LIETUVOS ADMINISTRACINIU GINCU KOMISIJOS
SIAULIU APYGARDOS SKYRIUS

SPRENDIMAS

2025 m. balandzio 11 d. Nr. 21RE3-68 (AG3-42/25-2025)
Siauliai

Lietuvos administraciniy ginéy komisijos Siauliy apygardos skyrius (toliau — ir Komisija),
susidedantis i§ Komisijos nariy, Vaidos Jokubauskaités (posédzio pirmininké ir pranes$éja), Ramintos
Ramanauskienés ir Svetlanos Sinkevidienés,

Komisijos posédyje raSytinio proceso tvarka iSnagrinéjo administracinj gincg pagal
pareiskéjos X. Y. skundg atsakovei Asmens su negalia teisiy apsaugos agentdrai prie Lietuvos
Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministerijos dél sprendimo panaikinimo ir jpareigojimo
atlikti veiksmus.

Komisija
nustateé:

pareiskéja X. Y. (toliau — ir pareiskéja) 2025 m. kovo 10 d. pateiké Lietuvos administraciniy
gin¢y komisijai (toliau — LAGK) skundg (toliau — skundas, b. I. 1-4), kuriuo praso panaikinti Asmens
su negalia teisiy apsaugos agentiiros prie Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo
ministerijos (toliau — atsakové arba Agentiira) Sprendimy kontrolés skyriaus (toliau — SKS) [data
neskebtina] sprendima Nr. [duomenys neskelbtini] ,,Dél dalyvumo lygio“ (toliau — Sprendimas) ir
jpareigoti Agentiirg per Komisijos nustatytg laikg priimti naujg teisés akty reikalavimus atitinkantj
sprendima bei nustatyti pareiSkéjai dalyvumo lygj.

Skunde teigiama, kad dél stuburo sutrikimy pareiskéja negali daug vaikscioti, gali eiti tik
trumpus atstumus. Nesutinka su Agentiiros iSvada, jog néra funkcinio sutrikimo. Pazymi, kad
funkcin;j sutrikimg sukelia nugaros skausmai ir nuolatinis abiejy kojy pirSty tirpimas. Nesutinka ir su
Agentiiros iSvada, kad jos Klubo judesiai nesutrike. Nurodo, kad desinés pusés klubas yra isdiles,
pareiSkéja jaucia pastovius skausmus kirkSnyje ir aplink kluba, o tai salygoja vaiksc¢iojimo funkcijos
visiska apribojima. Pazymi, kad dél Sio sveikatos sutrikimo 2015 m. rugpjtcio 21 d. pareiskéjai buvo
nustatytas 65 procenty darbingumo lygis. Taip pat pareiSkéja kritiSkai vertina teiginj, jog néra
nerviniy struktiiry spaudimo pozymiy — tvirtina, jog prieSingu atveju jai nieko neskaudéty. Atkreipia
démesj, kad Agentiros [data neskelbtina] sprendime Nr. [duomenys neskelbtini] yra aiSkiai
uzfiksuotas [duomenys neskelbtini], o stuburo judesiai riboti. Tvirtina, kad individualus pagalbos
poreikis pareiskéjai ,,<...> yra ties riba, poreikis jau yra <..>“, kad esanti nejgali. Pareiskéja
akcentuoja, kad sprendziant dél jos dalyvumo nebuvo vertintos tam tikros diagnozés (sveikatos
sutrikimai). Apeliuoja j tai, kad Sprendime nieko neparaSyta apie [duomenys neskelbtini]. Tvirtina,
kad jai yra [duomenys neskelbtini], pareiskéja jaucia pastovius skausmus Sirdies plote. Nurodo, kad
Centriné medicinos eksperty komisija (toliau — CMEK) 2007 m. kova — baland] nustaté [duomenys
neskelbtini]. Dél pastarojo teiginio pazymi, kad ,,<...> jie dokumenty neduoda, <...> turi pas save.*
Pareiskéja teigia, kad nepaminétas (reikia suprasti — Sprendime) [duomenys neskelbtini]. Pareiskéja
tvirtina negalinti pastovéti, kad kasdien turinti atsigulti, kad galéty ,,iStiesinti stuburg®.

