos Respublikos, taip pat už ES ribų, kadangi projektas padeda siekti Investicijų programos tikslų. 
5.1.15. Projekto veiklos gali būti pradėtos vykdyti iki projekto sutarties pasirašymo, tačiau turi atitikti PAFT ir šio Aprašo nuostatas. Visos projekto veiklos negali būti baigtos iki pareiškėjui pateikiant PĮP. 
5.1.16. Pareiškėjas ir (ar) partneris, vykdydami projekto veiklas, iki projekto sutarties pasirašymo įsipareigoja, kad projekto veiklos atitiks Apraše numatytas finansuoti projekto veiklas, o patirtos išlaidos bus tinkamai dokumentuotos, patirtos vadovaujantis PAFT ir šio Aprašo nuostatomis bei tinkamos finansuoti ESF+ lėšomis. Pareiškėjas ir (ar) partneris prisiima riziką apmokėti administruojančiosios institucijos pripažintas netinkamomis finansuoti išlaidas. Visos projekto veiklos negali būti baigtos iki pareiškėjui pateikiant PĮP.

	5.2. Reikalavimai pareiškėjams 
5.2.1. Galimas pareiškėjas – Sveikatos apsaugos ministerijos Ekstremalių sveikatai situacijų centras.
5.2.2. Iki projekto sutarties sudarymo pareiškėjas su partneriu (-iais) turi susitarti dėl tarpusavio teisių ir pareigų įgyvendinant projektą ir pateikti administruojančiajai institucijai tai įrodantį dokumentą.

	5.3. Reikalavimai partneriams
5.3.1. Galimi partneriai: 
5.3.1.1. Nevyriausybinės organizacijos, organizuojančios ir vykdančios sveikatos priežiūros specialistų stažuotes Ukrainoje – viešoji įstaiga „Mėlyna ir geltona“;
5.3.1.2. viešoji įstaiga Centrinė projektų valdymo agentūra.

	6. Reikalavimai jungtinio projekto projektams ir jungtinio projekto projektų pareiškėjams

	6.1. Reikalavimai jungtinio projekto projektams
Netaikoma

	6.2. Reikalavimai jungtinio projekto projektų pareiškėjams
Netaikoma

	7. Projekto tikslinės grupės

	7.1. Tikslinės grupės – sveikatos priežiūros specialistai, dirbantys LNSS priklausančioje asmens sveikatos priežiūros įstaigoje (toliau – ASPĮ) ir teikiantys sveikatos priežiūros paslaugas bei turintys Valstybinės akreditavimo sveikatos priežiūros veiklai tarnybos prie Sveikatos apsaugos ministerijos (toliau – VASPVT) išduotą galiojančią atitinkamos praktikos licenciją verstis praktika pagal licencijoje nurodytą kvalifikaciją ar turintys VASPVT suteiktą spaudo numerį.
7.2. Projekto dalyviai:
	Apraše numatytos veiklos numeris
	Projekto dalyviai
	Projekto dalyvio tinkamumą pagrindžiantys dokumentai
	Stebėsenos rodiklis

	5.1.1.1 papunktis
	Pirminės sveikatos priežiūros paslaugas teikiantys specialistai:
· šeimos gydytojai;
· bendrosios praktikos slaugytojai.
	VASPVT išduota galiojanti atitinkamos praktikos licencija verstis praktika pagal licencijoje nurodytą kvalifikaciją:
· šeimos gydytojai – galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal šeimos gydytojo profesinę kvalifikaciją;
· bendrosios praktikos slaugytojai – galiojanti bendrosios slaugos praktikos licencija verstis bendrąja slaugos praktika;
· gydytojai chirurgai – galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal gydytojo chirurgo profesinę kvalifikaciją;
· gydytojai ortopedai traumatologai – galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal gydytojo ortopedo traumatologo profesinę kvalifikaciją;
· gydytojai anesteziologai reanimatologai – galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal gydytojo anesteziologo reanimatologo profesinę kvalifikaciją;
· skubiosios medicinos gydytojai – galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal skubiosios medicinos gydytojo profesinę kvalifikaciją;
· vidaus ligų gydytojai – galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal vidaus ligų gydytojo profesinę kvalifikaciją;
· bendrosios praktikos slaugytojai, dirbantys priėmimo ar intensyvios terapijos skyriuose – galiojanti bendrosios slaugos praktikos licencija verstis bendrąja slaugos praktika ir darbdavio raštas, patvirtinantis, kad asmuo dirba priėmimo skyriuje ar intensyvios terapijos skyriuje;
· išplėstinės praktikos slaugytojai – galiojanti bendrosios slaugos praktikos licencija, kurioje yra įrašas apie įgytą išplėstinės praktikos slaugytojo profesinę kvalifikaciją.
Darbo LNSS ASPĮ sutarties kopija ar kitas darbą LNSS ASPĮ įrodantis dokumentas.
	Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis

Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose

	5.1.1.2 papunktis
	Specializuotos sveikatos priežiūros paslaugas teikiantys specialistai:
· gydytojai chirurgai;
· gydytojai ortopedai traumatologai;
· gydytojai anesteziologai reanimatologai;
· skubiosios medicinos gydytojai;
· vidaus ligų gydytojai.
	
	

	5.1.1.3 papunktis
	Specializuotos sveikatos priežiūros paslaugas teikiantys specialistai:
· gydytojai chirurgai;
· gydytojai ortopedai traumatologai;
· gydytojai anesteziologai reanimatologai;
· skubiosios medicinos gydytojai;
· bendrosios praktikos slaugytojai, dirbantys priėmimo ar intensyvios terapijos skyriuose;
· išplėstinės praktikos slaugytojai.
	
	

	5.1.1.4 papunktis
	GMPT dirbantys sveikatos priežiūros specialistai* 
	VASPVT išduota galiojanti atitinkamos praktikos licencija verstis praktika pagal licencijoje nurodytą kvalifikaciją ar VASPVT suteiktą spaudo numerį.
Darbo GMPT sutarties kopija ar kitas darbą GMPT įrodantis dokumentas.
	Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis

Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose


* Sveikatos priežiūros specialistai, nurodyti Greitosios medicinos pagalbos paslaugų teikimo reikalavimų aprašo, patvirtinto Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2007 m. lapkričio 6 d. įsakymu Nr. V-895 „Dėl Greitosios medicinos pagalbos paslaugų teikimo organizavimo tvarkos aprašo patvirtinimo“, 12.1-12.4 ir 12.7 papunkčiuose.
7.3. Projekto dalyviai pirmąją dalyvavimo veiklose dieną turi pateikti Aprašo 7.2 papunkčio lentelėje nurodytus projekto dalyvio tinkamumą pagrindžiančius dokumentus.
7.4. Projekto vykdytojas privalo įsitikinti projekto dalyvio priklausymu tikslinei grupei.

	8. Horizontaliųjų principų (toliau – HP) reikalavimai

	8.1. Projekto įgyvendinimo metu neturi būti pažeidžiami HP: darnaus vystymosi, įskaitant reikšmingos žalos nedarymo principą; lygių galimybių ir nediskriminavimo (dėl lyties, rasės, tautybės, pilietybės, kalbos, kilmės, socialinės padėties, tikėjimo, religijos ar įsitikinimų, pažiūrų, amžiaus, lytinės orientacijos, etninės priklausomybės, negalios ar kt.), įskaitant prieinamumo visiems (universalaus dizaino) reikalavimo užtikrinimą (paslaugų, infrastruktūros, fizinės ar e. aplinkos sprendimų, informacijos, transporto prieinamumo ir pan.); inovatyvumo (kūrybingumo) (inovatyvūs viešieji pirkimai, naujos technologijos, inovatyvūs sprendimai ir pan.) bei turi būti atsižvelgiama į Jungtinių Tautų asmenų su negalia teisių konvencijos nuostatas. Neturi būti numatyta projekto įgyvendinimo veiksmų, kurie turėtų neigiamą poveikį HP laikymuisi.
8.2. Projekto įgyvendinimo metu turi būti laikomasi klimato ir aplinkos apsaugos standartų, atsižvelgiant į Sutarties dėl Europos Sąjungos veikimo 11 straipsnį, Jungtinių Tautų darnaus vystymosi tikslus, Jungtinių Tautų bendrosios klimato kaitos konvencijos Paryžiaus susitarimą. Jokia projekto veikla neturi būti daroma reikšmingos žalos nė vienam iš aplinkos apsaugos 6 tikslų, nurodytų 2020 m. birželio 18 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamento (ES) 2020/852 dėl sistemos tvariam investavimui palengvinti sukūrimo, kuriuo iš dalies keičiamas Reglamentas (ES) 2019/2088, 17 straipsnyje. Projekto atitikties reikšmingos žalos nedarymo HP vertinimo reikalavimai pateikiami Aprašo priede „Projekto atitikties reikšmingos žalos nedarymo horizontaliajam principui vertinimo reikalavimų aprašas“.
8.3. Įvertinus Investicijų programos 4.8 uždavinio „Suteikti daugiau vienodų galimybių už prieinamą kainą laiku gauti kokybiškas ir tvarias paslaugas, įskaitant paslaugas, kuriomis skatinamos galimybės gauti būstą ir į asmenį orientuotą priežiūrą, įskaitant sveikatos priežiūrą; modernizuoti socialinės apsaugos sistemas, be kita ko, skatinti, kad būtų suteikta galimybė naudotis socialine apsauga, daugiau dėmesio skiriant vaikams ir palankių sąlygų neturinčioms grupėms; gerinti sveikatos priežiūros sistemų ir ilgalaikės priežiūros paslaugų prieinamumą, taip pat ir neįgaliesiems, rezultatyvumą ir tvarumą“ poveikį šešiems aplinkos veiksniams, nurodytiems Reglamento (ES) Nr. 2020/852 dėl sistemos tvariam investavimui palengvinti sukūrimo, kuriuo iš dalies keičiamas Reglamentas (ES) 2019/2088, 17 straipsnyje, nustatyta, kad planuojamos įgyvendinti veiklos neturi jokio poveikio visiems šešiems aplinkos tikslams arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, t. y. nedaro tiesioginio ir pirminio netiesioginio poveikio per visą gyvavimo ciklą, atsižvelgiant į jų pobūdį, ir todėl laikoma, kad jos atitinka reikšmingos žalos nedarymo principą.

	9. Europos Sąjungos pagrindinių teisių chartijos (toliau – Chartija) reikalavimai

	Pagal Aprašą finansuojamos veiklos neturi riboti ar pažeisti Chartijoje apibrėžtų pagrindinių teisių: orumo; asmenų, privataus ir šeimos gyvenimo, sąžinės ir saviraiškos laisvės; asmens duomenų; lyčių lygybės, vienodo požiūrio ir lygių galimybių, nediskriminavimo ir neįgaliųjų teisių; gero administravimo, veiksmingos teisinės gynybos, teisingumo; solidarumo ir darbuotojų teisių; aplinkos apsaugos.
Projektuose neturi būti numatyta veiksmų, kurie galėtų riboti ar pažeisti Chartijoje numatytas pagrindines teises.

	91. Projekto prisidėjimas prie Europos Sąjungos Baltijos jūros regiono strategijos įgyvendinimo 

	Netaikoma

	10. Apskritis, kurioje gali būti įgyvendinami projektai

	Netaikoma

	11. Reikalavimai valstybės pagalbai (kurie nėra nurodyti kituose Aprašo punktuose)

	Pagal Aprašą valstybės pagalba, kaip ji apibrėžta Sutarties dėl Europos Sąjungos veikimo 107 straipsnyje, ir de minimis pagalba, kuri atitinka 2013 m. gruodžio 13 d. Komisijos reglamento (ES) Nr. 2023/2831 dėl Sutarties dėl Europos Sąjungos veikimo 107 ir 108 straipsnių taikymo „de minimis“ pagalbai nuostatas, neteikiama.

	12. Projektų atrankos kriterijai
Kiekvienas projektas turi atitikti Projektų administravimo ir finansavimo taisyklių 2 priede nustatytus projektų bendruosius atrankos kriterijus.

	13. Jungtinio projekto projektų atrankos kriterijai (pildoma tik jungtiniam projektui)
Netaikoma

	14. Reikalavimai įgyvendinus projektų veiklas

	Netaikoma.

	15. Kiti reikalavimai

	Netaikoma



III SKYRIUS
IŠLAIDŲ TINKAMUMO FINANSUOTI REIKALAVIMAI

	16. Išlaidų tinkamumo finansuoti reikalavimai

	16.1. Išlaidų tinkamumo finansuoti reikalavimai nustatyti PAFT VII skyriuje „Projektų išlaidų reikalavimai“ ir Rekomendacijose dėl projektų išlaidų atitikties Europos Sąjungos fondų reikalavimams, patvirtintose VšĮ Centrinės projektų valdymo agentūros direktoriaus 2025 m. rugpjūčio 13 d. įsakymu Nr. 2025/8-357 (https://www.esinvesticijos.lt/dokumentai/rekomendacijos-del-projektu-islaidu-atitikties-europos-sajungos-fondu-reikalavimams).
16.2. Projekto vykdytojui, vadovaujantis PAFT numatytomis sąlygomis, gali būti mokamas avansas.
16.3. Projekto išlaidos projekto įgyvendinimo metu apmokamos išlaidų kompensavimo būdu projekto vykdytojui deklaruojant patirtas ir apmokėtas išlaidas, supaprastintai apmokamas išlaidas arba kartu derinant šias abi apmokėjimo formas.
16.4. Projektui taikomi supaprastinti išlaidų dydžiai, kurie nurodyti Aprašo 17 punkte „Projektų veiklų ir jungtinio projekto projektų įgyvendinimui taikomi supaprastintai apmokamų išlaidų dydžiai“.
16.5. Sudarant projekto biudžetą ir nustatant išlaidas projektą vykdantiems asmenims, kurie yra projekto vykdytojo darbuotojai ar planuojami įdarbinti nauji darbuotojai, būtina remtis dabartiniu tos institucijos analogiškas pareigas einančių darbuotojų darbo užmokesčiu. Valstybės tarnautojų, biudžetinių įstaigų darbuotojų darbo užmokesčio valandinis įkainis turi būti apskaičiuotas vadovaujantis nacionaliniais teisės aktais, reglamentuojančiais tokių darbuotojų darbo užmokesčio apskaičiavimą;
16.6. Projekto vykdytojas teikia administruojančiajai institucijai informaciją apie ESF+ projekto dalyvius vadovaudamasis PAFT IV skyriaus 6 skirsniu ir Projekto dalyvių informacijos administravimo instrukcija, kuriai pritarta Tarpinstitucinės darbo grupės, sudarytos Lietuvos Respublikos finansų ministro 2021 m.  birželio 11 d.  įsakymu Nr. 1K-219 „Dėl tarpinstitucinės darbo grupės sudarymo“, 2025 m. rugpjūčio 29 d. posėdžio protokolu Nr. 29 (https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/projekto-dalyviu-informacijos-administravimo-instrukcija).
16.7. Pagal Aprašą netinkamos finansuoti projekto lėšomis išlaidos nustatytos PAFT VII skyriaus „Projektų išlaidų reikalavimai“ 3 skirsnyje „Netinkamos finansuoti išlaidos“. Be kitų šiame skirsnyje nurodytų reikalavimų, netinkamos išlaidos taip pat yra:
16.7.1. naudojamo ilgalaikio turto nusidėvėjimo (amortizacijos) sąnaudos;
16.7.2. nepiniginis projekto vykdytojo / partnerio įnašas;
16.8. Darbo užmokesčio išlaidos tinkamos finansuoti esamiems įstaigų darbuotojams tik tuo atveju, jei darbo užmokestis mokamas už papildomų funkcijų ar užduočių, nenustatytų pareigybės aprašyme, vykdymą.
16.9. Kryžminis finansavimas netaikomas.



IV SKYRIUS
SUPAPRASTINTAI APMOKAMŲ IŠLAIDŲ DYDŽIAI

	17. Projektų veiklų ir jungtinio projekto projektų įgyvendinimui taikomi supaprastintai apmokamų išlaidų dydžiai

	
	☐ Indeksuojama
X Neindeksuojama

	Veiklos ir (ar) išlaidos, kurioms taikomi supaprastintai apmokamų išlaidų dydžiai
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžio kodas
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžio versija
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžio pavadinimas
	Papildoma informacija

	17.1. Matomumo ir informavimo priemonės

	FS-01-01

	04
	Įgyvendintų privalomų matomumo ir informavimo priemonių apie ES fondų investicijų veiklas fiksuotoji suma (toliau – FS), pirmojo rinkinio FS su pridėtinės vertės mokesčiu (toliau – PVM ) 
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.2. Matomumo ir informavimo priemonės
	FS-01-02
	04
	Įgyvendintų privalomų matomumo ir informavimo priemonių apie ES fondų investicijų veiklas FS, pirmojo rinkinio FS be PVM
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.3. Netiesioginės išlaidos
	FN-01
	01
	Iki 7 proc. netiesioginių išlaidų fiksuotoji norma
	Projektui nustatoma 7 proc. netiesioginių išlaidų fiksuotoji norma 

	17.4. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-01
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso 20 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba 24 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.5. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-02
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso nuo 21 iki 25 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba nuo 25 iki 30 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.6. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-03
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso nuo 26 iki 30 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba nuo 31 iki 36 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.7. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-04
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso nuo 31 iki 36 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba nuo 37 iki 42 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.8. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-05
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso nuo 37 iki 39 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba nuo 43 iki 47 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.9. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-06
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso 40 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba 48 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.10. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-07
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso nuo 41 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba nuo 49 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras
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2022–2030 metų sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ projektų finansavimo sąlygų aprašo Nr. 35
priedas

PROJEKTO (ĮSKAITANT JUNGTINĮ PROJEKTĄ) ATITIKTIES REIKŠMINGOS ŽALOS NEDARYMO HORIZONTALIAJAM PRINCIPUI VERTINIMO REIKALAVIMŲ APRAŠAS

Finansavimo šaltinis, pagal kurį finansuojamas projektas (pažymėkite tinkamą):
  Ekonomikos gaivinimo ir atsparumo didinimo priemonė (toliau – EGADP)
X   Europos Sąjungos fondų investicijų programa (toliau – ESFIP)

	Aplinkos tikslai
(pagal 2020 m. birželio 18 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentą (ES) 2020/852 dėl sistemos tvariam investavimui palengvinti sukūrimo, kuriuo iš dalies keičiamas Reglamentas (ES) Nr. 2019/2088)
	Su Europos Komisija suderintas pagrindimas
(remiantis priemonių (kai finansavimo šaltinis EGADP) arba veiksmų (veiklų) (kai finansavimo šaltinis ESFIP) vertinimo anketomis, nurodoma tik ta vertinimo anketos dalis, kuri aktuali finansuotinai veiklai)
(papildomai gali būti nurodomi nacionaliniai teisės aktai, kuriais įgyvendinami vertinimo anketose minimi Europos Sąjungos teisės aktai)
	Pagrindimo dokumentai
(nurodomas dokumentas, kuris bus vertinamas siekiant įvertinti projekto atitiktį aplinkos tikslams, arba pateikiama šią atitiktį pagrindžianti informacija)

	1.	Klimato kaitos švelninimas
	Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos dėl savo pobūdžio neturės jokio neigiamo tiesioginio ar netiesioginio poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, t. y. nenumatoma, kad įgyvendinamos veiklos prisidės prie šiltnamio efektą sukeliančių dujų išsiskyrimo. 
	Netaikoma, nes projekto veiklos apima sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimą.


	2.	Prisitaikymas prie klimato kaitos
	Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos dėl savo pobūdžio neturės jokio neigiamo tiesioginio ar netiesioginio poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, t. y. nenumatoma, kad įgyvendinamos veiklos darys neigiamą poveikį klimatui, žmonėms, gamtai ar turtui.
	Netaikoma, nes projekto veiklos apima sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimą.


	3.	Tausus vandens ir jūrų išteklių naudojimas ir apsauga
	Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos dėl savo pobūdžio neturės jokio neigiamo tiesioginio ar netiesioginio poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, t. y. nenumatoma, kad įgyvendinamos veiklos darys neigiamą poveikį tausaus vandens ir jūrų išteklių naudojimo ir apsaugos tikslui. Įgyvendinant projektą nenumatoma kurti jokios infrastruktūros, kuri galėtų daryti poveikį tausiajam vandens ir jūrų išteklių naudojimui. Įgyvendinant projektą nenumatoma naudoti vandens ir jūrų išteklių.
	Netaikoma, nes projekto veiklos apima sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimą.


	4.	Perėjimas prie žiedinės ekonomikos, įskaitant atliekų prevenciją ir perdirbimą
	Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos dėl savo pobūdžio neturės jokio neigiamo tiesioginio ar netiesioginio poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, nes vykdant veiklas nenumatoma kurti infrastruktūros, kuri galėtų daryti žalą žiedinei ekonomikai, įskaitant atliekų prevenciją ir perdirbimą. Nenumatoma, kad įgyvendinant projektą galėtų susidaryti atliekų.
	Netaikoma, nes projekto veiklos apima sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimą.


	5.	Oro, vandens ar žemės taršos prevencija ir kontrolė
	Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos neturi jokio numatomo poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jos poveikis yra nereikšmingas, t. y. nedaro tiesioginio ir pirminio netiesioginio poveikio per visą gyvavimo ciklą, todėl laikoma, kad ši investicija atitinka oro, vandens ar žemės taršos prevencijos ir kontrolės tikslą. Nenumatoma, kad įgyvendinant veiklas padidės teršalų išmetimas į orą, vandenį ar žemę, kadangi įsigyjamos transporto priemonės ir įranga turės atitikti visus aukščiausius kokybės reikalavimus.
	Netaikoma, nes projekto veiklos apima sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimą.


	6.	Biologinės įvairovės ir ekosistemų apsauga ir atkūrimas
	Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos dėl savo pobūdžio neturės jokio neigiamo tiesioginio ar netiesioginio poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, t. y. nenumatoma, kad įgyvendinamos veiklos turės neigiamą poveikį gerai ekosistemų būklei ir atsparumui arba kenks buveinių ir rūšių, įskaitant Europos Sąjungos svarbos buveines ir rūšis, išsaugojimo būklei, nes įgyvendinant projektą nenumatoma kurti infrastruktūros. 
	Netaikoma, nes projekto veiklos apima sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimą.




________________
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2022–2030 metų plėtros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ aprašo
36 priedas

2022–2030 METŲ SVEIKATOS PRIEŽIŪROS KOKYBĖS IR EFEKTYVUMO DIDINIMO PLĖTROS PROGRAMOS PAŽANGOS PRIEMONĖS NR. 11-002-02-11-01 „GERINTI SVEIKATOS PRIEŽIŪROS PASLAUGŲ KOKYBĘ IR PRIEINAMUMĄ“
PROJEKTŲ FINANSAVIMO SĄLYGŲ APRAŠAS NR. 36

I SKYRIUS
VEIKLOS AR POVEIKLĖS, KURIOMS NUSTATOMOS PROJEKTŲ FINANSAVIMO SĄLYGOS IR JŲ RODIKLIAI

	2. Veiklos ar poveiklės, kurioms nustatomos projektų finansavimo sąlygos

	Veiklos ar poveiklės numeris ir pavadini-mas
	Finansa-vimo šaltinis
	Priorite-tas ar kompo-nentas
	Uždavi-nys ar priemo-nė
	Veikla ar paprie-monė
	Interven-cinės priemonės kodas
	Regionas, kuriam priskiriama veikla ar poveiklė
	Paramos formos kodas
	Pagrindinės teritorinės srities kodas 
(-ai)
	Ekono-minės veiklos kodas 
(-ai)
	„Europos socialinio fondo +“ (toliau – ESF+) antrinių temų kodai
	Lyčių lygybės mat-mens kodas
	Nepanau-dotos Ekonomi-kos gaivinimo ir atsparumo didinimo priemonės lėšos
(Taip / Ne)

	1.1. 2.7. poveiklė „Medicinos darbuotojų (pirminės sveikatos priežiūros) paruošimas operatyviai ir koordinuo-tai teikti asmens sveikatos priežiūros paslaugas sužalo-tiems kariams ir civiliams“ 
	Europos Sąjungos fondų lėšos (toliau – ES lėšos)

Bendrojo finansavi-mo lėšos (toliau – BF lėšos)
	4
	4.8
	4.8.7. 
Stiprinti pirminę sveikatos priežiūrą
	160
	Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas (visos apskritys, išskyrus Vilniaus apskritį)
	01 - Dotacija
	33 – Nesiorien-tuojant į teritoriškumą
	22 - Žmonių sveikatos priežiūros veikla
	09 – Netaiko-ma
	03 – Neutra-lumas lyties požiūriu
	Ne

	1.2. 2.10. poveiklė „Medicinos darbuotojų (speciali-zuotos sveikatos priežiūros) paruošimas operatyviai ir koordinuo-tai teikti asmens sveikatos priežiūros paslaugas sužalo-tiems kariams ir civiliams“ 
	ES lėšos

BF lėšos
	4
	4.8
	4.8.8. 
Gerinti aukštos kokybės speciali-zuotos sveikatos priežiūros prieina-mumą

	160
	Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas (visos apskritys, išskyrus Vilniaus apskritį)
	01 - Dotacija
	33 – Nesiorien-tuojant į teritoriškumą
	22 - Žmonių sveikatos priežiū-ros veikla
	09 – Netaiko-ma
	03 – Neutra-lumas lyties požiūriu
	Ne



	2. Veiklos ar poveiklės rodikliai

	Rodiklio pavadinimas
	Rodiklio kodas
	Matavimo vienetai
	Siektina reikšmė ir pasiekimo data

	2.1. 2.7. poveiklė „Medicinos darbuotojų (pirminės sveikatos priežiūros) paruošimas operatyviai ir koordinuotai teikti asmens sveikatos priežiūros paslaugas sužalotiems kariams ir civiliams“:

	2.1.1. Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose
	P-11-002-02-11-01-59
P.S.2.1520
	Asmenų skaičius
	80
(2029 m.)