Skunde pareiskéja iSreiSkia nuomong, jog Sprendimg priémé nekompetentinga specialisté.



Apibendrindama pareiskéja tvirtina, kad turimi abiejy kojy, klubo, stuburo, skoliozés, Sirdies
pazeidimai visiskai apribojo jos galimybes dirbti.

Atsakové atsiliepimu SU pareiskéjos skundu nesutinka ir praso atmesti jj kaip nepagristq.

Atsiliepime (b. I. 15-17) atsakové nurodo, kad pareiSkéjos dalyvumo lygio vertinimas buvo
atliekamas 2025 m. sausio 10 d. Agentiiros Siauliy I teritoriniame skyriuje (toliau — TS), Kuris
asmeniui dalyvumo lygio nenustaté.

Nesutikdama su Agentiiros TS priimtu sprendimu, pareiSkéja kreipési | Agentiros direktoriy
dél pakartotinio dalyvumo lygio vertinimo. Agentiiros SKS, vadovaudamasis Lietuvos Respublikos
asmens su negalia teisiy apsaugos pagrindy jstatymu (toliau — ANTAP]), veikdamas pagal Asmens
su negalia teisiy apsaugos agentiiros prie Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo
ministerijos nuostatus, patvirtintus Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministro 2005
m. gruodzio 30 d. jsakymu Nr. A1-340 ,.Dél Asmens su negalia teisiy apsaugos agentiiros prie
Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministerijos nuostaty patvirtinimo*, Sprendimy
kontrolés skyriaus nuostatus, patvirtintus Agentiiros direktoriaus 2024 m. spalio 31 d. jsakymu Nr.
V-217 ,Dél Nejgaliyjy reikaly departamento prie Socialinés apsaugos ir darbo ministerijos
direktoriaus 2023 m. rugséjo 21 d. jsakymo Nr. V-76 ,,.D¢él Asmens su negalia teisiy apsaugos
agenttros prie Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministerijos skyriy nuostaty
patvirtinimo* pakeitimo* 1.1 papunk¢iu, ir Agentiros direktoriaus 2024 m. sausio 9 d. jsakymu Nr.
V-8 D¢l jgaliojimy suteikimo Sprendimy kontrolés skyriaus vedéjui ir vyresniajam pataréjui
suteiktus jgaliojimus, iSnagrinéj¢s asmens dalyvumo lygio nustatymo byloje esancius medicininius
dokumentus, [data neskelbtina] priémé skundziamg Sprendima, kuriuo paliko galioti nepakeista [data
neskelbtina] Agentiiros TS priimtg sprendimag Nr. [duomenys neskelbtini] ,,Dél dalyvumo lygio”
(toliau — TS sprendimas).

Atsakovés nuomone, pareiskéjos skunde iSdéstyta subjektyvi nuomoné, nauji jrodymai
nepateikti.

Nurodo, kad pareiskéjos dalyvumo lygis buvo vertinamas vadovaujantis Dalyvumo lygio
nustatymo kriterijy ir tvarkos apraSu, patvirtintu Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo
ministro ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. kovo 21 d. jsakymu Nr. Al-
78/V-179 ,,.Dél Dalyvumo lygio nustatymo Kriterijy ir tvarkos apraso patvirtinimo* (toliau — Kriterijy
ir tvarkos aprasas), bei jo priedais.

PaaiSkina, kad vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraso 17 punktu, dalyvumo lygis
nustatomas kompleksiskai vertinant bazinj dalyvumg (Kriterijy ir tvarkos apraso 1 priedas) ir
individualios pagalbos poreikj, uzpildant individualios pagalbos poreikio klausimynag (Kriterijy ir
tvarkos apraSo 3 priedas).