	2.1.2. Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis
	R-11-002-02-11-01-56
R.S.2.3524
	Procentai
	90
(2029 m.)

	2.2. 2.10. poveiklė „Medicinos darbuotojų (specializuotos sveikatos priežiūros) paruošimas operatyviai ir koordinuotai teikti asmens sveikatos priežiūros paslaugas sužalo-tiems kariams ir civiliams“: 

	2.2.1. Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose
	P-11-002-02-11-01-59
P.S.2.1520
	Asmenų skaičius
	3 510
(2029 m.)

	2.2.2. Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis
	R-11-002-02-11-01-56
R.S.2.3524
	Procentai
	90
(2029 m.)



	3. Ministerijos stebėsenos rodiklių aprašymo kortelės

	Stebėsenos rodiklių aprašymo kortelės patvirtintos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. rugpjūčio 12 d. įsakymu Nr. V-817 „Dėl 2022–2030 metų plėtros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos Sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ stebėsenos rodiklių aprašymo kortelių sąvadų patvirtinimo“.



II SKYRIUS
SPECIALIEJI FINANSAVIMO REIKALAVIMAI

	4. Taikomi teisės aktai ir, jei taikoma, Apraše vartojamos sąvokos

	Teisės aktai, kuriais vadovaujamasi rengiant, teikiant ir vertinant projekto įgyvendinimo planą (toliau – PĮP), priimant sprendimą dėl projekto finansavimo, sudarant projekto sutartį ir įgyvendinant projektą, finansuojamą pagal Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. gegužės 20 d. įsakymu Nr. V-988 „Dėl 2022–2030 metų plėtros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ aprašo patvirtinimo“ (toliau – Pažangos priemonė) patvirtintą 2022–2030 metų sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ projektų finansavimo sąlygų aprašą Nr. 36 (toliau – Aprašas):
4.1. bendrieji teisės aktai:
4.1.1. 2021 m. birželio 24 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentas (ES)2021/1060, kuriuo nustatomos bendros Europos regioninės plėtros fondo, „Europos socialinio fondo +“, Sanglaudos fondo, Teisingos pertvarkos fondo ir Europos jūrų reikalų, žvejybos ir akvakultūros fondo nuostatos ir šių fondų bei Prieglobsčio, migracijos ir integracijos fondo, Vidaus saugumo fondo ir Sienų valdymo ir vizų politikos finansinės paramos priemonės taisyklės;
4.1.2. 2022 m. rugpjūčio 3 d. Europos Komisijos sprendimas Nr. C(2022)5742, kuriuo patvirtinta 2021–2027 metų Europos Sąjungos investicijų programa (toliau – Investicijų programa);
4.1.3. 2020 m. rugsėjo 9 d. Lietuvos Respublikos Vyriausybės nutarimas Nr. 998 „Dėl 2021–2030 m. Nacionalinio pažangos plano patvirtinimo“;
4.1.4. 2021 m. balandžio 28 d Lietuvos Respublikos Vyriausybės nutarimas Nr. 292 „Dėl strateginio valdymo metodikos patvirtinimo“;
4.1.5. Lietuvos Respublikos finansų ministro 2022 m. birželio 22 d. įsakymas Nr. 1K-237 „Dėl 2021–2027 metų Europos Sąjungos fondų investicijų programos ir Ekonomikos gaivinimo ir atsparumo didinimo plano „Naujos kartos Lietuva“ įgyvendinimo“, kuriuo patvirtintos 2021–2027 metų Europos Sąjungos fondų investicijų programos ir Ekonomikos gaivinimo ir atsparumo didinimo plano „Naujos kartos Lietuva“ administravimo taisyklės (toliau – Administravimo taisyklės) ir Projektų administravimo ir finansavimo taisyklės (toliau – PAFT).
4.2. specialieji teisės aktai:
4.2.1. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2002 m. kovo 18 d. įsakymas Nr. 132 „Dėl Sveikatos priežiūros ir farmacijos specialistų profesinės kvalifikacijos tobulinimo ir jo finansavimo tvarkos“ (toliau – Įsakymas Nr. 132);
4.2.2. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m. birželio 28 d. įsakymas Nr. V-645 „Dėl Sveikatos specialistų tobulinimo programų derinimo taisyklių ir Tobulinimo programų vertinimo komisijos nuostatų patvirtinimo“.

	5. Reikalavimai projektams, pareiškėjams ir partneriams

	5.1. Reikalavimai projektams
5.1.1. Pagal Aprašą investicijos skiriamos sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijai tobulinti siekiant juos paruošti operatyviai ir koordinuotai teikti sveikatos priežiūros paslaugas sužalotiems kariams ir civiliams. Finansuojama veikla – sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimas (įskaitant mokymų programų parengimą ir mokymams reikalingų priemonių įsigijimą):
5.1.1.1. gydytojų chirurgų, gydytojų vaikų chirurgų ir gydytojų ortopedų traumatologų mokymai, remiantis DCS (Damage Control Surgery), ATLS (Advanced Trauma Life Support) ir FAST (Focused Assessment with Sonography in Trauma) mokymų turiniu;
5.1.1.2. gydytojų anesteziologų reanimatologų mokymai, remiantis DCSA (Damage Control Surgery Anesthesia), PALS (Pediatric Advanced Life Support) ir FAST (Focused Assessment with Sonography in Trauma) mokymų turiniu;
5.1.1.3. vidaus ligų gydytojų mokymai, remiantis ATLS (Advanced Trauma Life Support) ir FAST (Focused Assessment with Sonography in Trauma) mokymų turiniu;
5.1.1.4. šeimos gydytojų mokymai, remiantis ATLS (Advanced Trauma Life Support) ir PALS (Pediatric Advanced Life Support) mokymų turiniu;
5.1.1.5. bendrosios praktikos slaugytojų, dirbančių priėmimo skyriuose, anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugytojų ir išplėstinės praktikos slaugytojų mokymai, remiantis ALS (Advanced Life Support) ir PLS (Pediatric Life Support) mokymų turiniu.
5.1.2. Pagal Aprašą bus įgyvendinami du projektai:
5.1.2.1. projektas, skirtas Alytaus, Panevėžio, Utenos ir Vilniaus apskričių sveikatos priežiūros įstaigose dirbančių sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijai tobulinti (toliau – Projektas Nr. 1);
5.1.2.2. projektas, skirtas Kauno, Klaipėdos, Marijampolės, Šiaulių, Tauragės ir Telšių apskričių sveikatos priežiūros įstaigose dirbančių sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijai tobulinti (toliau – Projektas Nr. 2).
5.1.3. Pagal Aprašą veiklos įgyvendinamos valstybės planavimo būdu.
5.1.4. Projektams taikoma finansavimo forma – dotacija.
5.1.5. Aprašo veikloms įgyvendinti skiriama finansavimo lėšų suma:
	Poveiklės Nr.
	Poveiklės pavadinimas 
	ES lėšos, Eur
	BF lėšos, Eur
	Bendra suma, Eur

	2.7.
	Medicinos darbuotojų (pirminės sveikatos priežiūros) paruošimas operatyviai ir koordinuotai teikti asmens sveikatos priežiūros paslaugas sužalotiems kariams ir civiliams
	789 088
	139 251
	928 339

	2.10.
	Medicinos darbuotojų (specializuotos sveikatos priežiūros) paruošimas operatyviai ir koordinuotai teikti asmens sveikatos priežiūros paslaugas sužalotiems kariams ir civiliams
	4 800 939
	847 224
	5 648 163

	Iš viso:
	5 590 027
	986 475
	6 576 502


5.1.6. Projekto tinkamų finansuoti išlaidų dalis, kurios nepadengia projektui skiriamo finansavimo lėšos, turi būti finansuojama iš projekto vykdytojo ir (ar) partnerių lėšų.
5.1.7. Projektas priskiriamas Vidurio ir vakarų Lietuvos regionui. Taikant Reglamento (ES) 2021/1060 63 straipsnio 3 dalies nuostatą dėl ESF+, su veiksmais susijusios išlaidos gali būti priskirtos bet kuriam Investicijų programos įgyvendinimo regionui nepriklausomai nuo to, kuriam Investicijų programos regionui atitenka investicijos kuriama nauda, kadangi projektas padeda siekti Investicijų programos konkretaus uždavinio, pagal kurį jis finansuojamas, tikslų.
5.1.8. Didžiausia galima projekto finansuojamoji dalis sudaro 100 proc. visų tinkamų finansuoti projekto išlaidų. Pareiškėjas savo iniciatyva ir savo ir (arba) kitų šaltinių lėšomis gali prisidėti prie projekto įgyvendinimo.
5.1.9. Projektui taikomos matomumo ir informavimo priemonės nurodytos PAFT VIII skyriaus „Kiti projektų reikalavimai“ pirmame skirsnyje „Informavimas apie projektą ir komunikacija“. Papildomi matomumo reikalavimai nenustatomi.
5.1.10. Kartu su PĮP (PAFT 1 priedas „Projekto įgyvendinimo plano forma“) administruojančiajai institucijai turi būti pateikti šie priedai:
5.1.10.1. informacija apie projekto biudžeto pasiskirstymą (PAFT 1 priedo „Projekto įgyvendinimo plano forma“ 2 priedas „Informacija apie projekto biudžeto paskirstymą“);
5.1.10.2. dokumentai, pagrindžiantys projekto išlaidų pagrįstumą (sudarytos sutartys, komerciniai pasiūlymai, nuorodos į rinkoje esančias kainas (pvz.,  Centrinėje viešųjų pirkimų informacinėje sistemoje) ir kt.); 
5.1.10.3. dokumentai, pagrindžiantys darbo užmokesčio išlaidų pagrįstumą (veiklų sąrašas, kuriame turi būti nurodytos projektą vykdančių asmenų darbo valandos projekte, valandinis įkainis, jo pagrindimas);
2.5.10.4. darbo užmokesčio įkainiui pagrįsti turi būti pateikti įrodantys dokumentai, pavyzdžiui, nuasmenintos darbo sutartys analogiškoms pareigybėms projekte arba ne mažiau kaip 3 mėn. laikotarpio analogiškos pareigybės priskaitymo-apmokėjimo žiniaraštis, įrodantis darbo užmokesčio paskyrimą ir išmokėjimą;
5.1.10.5. pareiškėjo įsipareigojimo padengti netinkamas finansuoti, tačiau šiam projektui įgyvendinti būtinas išlaidas, ir tinkamas išlaidas, kurių nepadengia projekto finansavimas, pagrindimo dokumentas (juridinio asmens valdymo organo, turinčio kompetenciją priimti atitinkamą sprendimą, Ministerijos, kaip asignavimų valdytojos, garantinis raštas, banko sąskaitos išrašas, paskolos sutartis, garantinis banko raštas ir kt.);
5.1.10.6. pareiškėjo įsipareigojimas tiesiogines projekto veiklas vykdyti savo turimais žmogiškaisiais resursais.
5.1.11. Pareiškėjams yra privalomi visi stebėsenos rodikliai.
5.1.12. Projekto veiklos turi būti įgyvendintos iki 2029 m. rugpjūčio 31 d.
5.1.13. Projekto veiklos turi būti vykdomos Lietuvos Respublikos teritorijoje.
5.1.14. Projekto veiklos gali būti pradėtos vykdyti iki projekto sutarties pasirašymo, tačiau turi atitikti PAFT ir šio Aprašo nuostatas. Visos projekto veiklos negali būti baigtos iki pareiškėjui pateikiant PĮP.
5.1.15. Pareiškėjai, vykdydami projekto veiklas iki projekto sutarties pasirašymo, įsipareigoja, kad projekto veiklos atitiks Apraše numatytas finansuoti projekto veiklas, o patirtos išlaidos bus tinkamai dokumentuotos, patirtos vadovaujantis PAFT ir šio Aprašo nuostatomis bei tinkamos finansuoti ESF+ lėšomis. Pareiškėjai prisiima riziką apmokėti administruojančiosios institucijos pripažintas netinkamomis finansuoti išlaidas.

	5.2. Reikalavimai pareiškėjams 
5.2.1. Galimi projektų pareiškėjai, galima skirti finansavimo suma ir siekiami rodikliai:
	Eil Nr.
	Pareiškėjas 
	Apraše numatytos veiklos numeris
	Siekiamas rodiklis (asmenys)
	Galima skirti lėšų suma, Eur
	Pastaba

	1.
	Vilniaus universitetas
	5.1.1.1–5.1.1.5
	1 795
	3 288 251
	Projektas Nr. 1 (Aprašo 5.1.2.1 papunktis).

	2.
	Lietuvos sveikatos mokslų universitetas
	5.1.1.1–5.1.1.5
	1 795
	3 288 251
	Projektas Nr. 2 (Aprašo 5.1.2.2 papunktis).


5.2.2. Pareiškėjai tiesiogines projekto veiklas turi vykdyti savo turimais žmogiškaisiais resursais.

	5.3. Reikalavimai partneriams
Projektas įgyvendinamas be partnerių.

	6. Reikalavimai jungtinio projekto projektams ir jungtinio projekto projektų pareiškėjams

	6.1. Reikalavimai jungtinio projekto projektams
Netaikoma

	6.2. Reikalavimai jungtinio projekto projektų pareiškėjams
Netaikoma

	7. Projekto tikslinės grupės

	7.1. Tikslinės grupės – sveikatos priežiūros specialistai, teikiantys sveikatos priežiūros paslaugas ir turintys Valstybinės akreditavimo sveikatos priežiūros veiklai tarnybos prie Sveikatos apsaugos ministerijos (toliau – VASPVT) išduotą galiojančią atitinkamos praktikos licenciją verstis praktika pagal licencijoje nurodytą kvalifikaciją.
7.2. Projekto dalyviai:
	Eil. Nr.
	Projekto dalyviai
	Projekto dalyvio tinkamumą pagrindžiantys dokumentai
	Stebėsenos rodiklis

	7.2.1.
	gydytojai chirurgai*
	Galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal gydytojo chirurgo profesinę kvalifikaciją.
	Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis

Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose

	7.2.2.
	gydytojai vaikų chirurgai*
	Galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal gydytojo vaikų chirurgo profesinę kvalifikaciją.
	

	7.2.3.
	gydytojai anesteziologai reanimatologai*
	Galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal gydytojo anesteziologo reanimatologo profesinę kvalifikaciją.
	

	7.2.4.
	gydytojai ortopedai traumatologai*
	Galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal gydytojo ortopedo traumatologo profesinę kvalifikaciją.
	

	7.2.5.
	vidaus ligų gydytojai
	Galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal vidaus ligų gydytojo profesinę kvalifikaciją.
	

	7.2.6.
	šeimos gydytojai
	Galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal šeimos gydytojo profesinę kvalifikaciją.
	

	7.2.7.
	bendrosios praktikos slaugytojai, dirbantys priėmimo skyriuose* 
	Galiojanti bendrosios slaugos praktikos licencija verstis bendrąja slaugos praktika ir darbdavio raštas, patvirtinantis, kad asmuo dirba priėmimo skyriuje. 
	

	7.2.8.
	anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugytojai *
	Galiojanti bendrosios slaugos praktikos licencija ir pažymėjimas, patvirtinantis, kad papildomai yra baigęs anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugos specializacijos programą aukštojoje mokykloje arba Sveikatos priežiūros ir farmacijos specialistų kompetencijų centro vykdytą anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugytojo specializacijos programą, arba neformaliojo švietimo Anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugos programą.
	

	7.2.9.
	išplėstinės praktikos slaugytojai*
	Galiojanti bendrosios slaugos praktikos licencija, kurioje yra įrašas apie įgytą išplėstinės praktikos slaugytojo profesinę kvalifikaciją
	


Pastaba: * išskyrus dirbančius traumų gydymo centruose (Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. liepos 19 d. įsakymo Nr. V-824 ,,Dėl sveikatos priežiūros paslaugų teikimo sunkių traumų atvejais tvarkos aprašo patvirtinimo ir traumų integruotos sveikatos priežiūros valdymo komiteto sudarymo“ 2 priedas).
7.3. Projekto dalyviai pirmąją dalyvavimo projekto veiklose dieną:
7.3.1. turi pateikti Aprašo 7.2 papunkčio lentelėje nurodytus projekto dalyvio tinkamumą pagrindžiančius dokumentus;
7.3.2. privalo pasirašyti Projekto dalyvio deklaraciją dėl dalyvavimo tik viename projekte (Aprašo 1 priedas);
7.4. Projekto vykdytojai privalo įsitikinti projekto dalyvio priklausymu tikslinei grupei ir užtikrinti, kad projekto dalyvis nedalyvauja kitame pagal šį Aprašą finansuojamame projekte.

	8. Horizontaliųjų principų (toliau – HP) reikalavimai

	8.1. Projekto įgyvendinimo metu neturi būti pažeidžiami HP: darnaus vystymosi, įskaitant reikšmingos žalos nedarymo principą; lygių galimybių ir nediskriminavimo (dėl lyties, rasės, tautybės, pilietybės, kalbos, kilmės, socialinės padėties, tikėjimo, religijos ar įsitikinimų, pažiūrų, amžiaus, lytinės orientacijos, etninės priklausomybės, negalios ar kt.), įskaitant prieinamumo visiems (universalaus dizaino) reikalavimo užtikrinimą (paslaugų, infrastruktūros, fizinės ar e. aplinkos sprendimų, informacijos, transporto prieinamumo ir pan.); inovatyvumo (kūrybingumo) (inovatyvūs viešieji pirkimai, naujos technologijos, inovatyvūs sprendimai ir pan.) bei turi būti atsižvelgiama į Jungtinių Tautų asmenų su negalia teisių konvencijos nuostatas. Neturi būti numatyta projekto įgyvendinimo veiksmų, kurie turėtų neigiamą poveikį HP laikymuisi.
8.2. Projekto įgyvendinimo metu turi būti laikomasi klimato ir aplinkos apsaugos standartų, atsižvelgiant į Sutarties dėl Europos Sąjungos veikimo 11 straipsnį, Jungtinių Tautų darnaus vystymosi tikslus, Jungtinių Tautų bendrosios klimato kaitos konvencijos Paryžiaus susitarimą. Jokia projekto veikla neturi būti daroma reikšmingos žalos nė vienam iš aplinkos apsaugos 6 tikslų, nurodytų 2020 m. birželio 18 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamento (ES) 2020/852 dėl sistemos tvariam investavimui palengvinti sukūrimo, kuriuo iš dalies keičiamas Reglamentas (ES) 2019/2088, 17 straipsnyje. Projekto atitikties reikšmingos žalos nedarymo HP vertinimo reikalavimai pateikiami Aprašo 2 priede „Projekto atitikties reikšmingos žalos nedarymo horizontaliajam principui vertinimo reikalavimų aprašas“.
8.3. Įvertinus Investicijų programos 4.8 uždavinio „Suteikti daugiau vienodų galimybių už prieinamą kainą laiku gauti kokybiškas ir tvarias paslaugas, įskaitant paslaugas, kuriomis skatinamos galimybės gauti būstą ir į asmenį orientuotą priežiūrą, įskaitant sveikatos priežiūrą; modernizuoti socialinės apsaugos sistemas, be kita ko, skatinti, kad būtų suteikta galimybė naudotis socialine apsauga, daugiau dėmesio skiriant vaikams ir palankių sąlygų neturinčioms grupėms; gerinti sveikatos priežiūros sistemų ir ilgalaikės priežiūros paslaugų prieinamumą, taip pat ir neįgaliesiems, rezultatyvumą ir tvarumą“ poveikį šešiems aplinkos veiksniams, nurodytiems Reglamento (ES) Nr. 2020/852 dėl sistemos tvariam investavimui palengvinti sukūrimo, kuriuo iš dalies keičiamas Reglamentas (ES) 2019/2088, 17 straipsnyje, nustatyta, kad planuojamos įgyvendinti veiklos neturi jokio poveikio visiems šešiems aplinkos tikslams arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, t. y. nedaro tiesioginio ir pirminio netiesioginio poveikio per visą gyvavimo ciklą, atsižvelgiant į jų pobūdį, ir todėl laikoma, kad jos atitinka reikšmingos žalos nedarymo principą.

	9. Europos Sąjungos pagrindinių teisių chartijos (toliau – Chartija) reikalavimai

	Pagal Aprašą finansuojamos veiklos neturi riboti ar pažeisti Chartijoje apibrėžtų pagrindinių teisių: orumo; asmenų, privataus ir šeimos gyvenimo, sąžinės ir saviraiškos laisvės; asmens duomenų; lyčių lygybės, vienodo požiūrio ir lygių galimybių, nediskriminavimo ir neįgaliųjų teisių; gero administravimo, veiksmingos teisinės gynybos, teisingumo; solidarumo ir darbuotojų teisių; aplinkos apsaugos.
Projektuose neturi būti numatyta veiksmų, kurie galėtų riboti ar pažeisti Chartijoje numatytas pagrindines teises.

	91. Projekto prisidėjimas prie Europos Sąjungos Baltijos jūros regiono strategijos įgyvendinimo 

	Netaikoma

	10. Apskritis, kurioje gali būti įgyvendinami projektai

	Netaikoma

	11. Reikalavimai valstybės pagalbai (kurie nėra nurodyti kituose Aprašo punktuose)

	Pagal Aprašą valstybės pagalba, kaip ji apibrėžta Sutarties dėl Europos Sąjungos veikimo 107 straipsnyje, ir de minimis pagalba, kuri atitinka 2013 m. gruodžio 13 d. Komisijos reglamento (ES) Nr. 2023/2831 dėl Sutarties dėl Europos Sąjungos veikimo 107 ir 108 straipsnių taikymo „de minimis“ pagalbai nuostatas, neteikiama.

	12. Projektų atrankos kriterijai
Kiekvienas projektas turi atitikti Projektų administravimo ir finansavimo taisyklių 2 priede nustatytus projektų bendruosius atrankos kriterijus.

	13. Jungtinio projekto projektų atrankos kriterijai (pildoma tik jungtiniam projektui)
Netaikoma

	14. Reikalavimai įgyvendinus projektų veiklas

	Netaikoma.

	15. Kiti reikalavimai

	Vadovaudamasi Administravimo taisyklių 99.4 papunkčiu, projektą administruojanti institucija gali priimti PĮP, pateiktą po kvietime teikti projekto įgyvendinimo planus nustatyto PĮP pateikimo termino pabaigos, gavusi ir įvertinusi pareiškėjo argumentus.