Nurodo diagnozes pagal Tarptautinés statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos
desimtojo pataisyto ir papildyto leidimo ,,Sisteminis ligy sarasas‘ (Australijos modifikacija, TLK-10-
AM, toliau — TLK-10-AM) kodus, kurios buvo nurodytos 2025 m. sausio 9 d. [duomenys neskelbtini]
siuntime | Agentiirg (toliau — siuntimas | Agentiirg) ir vertintos nustatant bazinj dalyvumo lygi:
[duomenys neskelbtini]; [duomenys neskelbtini] (paaiskina, kad i liga nesukelia funkcinio sutrikimo,
atitinkancio dalyvumo lygio vertinimo kriterijy, nes, 2024 m. lapkri¢io 18 d. ortopedo traumatologo
konsultacijos duomenimis, klubo judesiai nesutrike, todél nevertinama).

Atsakové pazymi, kad Agentiiros teritoriniai skyriai ir Agentiiros SKS, vertindami dalyvumo
pagrindZianciais asmeniui diagnozuotg sveikatos funkcijos sutrikima.

Atkreipia démesj, kad vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraso 58 punktu, Agentiiros SKS,
atlikdamas pakartotinj dalyvumo lygio vertinimg Kriterijy ir tvarkos apraso 57.1 papunktyje nurodytu
atveju (asmeniui nesutikus su Agentliros teritorinio skyriaus priimtu sprendimu, kai Agentiiros
direktoriaus jgaliotas valstybés tarnautojas priima sprendimg atlikti pakartotinj asmens dalyvumo
lygio vertinimg), remiasi tik tais dokumentais ir (ar) informacija, kuri Agenttirai buvo pateikta arba
Agentiiros turéjo biti surinkta priimant skundziama sprendima.



Atsakové akcentuoja, kad sgvokos ,,sveikatos buklé“ ir ,,dalyvumo lygis“ yra susijusios,
taciau néra ir negali biiti tapacios. Agentiira vertina ne sveikatos lygi, o dalyvumo lygj, kuriam esming
jtaka daro ne diagnozuota liga ar asmens patirta trauma, o dél jy iSlike funkciniai organizmo
sutrikimai, dél kuriy masto yra parenkamas Kriterijus, pagal kurj nustatomas didesnis ar mazesnis
dalyvumo lygis. Paaiskina, kad esant tai paciai diagnozuotai ligai, dalyvumo lygis gali ir didéti, ir
mazeti, nes dalyvumo lygis nustatomas jvertinus ne tik medicininius kriterijus, t. y. asmens bazinj
dalyvuma, bet ir asmens individualios pagalbos poreikj (amzius, darbo patirties ir darbiniy jgudziy
jgijimas ir galéjimas juos panaudoti ir pan.). D¢l §ios priezasties, esant pagrindui atlikti pakartotinj
dalyvumo lygio vertinimg, dalyvumo lygis yra ne pratgsiamas remiantis jau turimais byloje
medicininiais duomenimis, o vertinamas i§ naujo, vadovaujantis naujai pateiktais dokumentais,
liudijancias tuo metu esamus asmens sveikatos funkcinius sutrikimus.

Atsakové pazymi, kad, vertinant bazinj dalyvumg, Agentiira vertina po taikyto gydymo
iSlikusius asmens organizmo funkcinius sutrikimus, patvirtintus Agentiirai pateikty ir jos surinkty
medicininiy duomeny visuma. Agentiira néra sveikatos prieziliros jstaiga ir teisés akty néra jgaliota
nustatyti asmens diagnoze¢ (-es), visapusiskai tirti asmens sveikatos bukle, taikyti gydyma ir pan.
Diagnoze (-es) nustato ir objektyvius duomenis apie esamg asmens sveikatos bikle kartu su siuntimu
1 Agentiirg pateikia asmenj gydantis gydytojas. Vadovaujantis Dalyvumo lygio apraSo nuostatomis,
uz pateikto siuntimo | Agentiirg teisinguma atsako asmenj gydantis gydytojas (Kriterijy ir tvarkos
apraso 68 punktas), o uz konkrecios konsultacijos i§vados teisinguma — konsultacijg suteikes ir iSvada
parenges gydytojas specialistas (Kriterijy ir tvarkos apraso 69 punktas). Teisés aktai nesuteikia teisés
Agentiirai nustatyti ir (arba) vertinti asmens ligy ar biikliy, kurios néra nurodytos Agentiiros gautuose
ir surinktuose dokumentuose, taip pat revizuoti gydanéiy gydytojy parengty medicininiy dokumenty
ar pasisakyti dél jy pagristumo.