III SKYRIUS
IŠLAIDŲ TINKAMUMO FINANSUOTI REIKALAVIMAI

	16. Išlaidų tinkamumo finansuoti reikalavimai

	16.1. Išlaidų tinkamumo finansuoti reikalavimai nustatyti PAFT VII skyriuje „Projektų išlaidų reikalavimai“ ir Rekomendacijose dėl projektų išlaidų atitikties Europos Sąjungos fondų reikalavimams, patvirtintose VšĮ Centrinės projektų valdymo agentūros direktoriaus 2025 m. rugpjūčio 13 d. įsakymu Nr. 2025/8-357 (https://www.esinvesticijos.lt/dokumentai/rekomendacijos-del-projektu-islaidu-atitikties-europos-sajungos-fondu-reikalavimams).
16.2. Projekto vykdytojui, vadovaujantis PAFT numatytomis sąlygomis, gali būti mokamas avansas.
16.3. Projekto išlaidos projekto įgyvendinimo metu apmokamos išlaidų kompensavimo būdu projekto vykdytojui deklaruojant patirtas ir apmokėtas išlaidas, supaprastintai apmokamas išlaidas arba kartu derinant šias abi apmokėjimo formas.
16.4. Projektui taikomi supaprastinti išlaidų dydžiai, kurie nurodyti Aprašo 17 punkte „Projektų veiklų ir jungtinio projekto projektų įgyvendinimui taikomi supaprastintai apmokamų išlaidų dydžiai“.
16.5. Sudarant projekto biudžetą ir nustatant išlaidas projektą vykdantiems asmenims, kurie yra projekto vykdytojo darbuotojai ar planuojami įdarbinti nauji darbuotojai, būtina remtis dabartiniu tos institucijos analogiškas pareigas einančių darbuotojų darbo užmokesčiu. Valstybės tarnautojų, biudžetinių įstaigų darbuotojų darbo užmokesčio valandinis įkainis turi būti apskaičiuotas vadovaujantis nacionaliniais teisės aktais, reglamentuojančiais tokių darbuotojų darbo užmokesčio apskaičiavimą;
16.6. Projekto vykdytojas teikia administruojančiajai institucijai informaciją apie ESF+ projekto dalyvius vadovaudamasis PAFT IV skyriaus 6 skirsniu ir Projekto dalyvių informacijos administravimo instrukcija, kuriai pritarta Tarpinstitucinės darbo grupės, sudarytos Lietuvos Respublikos finansų ministro 2021 m.  birželio 11 d.  įsakymu Nr. 1K-219 „Dėl tarpinstitucinės darbo grupės sudarymo“, 2025 m. rugpjūčio 29 d protokolu Nr. 29 (https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/projekto-dalyviu-informacijos-administravimo-instrukcija).
16.7. Pagal Aprašą netinkamos finansuoti projekto lėšomis išlaidos nustatytos PAFT VII skyriaus „Projektų išlaidų reikalavimai“ 3 skirsnyje „Netinkamos finansuoti išlaidos“. Be kitų šiame skirsnyje nurodytų reikalavimų, netinkamos išlaidos taip pat yra:
16.7.1. naudojamo ilgalaikio turto nusidėvėjimo (amortizacijos) sąnaudos;
16.7.2. nepiniginis projekto vykdytojo / partnerio įnašas;
16.7.3. Greitosios medicinos pagalbos tarnyboje dirbančių gydytojų, paramedikų, skubios medicinos pagalbos paramedikų, paramedikų vairuotojų ir skubios medicinos pagalbos slaugos specialistų kvalifikacijos tobulinimo išlaidos;
16.7.4. vaikų ligų specialistų kvalifikacijos tobulinimo išlaidos. 
16.8. Darbo užmokesčio išlaidos tinkamos finansuoti esamiems įstaigų darbuotojams tik tuo atveju, jei darbo užmokestis mokamas už papildomų funkcijų ar užduočių, nenustatytų pareigybės aprašyme, vykdymą.
16.9. Kryžminis finansavimas netaikomas.



IV SKYRIUS
SUPAPRASTINTAI APMOKAMŲ IŠLAIDŲ DYDŽIAI

	17. Projektų veiklų ir jungtinio projekto projektų įgyvendinimui taikomi supaprastintai apmokamų išlaidų dydžiai

	
	☐ Indeksuojama
X Neindeksuojama

	Veiklos ir (ar) išlaidos, kurioms taikomi supaprastintai apmokamų išlaidų dydžiai
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžio kodas
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžio versija
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžio pavadinimas
	Papildoma informacija

	17.1. Matomumo ir informavimo priemonės

	FS-01-01

	04
	Įgyvendintų privalomų matomumo ir informavimo priemonių apie ES fondų investicijų veiklas fiksuotoji suma (toliau – FS), pirmojo rinkinio FS su pridėtinės vertės mokesčiu (toliau – PVM ) 
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.2. Matomumo ir informavimo priemonės
	FS-01-02
	04
	Įgyvendintų privalomų matomumo ir informavimo priemonių apie ES fondų investicijų veiklas FS, pirmojo rinkinio FS be PVM
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.3. Netiesioginės išlaidos
	FN-01
	01
	Iki 7 proc. netiesioginių išlaidų fiksuotoji norma
	Projektui nustatoma 7 proc. netiesioginių išlaidų fiksuotoji norma 

	17.4. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-01
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso 20 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba 24 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.5. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-02
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso nuo 21 iki 25 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba nuo 25 iki 30 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.6. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-03
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso nuo 26 iki 30 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba nuo 31 iki 36 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.7. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-04
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso nuo 31 iki 36 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba nuo 37 iki 42 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.8. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-05
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso nuo 37 iki 39 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba nuo 43 iki 47 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.9. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-06
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso 40 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba 48 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.10. Kasmetinių atostogų išlaidos
	FN-05-07
	01
	Fiksuotoji norma, taikoma, kai priklauso nuo 41 d. d. (jeigu dirbama 5 d. d. per savaitę) arba nuo 49 d. d. (jeigu dirbama 6 d. d. per savaitę) kasmetinės atostogos
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras





_______________




2022–2030 metų sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-11-01 ,,Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ projektų finansavimo sąlygų aprašo Nr. 36
1 priedas


Projekto dalyvio deklaracija dėl dalyvavimo tik viename projekte

____________________ 
(Deklaracijos data)


	Projekto pavadinimas:
	

	Dalyvio vardas ir pavardė:
	

	Dalyvio darbovietė (-ės):
	

	Pareigos:
	

	Spaudo numeris:
	

	Aš, žemiau pasirašęs (-iusi), patvirtinu, kad:
1. Suprantu, jog kvalifikacijos tobulinimo iniciatyva yra įgyvendinama per du atskirus projektus:
· projektas, skirtas Alytaus, Panevėžio, Utenos ir Vilniaus apskričių sveikatos priežiūros įstaigose dirbančių sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijai tobulinti;
· projektas, skirtas Kauno, Klaipėdos, Marijampolės, Šiaulių, Tauragės ir Telšių apskričių sveikatos priežiūros įstaigose dirbančių sveikatos priežiūros  specialistų kvalifikacijai tobulinti.
2. Šiuo metu dalyvauju tik viename projekte ir nedalyvauju / įsipareigoju nedalyvauti kitame projekte, finansuojamame pagal 2022–2030 metų sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ projektų finansavimo sąlygų aprašą Nr. 36.
3. Šiuo metu nedirbu traumų gydymo centruose (Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. liepos 19 d. įsakymo Nr. V-824 ,,Dėl sveikatos priežiūros paslaugų teikimo sunkių traumų atvejais tvarkos aprašo patvirtinimo ir traumų integruotos sveikatos priežiūros valdymo komiteto sudarymo“ 2 priedas) gydytoju chirurgu, gydytoju vaikų chirurgu, gydytoju anesteziologu reanimatologu, gydytojų ortopedu traumatologu, bendrosios praktikos slaugytoju priėmimo skyriuje, anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugytoju, išplėstinės terapijos slaugytoju ir / ar nedalyvauju analogiškuose mokymuose, kurie skirti traumų gydymo centruose dirbantiems sveikatos priežiūros specialistams.
4. Įsipareigoju informuoti projekto vykdytojus, jeigu mano darbo vieta, funkcijos ar kita svarbi informacija pasikeistų taip, kad tai galėtų turėti įtakos šiam įsipareigojimui.
5. Esu informuotas (-a), kad dalyvavimas abiejuose projektuose bus laikomas pažeidimu, galinčiu lemti:
· mano pašalinimą iš projekto,
· reikalavimą grąžinti patirtas išlaidas,
· pranešimą finansavimą administruojančioms institucijoms.
6. Patvirtinu, kad šioje deklaracijoje pateikta informacija yra teisinga.
7. Esu informuotas (-a), kad mano asmens duomenys bus tvarkomi remiantis Pranešimu dėl asmens duomenų tvarkymo.

	
_________________________________________		____________________
(vardas, pavardė)			(parašas)



__________________



2022–2030 metų sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-11-01 ,,Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ projektų finansavimo sąlygų aprašo Nr. 36
2 priedas

PROJEKTO (ĮSKAITANT JUNGTINĮ PROJEKTĄ) ATITIKTIES REIKŠMINGOS ŽALOS NEDARYMO HORIZONTALIAJAM PRINCIPUI VERTINIMO REIKALAVIMŲ APRAŠAS

Finansavimo šaltinis, pagal kurį finansuojamas projektas (pažymėkite tinkamą):
 Ekonomikos gaivinimo ir atsparumo didinimo priemonė (toliau – EGADP)
X Europos Sąjungos fondų investicijų programa (toliau – ESFIP)

	Aplinkos tikslai
(pagal 2020 m. birželio 18 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentą (ES) 2020/852 dėl sistemos tvariam investavimui palengvinti sukūrimo, kuriuo iš dalies keičiamas Reglamentas (ES) Nr. 2019/2088)
	Su Europos Komisija suderintas pagrindimas
(remiantis priemonių (kai finansavimo šaltinis EGADP) arba veiksmų (veiklų) (kai finansavimo šaltinis ESFIP) vertinimo anketomis, nurodoma tik ta vertinimo anketos dalis, kuri aktuali finansuotinai veiklai)
(papildomai gali būti nurodomi nacionaliniai teisės aktai, kuriais įgyvendinami vertinimo anketose minimi Europos Sąjungos teisės aktai)
	Pagrindimo dokumentai
(nurodomas dokumentas, kuris bus vertinamas siekiant įvertinti projekto atitiktį aplinkos tikslams, arba pateikiama šią atitiktį pagrindžianti informacija)

	1.	Klimato kaitos švelninimas
	Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos dėl savo pobūdžio neturės jokio neigiamo tiesioginio ar netiesioginio poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, t. y. nenumatoma, kad įgyvendinamos veiklos prisidės prie šiltnamio efektą sukeliančių dujų išsiskyrimo. 
	Netaikoma, nes veiklos apima sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimą. 


	2.	Prisitaikymas prie klimato kaitos
	Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos dėl savo pobūdžio neturės jokio neigiamo tiesioginio ar netiesioginio poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, t. y. nenumatoma, kad įgyvendinamos veiklos darys neigiamą poveikį klimatui, žmonėms, gamtai ar turtui.
	Netaikoma, nes veiklos apima sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimą. 


	3.	Tausus vandens ir jūrų išteklių naudojimas ir apsauga
	Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos dėl savo pobūdžio neturės jokio neigiamo tiesioginio ar netiesioginio poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, t. y. nenumatoma, kad įgyvendinamos veiklos darys neigiamą poveikį tausaus vandens ir jūrų išteklių naudojimo ir apsaugos tikslui. Įgyvendinant projektą nenumatoma kurti jokios infrastruktūros, kuri galėtų daryti poveikį tausiam vandens ir jūrų išteklių naudojimui. Įgyvendinant projektą nenumatoma naudoti vandens ir jūrų išteklių.
	Netaikoma, nes veiklos apima sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimą. 


	4.	Perėjimas prie žiedinės ekonomikos, įskaitant atliekų prevenciją ir perdirbimą
	Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos dėl savo pobūdžio neturės jokio neigiamo tiesioginio ar netiesioginio poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, nes vykdant veiklas nenumatoma kurti infrastruktūros, kuri galėtų daryti žalą žiedinei ekonomikai, įskaitant atliekų prevenciją ir perdirbimą. Nenumatoma, kad įgyvendinant projektą galėtų susidaryti atliekų.
	Netaikoma, nes veiklos apima sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimą. 


	5.	Oro, vandens ar žemės taršos prevencija ir kontrolė
	[bookmark: _Hlk114150025]Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos dėl savo pobūdžio neturės jokio neigiamo tiesioginio ar netiesioginio poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, t. y. nenumatoma, kad dėl įgyvendinamų veiklų didės į orą, vandenį ar žemę išmetamų teršalų kiekis. Įgyvendinant projektą nenumatoma kurti infrastruktūros, dėl kurios susidarytų oro, vandens ir dirvožemio tarša.
	Netaikoma, nes veiklos apima sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimą. 


	6.	Biologinės įvairovės ir ekosistemų apsauga ir atkūrimas
	Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos dėl savo pobūdžio neturės jokio neigiamo tiesioginio ar netiesioginio poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, t. y. nenumatoma, kad įgyvendinamos veiklos turėtų neigiamą poveikį gerai ekosistemų būklei ir atsparumui arba kenktų buveinių ir rūšių, įskaitant Europos Sąjungos svarbos buveines ir rūšis, išsaugojimo būklei, nes įgyvendinant projektą nenumatoma kurti infrastruktūros. 
	Netaikoma, nes veiklos apima sveikatos priežiūros specialistų kvalifikacijos tobulinimą. 



________________
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2022–2030 metų plėtros programos valdytojos 
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos 
ministerijos sveikatos priežiūros kokybės ir 
efektyvumo didinimo plėtros programos 
pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 
„Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę 
ir prieinamumą“ aprašo 
37 priedas  


2022–2030 METŲ SVEIKATOS PRIEŽIŪROS KOKYBĖS IR EFEKTYVUMO DIDINIMO PLĖTROS PROGRAMOS PAŽANGOS PRIEMONĖS NR. 11-002-02-11-01 „GERINTI SVEIKATOS PRIEŽIŪROS PASLAUGŲ KOKYBĘ IR PRIEINAMUMĄ“
PROJEKTŲ FINANSAVIMO SĄLYGŲ APRAŠAS NR. 37

I SKYRIUS
VEIKLOS AR POVEIKLĖS, KURIOMS NUSTATOMOS PROJEKTŲ FINANSAVIMO SĄLYGOS IR JŲ RODIKLIAI

	1.	Veiklos ar poveiklės, kurioms nustatomos projektų finansavimo sąlygos

	Veiklos ar poveiklės numeris ir pavadinimas
	Finansa-vimo šaltinis
	Prioritetas ar komponen-tas
	Uždavi-nys ar priemonė
	Veikla ar paprie-monė
	Intervencinės priemonės kodas
	Regionas, kuriam priskiriama veikla ar poveiklė
	Paramos formos kodas
	Pagrindinės teritorinės srities kodas (-ai)
	Ekono-minės veiklos kodas 
(-ai)
	„Europos socialinio fondo +“ (toliau – ESF+) antrinių temų kodai
	Lyčių lygybės mat-mens kodas
	Nepanau-dotos Ekonomi-kos gaivinimo ir atsparumo didinimo priemonės lėšos
(Taip / Ne)

	1.1. 11.2 poveiklė „Sveikatos priežiūros spe-cialistų kvalifikacijos tobulinimas, Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas“
	Europos Sąjungos fondų lėšos (toliau – ES lėšos) 

Bendrojo finansavimo lėšos (toliau – BF lėšos)
	4
	4.8
	4.8.7
Stiprinti pirminę sveikatos priežiūrą
	160
Priemonės, kuriomis gerinamas sveikatos priežiūros sistemų prieinamumas, efektyvumas ir atsparumas (išskyrus infrastruktūrą)
	Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas
(visos apskritys, išskyrus Vilniaus apskritį)


	01
Dotacija
	33
Nesiorien-
tuojant į teritoriškumą
	22
Žmonių sveikatos priežiūros veikla
	Netaikoma
	03
Neutralu-mas lyties požiūriu
	Ne

	1.2 11.6 poveiklė „Sveikatos priežiūros spe-cialistų (specializuotos sveikatos priežiūros) kvalifikacijos tobulinimas, Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas“
	ES lėšos

BF lėšos


	4
	4.8
	4.8.8 
Gerinti aukštos kokybės specializuotos sveikatos priežiūros prieinamumą

	160
Priemonės, kuriomis gerinamas sveikatos priežiūros sistemų prieinamumas, efektyvumas ir atsparumas (išskyrus infrastruktūrą)
	Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas (visos apskritys, išskyrus Vilniaus apskritį)



	01
Dotacija
	33
Nesiorien-
tuojant į teritoriškumą
	22
Žmonių sveikatos priežiūros veikla
	Netaikoma
	03
Neutralu-mas lyties požiūriu
	Ne



	2. Veiklos ar poveiklės rodikliai

	Rodiklio pavadinimas
	Rodiklio kodas
	Matavimo vienetai
	Siektina reikšmė ir pasiekimo data

	2.1. 11.2 poveiklė „Sveikatos priežiūros  specialistų kvalifikacijos tobulinimas, Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas“

	2.1.1. Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose
	P.S.2.1520
P-11-002-02-11-01-59
	Asmenų skaičius
	3200 (2029 m.)


	2.1.2.  Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis
	R.S.2.3524
R-11-002-02-11-01-56
	Procentai
	90
(2029 m.)

	Pastaba. Poveiklės 11.2 rodiklį sudaro: psichikos sveikatos srities specialistai – 1 840, farmacijos srities specialistai – 1360.

	2.2. 11.6 poveiklė „Sveikatos priežiūros specialistų (specializuotos sveikatos priežiūros) kvalifikacijos tobulinimas, Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas“

	2.2.1. Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose
	P.S.2.1520
P-11-002-02-11-01-59
	Asmenų skaičius
	2900 (2029 m.)
 

	2.2. 2. Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis
	R.S.2.3524
R-11-002-02-11-01-56
	Procentai
	90
(2029 m.)

	Pastaba. Poveiklės 11.6 rodiklį sudaro: psichikos sveikatos srities specialistai – 1 600, farmacijos srities specialistai – 1300.


	3. Ministerijos stebėsenos rodiklių aprašymo kortelės

	Stebėsenos rodiklio aprašymo kortelės patvirtintos  Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. rugpjūčio 12 d. įsakymu Nr. V-817 „Dėl 2022–2030 metų plėtros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos Sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ stebėsenos rodiklių aprašymo kortelių sąvadų patvirtinimo“.



II SKYRIUS
SPECIALIEJI FINANSAVIMO REIKALAVIMAI

	4. Taikomi teisės aktai ir, jei taikoma, Apraše vartojamos sąvokos

	Teisės aktai, kuriais vadovaujamasi rengiant, teikiant ir vertinant PĮP, priimant sprendimą dėl projekto finansavimo, sudarant projekto sutartį ir įgyvendinant projektą, finansuojamą pagal Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. gegužės 20 d. įsakymu Nr. V-988 „Dėl 2022–2030 metų plėtros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ aprašo patvirtinimo“ (toliau – Pažangos priemonė) patvirtintą 2022–2030 metų sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ projektų finansavimo sąlygų aprašą Nr. 37 (toliau – Aprašas):
4.1. bendrieji teisės aktai:
4.1.1. 2021 m. birželio 24 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentas (ES)2021/1060, kuriuo nustatomos bendros Europos regioninės plėtros fondo, „Europos socialinio fondo +“, Sanglaudos fondo, Teisingos pertvarkos fondo ir Europos jūrų reikalų, žvejybos ir akvakultūros fondo nuostatos ir šių fondų bei Prieglobsčio, migracijos ir integracijos fondo, Vidaus saugumo fondo ir Sienų valdymo ir vizų politikos finansinės paramos priemonės taisyklės;
4.1.2. 2022 m. rugpjūčio 3 d. Europos Komisijos sprendimas Nr. C(2022)5742, kuriuo patvirtinta 2021–2027 metų Europos Sąjungos fondų investicijų programa (toliau – Investicijų programa);
4.1.3. Lietuvos Respublikos Vyriausybės 2020 m. rugsėjo 9 d. nutarimas Nr. 998 „Dėl 2021–2030 m. nacionalinio pažangos plano patvirtinimo“;
4.1.4. Lietuvos Respublikos Vyriausybės 2021 m. balandžio 28 d. nutarimas Nr. 292 „Dėl Strateginio valdymo metodikos patvirtinimo“;
4.1.5. Lietuvos Respublikos finansų ministro 2022 m. birželio 22 d. įsakymas Nr. 1K-237 „Dėl 2021–2027 metų Europos Sąjungos fondų investicijų programos ir Ekonomikos gaivinimo ir atsparumo didinimo plano „Naujos kartos Lietuva“ įgyvendinimo“, kuriuo patvirtintos 2021–2027 metų Europos Sąjungos fondų investicijų programos ir Ekonomikos gaivinimo ir atsparumo didinimo plano „Naujos kartos Lietuva“ administravimo taisyklės ir Projektų administravimo ir finansavimo taisyklės (toliau – PAFT);
4.2. specialieji teisės aktai: 
4.2.1. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2002 m. kovo 18 d. įsakymas Nr. 132 „Dėl sveikatos priežiūros ir farmacijos specialistų profesinės kvalifikacijos tobulinimo ir jo finansavimo tvarkos aprašo patvirtinimo“;
4.2.2. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m. birželio 28 d. įsakymas Nr. V-645 ,,Dėl sveikatos priežiūros ir farmacijos specialistų profesinės kvalifikacijos tobulinimo programų ir vienkartinių profesinės kvalifikacijos tobulinimo renginių derinimo taisyklių ir profesinės kvalifikacijos tobulinimo programų derinimo komisijos nuostatų patvirtinimo“.
4.2.3. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m. gruodžio 21 d. įsakymas Nr. V-1490 „Dėl farmacinės rūpybos paslaugų teikimo tvarkos aprašo patvirtinimo“.
4.3. Apraše vartojamos sąvokos suprantamos taip, kaip jos apibrėžtos Aprašo 4 punkte  nurodytuose teisės aktuose.

	5. Reikalavimai projektui, pareiškėjams ir partneriams

	5.1. Reikalavimai projektui
5.1.1. Finansuojamos veiklos:
5.1.1.1. specializuoti mokymai psichikos sveikatos priežiūros srityje dirbantiems specialistams, skirti stiprinti gebėjimus atpažinti, vertinti ir teikti pagalbą asmenims, turintiems psichikos ir elgesio sutrikimų, priklausomybių, patyrusiems traumas ar smurtą, taip pat užtikrinti veiksmingą komandinį darbą ir integruotų paslaugų teikimą bendruomenėje (tai tiksliniai mokymai, apimantys: vaikų ir paauglių psichikos ir elgesio sutrikimų aspektus, psichikos sveikatos priežiūros (įskaitant priklausomybės ligų gydymą) ypatumus; bendravimą su šeima ir globėjais; suaugusiųjų psichikos sveikatos priežiūros ypatumus; priklausomybės ligų diagnostiką ir gydymą įvairiuose priežiūros lygiuose; komandinio darbo organizavimą psichikos sveikatos centruose ypatumus; psichikos sveikatos atvejo vadybos pagrindus; psichikos ir elgesio sutrikimų gydymo bendruomenėje komandų paslaugų teikimą; trauminėms patirtims jautrios pagalbos teikimą; specializuotą psichologinį konsultavimą tikslinėms grupėms; savižudybės grėsmės ir smurto atpažinimą bei reagavimą; darbą su pacientais, turinčiais specifinius teisinius ar sveikatos iššūkius – pavyzdžiui, paskirta probacija, apsvaigimas nuo neatpažintų psichoaktyvių medžiagų; psichologinio poveikio metodų taikymą kasdienėje praktikoje);
5.1.1.2. praktiniai ir teoriniai mokymai, skirti stiprinti sveikatos priežiūros srityje dirbančių specialistų psichologinę gerovę ir profesinį atsparumą (tai mokymai, apimantys: klinikines supervizijas, skirtas profesinių išgyvenimų refleksijai, emocinio perdegimo mažinimui ir komandinio bendradarbiavimo stiprinimui; konfliktų valdymo mokymus, taikant mediacijos metodus; bendravimo su pacientais mokymus, apimančius pasitikėjimo kūrimą, emocinio kontakto užmezgimą ir konstruktyvaus aptarnavimo standartų taikymą);
5.1.1.3. racionalaus vaistų vartojimo ugdymo ir daugiadalykio bendradarbiavimo mokymai, skirti vaistininkams, gydytojams bei jų komandoje dirbantiems slaugytojams (tai mokymai, apimantys komunikacijos stiprinimą tarp specialistų, bendradarbiavimo užtikrinimą bei racionalių vaistų skyrimo ir vartojimo praktikų taikymą);
5.1.1.4. tiksliniai mokymai vaistininkams, skirti įgyti kompetencijas farmacinės rūpybos paslaugų teikimui (tai mokymai, apimantys farmacinės rūpybos paslaugas dėl tęstinio receptinių vaistinių preparatų išdavimo (pardavimo) ir paslaugas įkvepiamuosius vaistinius preparatus vartojantiems pacientams);
5.1.1.5. mokymų programos parengimas.
5.1.2. Pagal šį Aprašą įgyvendinami du projektai: 
5.1.2.1. Aprašo 5.1.1.1–5.1.1.2 papunkčiuose numatytoms veikloms įgyvendinti (toliau – Projektas Nr. 1);
5.1.2.2. Aprašo 5.1.1.3–5.1.1.4 papunkčiuose numatytoms veikloms įgyvendinti (toliau – Projektas Nr. 2).
5.1.3. Veiklos įgyvendinamos valstybės planavimo būdu.
5.1.4. Projektams taikoma finansavimo forma – dotacija.
5.1.5. Skiriamas finansavimas:
	Aprašo veiklos / poveiklės Nr.
	Skiriamas finansavimas (Eur)
	ES lėšos (Eur)
	BF lėšos (Eur)