Nurodo, kad vertinant pareiskéjos bazinj dalyvumo lygj 2025 m. periodu, dél pagrindinés
diagnozés pagal TLK-10-AM koda [duomenys neskelbtini], kaip ir Agentiiros teritoriniame skyriuje,
vadovautasi Kriterijy ir tvarkos apraso 1 priedo XIV skyriaus 51.1 papunkciu (nustatytas 0 baly
bazinis dalyvumas), kuris taikomas, kai asmeniui diagnozuojamas stuburo funkcijos sutrikimas
(papildomai pazymi, kad vertinant vertebrogenines neurologines ligas, taikomas tik vienas Bazinio
dalyvumo lygio nustatymo kriterijy XIV skyriaus 51 punkto papunktis arba tik vienas I skyriaus 13
punkto papunktis, atsizvelgiant j vyraujancig kliniking ligos formg), kai nustatytas vidutinis stuburo
judesiy apribojimas ir (ar) stuburo degeneraciniai pakitimai ir (ar) skolioze, ir (ar) kifoze (I-11
laipsnio), kai létinis skausmo sindromas islieka ir po taikyto specifinio gydymo. PaaiSkina, kad
nurodytas kriterijus buvo taikytas dél to, kad pareiskéjai diagnozuoti [duomenys neskelbtini]
pakitimai, rentgenologinio tyrimo duomenimis — Il stadija. Apibtadina stuburo judesius neutralaus
nulio metodu po taikyto reabilitacinio gydymo: iStiesimas/iSlenkimas 10/0/40°, pasilenkimas j
desing/; kairg 20/0/15°, sukimas ] deSing/j kairg 30/0/25°, dominuoja vidutis stuburo juosmenings
dalies judesiy apribojimas. Aptarta sveikatos buiklé, pasak atsakovés, patvirtinta 2024 m. lapkri¢io 18
d. radiologo, 2024 m. liepos 9 d. fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo konsultacijy ir siuntimo
1 Agentiira duomenimis.
analogija pagal iki 2023 m. gruodzio 31 d. galiojusj Darbingumo lygio nustatymo kriterijy aprasa,
patvirtintag Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministro ir Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2005 m. kovo 21 d. jsakymu Nr. A1-78/V-179 (Lietuvos Respublikos
socialinés apsaugos ir darbo ministro ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m.
kovo 12 d. jsakymo Nr. A1-131/V-349 redakcija), kuris reglamentavo darbingumo lygio nustatyma,
konstatavo, kad vertinant asmens stuburo funkcijos sutrikimus, kai i§lieka riboti stuburo juosmeninés
dalies judesiai (judesiy amplitudé jvertinta neutralaus nulio metodu) dominuoja vidutinio judesiy
apribojimo, o ne didelio judesiy apribojimo jverciai. PaaiSkina, kad analogiSkas stuburo judesiy
apribojimo vertinimas numatytas ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro, Lietuvos
Respublikos teisingumo ministro ir Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministro 2003



m. geguzés 23 d. jsakymo (reikia suprasti — Nr. V-298/158/A1-86) ,,Dél sveikatos sutrikdymo masto
nustatymo taisykliy patvirtinimo* 1 priedo X skyriuje.