	Projektas Nr. 1. (Aprašo 5.1.1.1–5.1.1.2, 5.1.1.5 veiklos)
	1 520 070
	1 292 059
	228 011

	11.2 poveiklė
	708 645
	602 348
	106 297

	11.6 poveiklė
	811 425
	689 711
	121 714

	Projektas Nr. 2. (Aprašo 5.1.1.3–5.1.1.4, 5.1.1.5 veiklos)
	231 144
	196 472
	34 672

	11.2 poveiklė
	133 847
	113 770
	20 077

	11.6 poveiklė
	97 297
	82 702
	14 595

	Viso pagal šį Aprašą:
	1 751 214
	1 488 531
	262 683


5.1.5. Projektų tinkamų finansuoti išlaidų dalis, kurios nepadengia projektui skiriamo finansavimo lėšos, turi būti finansuojama iš projekto vykdytojo lėšų.
5.1.6. Projektų veiklos turi būti vykdomos Lietuvos Respublikoje.
5.1.7. Projektams priskiriamas Vidurio ir vakarų Lietuvos regionui. Taikant Reglamento (ES) 2021/1060 63 straipsnio 3 dalies nuostatą dėl ESF+, išlaidos,  susijusios su Aprašo veiklomis, gali būti priskirtos bet kuriam Investicijų programos įgyvendinimo regionui, nepriklausomai nuo to, kuriam Investicijų programos regionui atitenka investicijos kuriama nauda, kadangi projektas padeda siekti Investicijų programos konkretaus uždavinio, pagal kurį jis finansuojamas, tikslų.
5.1.8. Didžiausia galima projektų finansuojamoji dalis sudaro 100 proc. visų tinkamų finansuoti projekto išlaidų. Pareiškėjas savo iniciatyva ir savo bei (arba) kitų šaltinių lėšomis gali prisidėti prie projekto įgyvendinimo.
5.1.9. Projektų išlaidos turi būti patirtos ir apmokėtos nuo 2021 m. sausio 1 d. iki 2029 m. spalio 1 d.
5.1.10. Projektams taikomos matomumo ir informavimo priemonės, nurodytos PAFT VIII skyriaus „Kiti projektų reikalavimai“ pirmajame skirsnyje „Informavimas apie projektą ir komunikacija“. Papildomi matomumo reikalavimai nenustatomi.
5.1.11. Kartu su PĮP administruojančiajai institucijai turi būti pateikti šie priedai:
5.1.11.1. dokumentai, pagrindžiantys projekto išlaidų pagrįstumą (pvz., sudarytos sutartys, komerciniai pasiūlymai, nuorodos į rinkoje esančias kainas, tokias kaip Centrinėje viešųjų pirkimų informacinėje sistemoje pateiktos kainos, ir kt.);
5.1.11.2. pareiškėjų įsipareigojimo padengti netinkamas finansuoti, tačiau šiam projektui įgyvendinti būtinas išlaidas, ir tinkamas išlaidas, kurių nepadengia projekto finansavimas, pagrindimo dokumentai (pvz., savivaldybės tarybos sprendimas, įstaigos finansinės ataskaitos, teritorinei ligonių kasai pateikta Lietuvos nacionalinės sveikatos sistemos asmens sveikatos priežiūros įstaigos (toliau – ASPĮ) finansinės veiklos ataskaita, banko sąskaitos išrašas ar kiti dokumentai);
5.1.12. Projektų veiklos turi būti įgyvendintos per 36 mėnesius nuo projekto sutarties įsigaliojimo dienos. Prireikus projekto veiklos gali būti pratęstos pagrįstam laikotarpiui, bet ne ilgiau kaip iki 2029 m. rugpjūčio 1 d.

	5.2. Reikalavimai pareiškėjams 
5.2.1. Galimas pareiškėjas – Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija.

	5.3. Reikalavimai partneriams
5.3.1. Partneriai nėra galimi.

	6. Reikalavimai jungtinio projekto projektams ir jungtinio projekto projektų pareiškėjams

	6.1. Reikalavimai jungtinio projekto projektams
Netaikoma.

	6.2. Reikalavimai jungtinio projekto projektų pareiškėjams
Netaikoma.

	7. Projekto tikslinės grupės

	7.1. Tikslinė grupė:
7.1.2. Aprašo 5.1.1.1–5.1.1.2 veikloms įgyvendinti – gydytojai psichiatrai, vaikų ir paauglių psichiatrai, kitų specializacijų gydytojai, medicinos psichologai, psichikos sveikatos slaugytojai, bendrosios praktikos ir išplėstinės praktikos slaugytojai, akušeriai, ASPĮ socialiniai darbuotojai (dirbantys psichikos sveikatos srityje), ergoterapeutai, meno terapeutai, kineziterapeutai, klinikinės toksikologijos gydytojai, skubiosios medicinos gydytojai, paramedikai ir skubiosios medicinos pagalbos paramedikai, gyvensenos medicinos specialistai, asmens sveikatos priežiūros įstaigų vidurinės grandies vadovai; 
7.1.3. Aprašo 5.1.1.3–5.1.1.4 veikloms įgyvendinti – vaistininkai ir sveikatos priežiūros specialistai: šeimos gydytojai, gydytojai specialistai (pulmonologai,  kardiologai, endokrinologai ar kiti pasirinktinai), bei jų komandoje dirbantys slaugytojai.
7.2. Projekto dalyviai:
	Eil. Nr.
	Projekto dalyviai
	Projekto dalyvio tinkamumą pagrindžiantys dokumentai
	Stebėsenos rodiklis

	7.2.1.
	gydytojai psichiatrai
	Galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal gydytojo psichiatro profesinę kvalifikaciją.
	Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis

Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose

	7.2.2.
	vaikų ir paauglių psichiatrai
	Galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal vaikų ir paauglių psichiatro profesinę kvalifikaciją.
	

	7.2.3.
	kitų specializacijų gydytojai
	Galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal atitinkamą gydytojo profesinę kvalifikaciją.
	

	7.2.4.
	medicinos psichologai
	Galiojantis medicinos psichologo praktikos licencija.
	

	7.2.5.
	psichikos sveikatos slaugytojai
	Galiojanti bendrosios slaugos praktikos licencija ir pažymėjimas, patvirtinantis, kad baigta psichikos sveikatos slaugos specializacijos programa aukštojoje mokykloje arba Sveikatos priežiūros ir farmacijos specialistų kompetencijų centro vykdyta psichikos sveikatos slaugos specializacijos programa.
	

	7.2.6.
	bendrosios praktikos slaugytojai
	Galiojanti bendrosios slaugos praktikos licencija verstis bendrąja slaugos praktika.
	

	7.2.7.
	išplėstinės praktikos slaugytojai
	Galiojanti bendrosios slaugos praktikos licencija, kurioje yra įrašas apie įgytą išplėstinės praktikos slaugytojo profesinę kvalifikaciją
	

	7.2.8.
	akušeriai
	Galiojanti akušerijos praktikos licencija verstis akušerijos praktika.
	

	7.2.9.
	socialiniai darbuotojai (įskaitant dirbančius psichikos sveikatos srityje)
	Socialinio darbuotojo kvalifikaciją patvirtinantis diplomas arba kvalifikacijos pažymėjimas.
	

	7.2.10.
	ergoterapeutai
	Galiojanti ergoterapeuto praktikos licencija verstis ergoterapijos praktika.
	

	7.2.11.
	meno terapeutai
	Meno terapijos kvalifikaciją patvirtinantis diplomas arba kvalifikacijos pažymėjimas ir darbo sutartis su ASPĮ.
	

	7.2.12.
	kineziterapeutai
	Galiojanti kineziterapeuto praktikos licencija verstis kineziterapijos praktika.
	

	7.2.13.
	klinikinės toksikologijos gydytojai
	Galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal klinikinės toksikologijos gydytojo profesinę kvalifikaciją.
	

	7.2.14.
	skubiosios medicinos gydytojai
	Galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal skubiosios medicinos gydytojo profesinę kvalifikaciją.
	

	7.2.15.
	paramedikai ir skubiosios medicinos pagalbos paramedikai
	Paramediko arba skubiosios medicinos pagalbos paramediko kvalifikaciją patvirtinantis pažymėjimas.
	

	7.2.16.
	gyvensenos medicinos specialistai
	Gyvensenos medicinos specialisto kvalifikaciją patvirtinantis diplomas arba kvalifikacijos pažymėjimas ir darbo sutartis su ASPĮ.
	

	7.2.17.
	psichikos sveikatos atvejo vadybininkai
	ASPĮ  raštas, patvirtinantis, kad asmuo eina psichikos sveikatos atvejo vadybininko pareigas.
	

	7.2.18.
	asmens sveikatos priežiūros įstaigų vidurinės grandies vadovai
	Darbdavio raštas, patvirtinantis, kad asmuo eina asmens sveikatos priežiūros įstaigos vidurinės grandies vadovo pareigas.
	

	7.2.19.
	šeimos gydytojai
	Galiojanti medicinos praktikos licencija verstis medicinos praktika pagal atitinkamą gydytojo profesinę kvalifikaciją.
	

	7.2.20.
	vaistininkai
	Galiojanti vaistininko licencija 
	


7.3. Projekto vykdytojas privalo įsitikinti projekto dalyvio priklausymu tikslinei grupei.

	8. Horizontaliųjų principų (toliau – HP) reikalavimai

	8.1. Projekto įgyvendinimo metu neturi būti pažeidžiami HP: darnaus vystymosi, įskaitant reikšmingos žalos nedarymo principą; lygių galimybių ir nediskriminavimo (dėl lyties, rasės, tautybės, pilietybės, kalbos, kilmės, socialinės padėties, tikėjimo, įsitikinimų ar pažiūrų, amžiaus, lytinės orientacijos, etninės priklausomybės, religijos, negalios ar kt.), įskaitant prieinamumo visiems reikalavimo užtikrinimą (paslaugų, infrastruktūros, fizinės ar e. aplinkos sprendimų, informacijos, transporto prieinamumo ir pan.); inovatyvumo (kūrybingumo) (vykdomi inovatyvūs viešieji pirkimai, taikomos naujos technologijos, kuriami ar diegiami inovatyvūs sprendimai ir pan.) bei turi būti atsižvelgiama į Jungtinių Tautų neįgaliųjų teisių konvencijos nuostatas. Neturi būti numatyta projekto įgyvendinimo veiksmų, kurie turėtų neigiamą poveikį HP laikymuisi.
8.2. Projekto įgyvendinimo metu turi būti laikomasi klimato ir aplinkos apsaugos standartų, atsižvelgiant į Sutarties dėl Europos Sąjungos veikimo 11 straipsnį, Jungtinių Tautų darnaus vystymosi tikslus, Jungtinių Tautų bendrosios klimato kaitos konvencijos Paryžiaus susitarimą. Jokia projekto veikla neturi būti daroma reikšmingos žalos nė vienam iš aplinkos apsaugos 6 tikslų, nurodytų 2020 m. birželio 18 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamento (ES) 2020/852 dėl sistemos tvariam investavimui palengvinti sukūrimo, kuriuo iš dalies keičiamas Reglamentas (ES) 2019/2088, 17 straipsnyje. Projekto atitikties reikšmingos žalos nedarymo HP vertinimo reikalavimai pateikiami Aprašo priede „Projekto atitikties reikšmingos žalos nedarymo horizontaliajam principui vertinimo reikalavimų aprašas“.
8.3. Planuojama įsigyti įranga turi atitikti bendruosius saugos ir efektyvumo reikalavimus pagal 2017 m. balandžio 5 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentą (ES) 2017/745 dėl medicinos priemonių, kuriuo iš dalies keičiama Direktyva 2001/83/EB, Reglamentas (EB) Nr. 178/2002 ir Reglamentas (EB) Nr. 1223/2009 ir kuriuo panaikinamos Tarybos direktyvos 90/385/EEB ir 93/42/EEB, bei 2009 m. spalio 21 d. Europos Parlamento ir Tarybos direktyvą 2009/125/EB, nustatančią ekologinio projektavimo reikalavimų su energija susijusiems gaminiams nustatymo sistemą.