Atsiliepime teigiama, kad pareiskéjos dalyvumo lygis vertinimo metu negaléjo bati jvertintas
didesnémis baly iSraiSkomis, nes anks¢iau minéti sveikatos funkciniai sutrikimai yra vertinami
vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraso 1 priedo punktais, kurie yra jvertinti konkreciomis bazinio
dalyvumo lygio vertémis ir kurios negali buti koreguojamos ar kitaip kei¢iamos.

Paaiskinamas pareiSkéjos dalyvumo lygio apskaifiavimas skaitinémis iSraiSkomis —
pagrindinés diagnozés balg (0) padauginus i pagrindinés diagnozés (organizmo funkcinio sutrikimo)
koeficiento (39), gautas pagrindinés diagnozés baly rezultatas 0 (0 = 39 x 0). Nagrin¢jamu atveju
gretutiniy diagnoziy baly rezultato néra, bazinio dalyvumo skaiciaus reikSmé yra 0.

Atsakoveé nurodo, kad pagal Kriterijy ir tvarkos apraSo 21.3 papunktj, kai bazinis dalyvumas
jvertintas 0 baly, Klausimynas dalyvumo lygiui nustatyti nepildomas, tod¢l 2025 m. sausio 10 d.
Agentiiros teritorinio skyriaus uzpildyto Klausimyno rezultatas (62 balai) netaikomas.

Vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraso 26 punktu, jei bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly,
dalyvumo lygis nenustatomas.

Pazymima, kad Kriterijy ir tvarkos apraSo 8 punktas nustato, kad asmuo dalyvumo lygiui
nustatyti siunc¢iamas tik po to, kai yra iSnaudotos visos galimos gydymo ir (ar) reabilitacijos
priemongs ir i§lieka organizmo funkcijy sutrikimy, t. y. asmenj gydantis gydytojas, nustates diagnoze
ir atsizvelges | tai, kad po taikyto gydymo ir (ar) medicinings reabilitacijos iSlieka organizmo funkcijy
parengia ir jteikia asmeniui, be kita ko, asmens praSyma dél siuntimo j Agentiira, uzpildyta siuntimag
1 Agentiirg, medicininiy tyrimy iSraSus, pavirtinancius ligos sunkumg ir diagnoze ir kt.

Atsakové pareiSkéjos reikalavimg naikinti Sprendimg laiko nepagrjstu. Remiasi Lietuvos
vyriausiojo administracinio teismo (toliau — LVVAT) praktika dél individualaus administracinio akto
pripazinimo neteisétu pagrindy (2022 m. rugsé€jo 7 d. nutartis administracinéje byloje Nr. eA-590-
629-2022).

Pazymi, kad Agentiiros specialistai dalyvumo lygio vertinimo metu atlieka dalyvumo lygio
nustatymo byloje esanciy dokumenty sisteming analize, tod¢l priimdami sprendima remiasi pateikty
medicininiy dokumenty duomenimis. PareiSkéjos gincijamas Sprendimas buvo priimtas specialy
i$silavinimg ir kvalifikacijg turin¢iy Agentiiros specialisty. Taip pat atkreipia démesj, kad Agenttrai
suteikta kompetencija spresti klausimus, reikalaujancius specialiyjy (medicininiy) Ziniy, grindZiamus
medicininiais tyrimais ir dokumenty duomenimis (Zr. LVAT 2010 m. lapkri¢io 29 d. sprendima
administracinéje byloje Nr. A759-2122/2010, 2012 m. balandzio 30 d. nutartj administracingje byloje
Nr. A146-328/2012).

Agentiira dalyvumo lygj vertina teisés akty nustatyta tvarka. Atsakovés tvirtinimu, Agenttiros
specialistai, administracinés procediiros metu vertindami pareiskéjos dalyvumo lygj, vadovavosi
dalyvumo lyg] nustatymag reglamentuojanciais teisés aktais, laikési juose nustatytos vertinimo
tvarkos, veike pagal savo kompetencijg ir objektyviai jvertino asmens sveikatos biikle patvirtinanc¢ius
medicininius dokumentus, tinkamai taiké minéty teisés akty nuostatas. Akcentuoja, kad pavestas
funkcijas vykdancio vertintojo nesivadovavimas teisés aktuose grieZtai apibréZtomis procediiromis ir
kliovimasis subjektyviais reikalavimais ir motyvais arba nuomone yra nesuderinamas su teisinés
valstybés principais.