	9. Europos Sąjungos pagrindinių teisių chartijos (toliau – Chartija) reikalavimai

	Projektas neturi pažeisti Chartijos pagrindinių teisių: žmogaus orumo, asmenų, privataus ir šeimos gyvenimo, sąžinės ir saviraiškos laisvės; asmens duomenų; prieglobsčio ir apsaugos perkėlimo, išsiuntimo ar išdavimo atvejų; teisių į nuosavybę ir teisių užsiimti verslu; lyčių lygybės, vienodo požiūrio ir lygių galimybių, nediskriminavimo ir neįgaliųjų teisių; vaiko teisių; gero administravimo, veiksmingos teisinės gynybos, teisingumo; solidarumo ir darbuotojų teisių; aplinkos apsaugos reikalavimų.

	91. Projekto prisidėjimas prie Europos Sąjungos Baltijos jūros regiono strategijos įgyvendinimo 

	Netaikoma

	10. Apskritis, kurioje gali būti įgyvendinami projektai

	Netaikoma.

	11. Reikalavimai valstybės pagalbai (kurie nėra nurodyti kituose Aprašo punktuose)

	Pagal šį Aprašą valstybės pagalba, kaip ji apibrėžta Sutarties dėl Europos Sąjungos veikimo 107 straipsnyje, ir de minimis pagalba, kuri atitinka 2023 m. gruodžio 13 d. Komisijos reglamentą (ES) Nr. 2023/2831 dėl Sutarties dėl Europos Sąjungos veikimo 107 ir 108 straipsnių taikymo de minimis pagalbai nuostatas, neteikiama.

	12. Projektų atrankos kriterijai
Kiekvienas projektas turi atitikti PAFT 2 priede nustatytus projektų bendruosius atrankos kriterijus.

	Specialieji ir prioritetiniai projektų atrankos kriterijai nėra nustatomi.

	13. Jungtinio projekto projektų atrankos kriterijai (pildoma tik jungtiniam projektui)
Kiekvienas jungtinio projekto projektas turi atitikti PAFT 2 priede nustatytus projektų bendruosius atrankos kriterijus.

	Netaikoma.

	14. Reikalavimai įgyvendinus projektų veiklas

	Netaikoma.

	15. Kiti reikalavimai

	Netaikoma.



III SKYRIUS
IŠLAIDŲ TINKAMUMO FINANSUOTI REIKALAVIMAI

	16. Išlaidų tinkamumo finansuoti reikalavimai

	16.1. Projektų tinkamų finansuoti išlaidų dalis, kurios nepadengia projektui skiriamo finansavimo lėšos, turi būti finansuojama iš projekto vykdytojo / partnerio lėšų.
16.2. Projektų vykdytojui, vadovaujantis PAFT numatytomis sąlygomis, gali būti mokamas avansas.
16.3. Projektų išlaidos projekto įgyvendinimo metu apmokamos išlaidų kompensavimo būdu projekto vykdytojui deklaruojant patirtas ir apmokėtas išlaidas, supaprastintai apmokamas išlaidas arba kartu derinant šias abi apmokėjimo formas.
16.4. Išlaidų tinkamumo finansuoti reikalavimai nustatyti PAFT VII skyriuje „Projektų išlaidų reikalavimai“ ir Rekomendacijose dėl projektų išlaidų atitikties Europos Sąjungos fondų reikalavimams, patvirtintose viešosios įstaigos Centrinės projektų valdymo agentūros direktoriaus 2025 m. rugpjūčio 13 d. įsakymu Nr. 2025/8-357 (https://www.esinvesticijos.lt/dokumentai/rekomendacijos-del-projektu-islaidu-atitikties-europos-sajungos-fondu-reikalavimams).
16.5. Projektams taikomi supaprastinti išlaidų dydžiai nurodyti Aprašo 17 punkte „Projektų veiklų ir jungtinio projekto projektų įgyvendinimui taikomi supaprastintai apmokamų išlaidų dydžiai“. 
16.6. Pagal Aprašą netinkamos finansuoti projekto lėšomis išlaidos nustatytos PAFT VII skyriaus „Projektų išlaidų reikalavimai“ trečiajame skirsnyje „Netinkamos finansuoti išlaidos“. Be kitų šiame skirsnyje nurodytų reikalavimų, netinkamos išlaidos yra: 
16.6.1. žemės ir kito nekilnojamojo turto įsigijimo išlaidos;
16.6.2. pastatų, kitų statinių ir patalpų statybos, rekonstravimo, remonto ir panašios išlaidos;
16.6.3. naudojamo ilgalaikio turto nusidėvėjimo (amortizacijos) sąnaudos;
16.6.4. nepiniginis projekto vykdytojo / partnerio įnašas;
16.6.5. transporto priemonių pirkimo išlaidos, transporto priemonių išperkamoji nuoma, eksploatavimo ir susijusios išlaidos;
16.6.6. kanceliarinės, vienkartinės ir kitos eksploatacinės išlaidos. 



IV SKYRIUS
SUPAPRASTINTAI APMOKAMŲ IŠLAIDŲ DYDŽIAI

	17. Projektų veiklų ir jungtinio projekto projektų įgyvendinimui taikomi supaprastintai apmokamų išlaidų dydžiai

	
	☐ Indeksuojama
X Neindeksuojama

	Veiklos ir (ar) išlaidos, kurioms taikomi supaprastintai apmokamų išlaidų dydžiai
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžio kodas
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžio versija
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžio pavadinimas
	Papildoma informacija

	17.1 Privalomos projekto matomumo ir informavimo apie projektą priemonės
	FS-01-01

	04
	Įgyvendintų privalomų matomumo ir informavimo priemonių apie ES fondų investicijų veiklas fiksuotoji suma (toliau – FS), pirmojo rinkinio FS be pridėtinės vertės mokesčio (toliau – PVM)
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.2. Privalomos projekto matomumo ir informavimo apie projektą priemonės
	FS-01-02
	04
	Įgyvendintų privalomų matomumo ir informavimo priemonių apie ES fondų investicijų veiklas FS, pirmojo rinkinio FS su PVM
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.3.Sveikatos priežiūros ir (arba) farmacijos specialistų  kvalifikacijos tobulinimo mokymų valandos
	FĮ-73-02
	01
	Sveikatos priežiūros ir (arba) farmacijos specialistų kvalifikacijos tobulinimo mokymų vieno asmens vienos valandos fiksuotasis vieneto įkainis, kai mokymų metu praktinių įgūdžių tobulinimui nenaudojama medicininė–simuliacinė  įranga (išskyrus vadybinius–psichosocialinio pobūdžio mokymus)
	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.4. Sveikatos priežiūros ir (arba) farmacijos specialistų  kvalifikacijos tobulinimo mokymų valandos
	FĮ-73-03
	01
	Sveikatos priežiūros ir (arba) farmacijos specialistų kvalifikacijos tobulinimo mokymų vieno asmens vienos valandos fiksuotasis vieneto įkainis už vadybinio–psichosocialinio pobūdžio  tobulinimo mokymus.

	Supaprastintai apmokamų išlaidų dydžių registras yra paskelbtas Europos Sąjungos investicijų interneto svetainėje adresu https://2021.esinvesticijos.lt/dokumentai/supaprastintai-apmokamu-islaidu-dydziu-registras

	17.5. Netiesioginės išlaidos
	FN-01
	-
	Iki 7 proc. netiesioginių išlaidų fiksuotoji norma
	Projektui nustatoma 7 proc. netiesioginių išlaidų fiksuotoji norma






________________



2022–2030 metų sveikatos priežiūros kokybės ir 
efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos 
priemonės Nr. 11-002-11-01 „Gerinti sveikatos 
priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ 
projekto finansavimo sąlygų aprašo Nr. 37
priedas


PROJEKTO ATITIKTIES REIKŠMINGOS ŽALOS NEDARYMO HORIZONTALIAJAM PRINCIPUI VERTINIMO REIKALAVIMŲ APRAŠAS

Finansavimo šaltinis, pagal kurį finansuojamas projektas (pažymėkite tinkamą): 
 Ekonomikos gaivinimo ir atsparumo didinimo priemonė (toliau – EGADP)
X Europos Sąjungos fondų investicijų programa (toliau – ESFIP)

	Aplinkos tikslai
(pagal 2020 m. birželio 18 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentą (ES) 2020/852 dėl sistemos tvariam investavimui palengvinti sukūrimo, kuriuo iš dalies keičiamas Reglamentas (ES) Nr. 2019/2088)
	Su Europos Komisija suderintas pagrindimas
(remiantis priemonių (kai finansavimo šaltinis EGADP) arba veiksmų (veiklų) (kai finansavimo šaltinis ESFIP) vertinimo anketomis, nurodoma tik ta vertinimo anketos dalis, kuri aktuali finansuotinai veiklai)
(papildomai gali būti nurodomi nacionaliniai teisės aktai, kuriais įgyvendinami vertinimo anketose minimi Europos Sąjungos teisės aktai)
	Pagrindimo dokumentai
(nurodomas dokumentas, kuris bus vertinamas siekiant įvertinti projekto atitiktį aplinkos tikslams, arba pateikiama šią atitiktį pagrindžianti informacija)

	1.	Klimato kaitos švelninimas
	Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos dėl savo pobūdžio neturi jokio neigiamo tiesioginio ar netiesioginio poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, t. y. nenumatoma, kad įgyvendinamos veiklos prisidės prie šiltnamio efektą sukeliančių dujų išsiskyrimo. 

	Priemonės veiklos, susijusios su psichikos sveikatos ir farmacijos paslaugų plėtra bendruomenėje (pvz., atvejo vadybos modelio taikymu, specialistų mokymais, paslaugų teikimo modelių vystymu) neturės įtakos šiltnamio efektą sukeliančių dujų emisijai. Planuojamos veiklos nėra susijusios su infrastruktūros statyba ar kitais veiksniais, galinčiais sukelti neigiamą poveikį klimatui, žmonių sveikatai, aplinkai ar turtui.

	2.	Prisitaikymas prie klimato kaitos
	Vertinama, kad planuojamos įgyvendinti veiklos dėl savo pobūdžio neturi jokio neigiamo tiesioginio ar netiesioginio poveikio šiam aplinkos tikslui arba numatomas jų poveikis yra nereikšmingas, t. y. nenumatoma, kad įgyvendinamos veiklos darys neigiamą poveikį klimatui, žmonėms, gamtai ar turtui.

	Netaikoma, nes priemonės veiklos apima psichikos sveikatos ir farmacijos paslaugų plėtrą bendruomenėje, įskaitant specialistų mokymus, paslaugų prieinamumo gerinimą ir naujų paslaugų (pvz., atvejo vadybos modelio) diegimą. Planuojamos veiklos nėra susijusios su infrastruktūros statyba ar kitais veiksniais, galinčiais sukelti neigiamą poveikį klimatui, žmonių sveikatai, aplinkai ar turtui.
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