Atsiliepime paZymima, kad individualiy administraciniy akty teisétumo bylose pareiskéjas
savo reikalavime turi aiSkiai nurodyti konkreCius teisés akto straipsnius (jy dalis) ar punktus, kurie,
priimant gin¢ijama sprendima, buvo pazeisti ar netinkamai taikyti. Be to, skunde turi biiti nurodomi
aiSkiis ir nuosekliis teisiniai motyvai, pagrindziantys pareiSkéjo abejone¢ dél kiekvieno konkreciai
nurodyto gincijamo teisé€s akto (jo dalies) straipsnio (jo dalies) ar punkto, kurio atitiktimi konkreciai
nurodytoms teisinio reguliavimo nuostatoms ar teisés principams pareiSkéjas abejoja. Atsakoveés
nuomone, pareiSkéja savo reikalavimg grindzia iSimtinai subjektyviu teisés akty ir medicininiy
dokumenty vertinimu, pareiSkéja, argumentuodama dél jai netinkamai nustatyto dalyvumo lygio,
nesiremia teisés normy nuostatomis, nepateikia jokiy jrodymy, pagrindZianciy Sio reikalavimo



teisétumg ir pagrjstuma, todél pareiskéjos argumentai, kad jai netinkamai buvo nustatytas dalyvumo
lygis, nelaikytinas teisiskai reik§mingu ir skundas atmestinas.

Pabrézia, kad pasikeitus asmens sveikatos buiklei, asmuo turi teis¢ kreiptis j gydantj gydytoja
dél naujo siuntimo } Agentiirg ir medicininiy dokumenty parengimo, kurie turéty buti pateikti
Agentiros teritoriniam skyriui dél pakartotinio dalyvumo lygio vertinimo.

Skundas atmestinas.

Gincas byloje kilo dél Agentiiros SKS Sprendimo, kuriuo buvo paliktas galioti nepakeistas
Agentiiros TS sprendimas, kuriuo dalyvumo lygis pareiskéjai nenustatytas, teisétumo.

Bylos raSytiniais dokumentais nustatyta, kad parciSkéja 2025 m. sausio 10 d. kreipési |
Agentiirg su praSymu nustatyti dalyvumo lygj (b. 1. 18). | Agentiirg pareiskéja buvo nukreipta
[duomenys neskelbtini] seimos gydytojos 2025 m. sausio 9 d. siuntimu (minéta, siuntimas j Agentiira,
b. 1. 19), kuriame nurodyta pagrindiné diagnozé [duomenys neskelbtini], susijusi diagnozé —
[duomenys neskelbtini].

[Data neskelbtina] buvo uzpildytas Individualios pagalbos poreikio klausimynas (toliau —
Klausimynas, b.1. 24-26), kuriame nurodyta, kad bendra bazinio dalyvumo lygio ir Klausimyno baly
suma yra 62 balai. Agentiiros Siauliy I teritorinis skyrius (minéta, TS) vertino pareiskéjos dalyvumo
lygi, surasé Dalyvumo lygio vertinimo akta Nr. DL-108 (toliau — TS aktas, b. 1. 27-30) ir priémé
sprendimg Nr. [duomenys neskelbtini] ,,Dél dalyvumo lygio® (minéta, toliau — TS sprendimas, b. I.
31-32) pareiskéjai dalyvumo lygio nenustatyti.

Pareiskéja, nesutikdama su Agentiiros TS sprendimu, 2025 m. sausio 21 d. pateiké Agentiirai
pareiskima-skundg (b. 1. 33) dél TS sprendimo. Skunde nurodé juntamus sveikatos sutrikimy
pozymius: desinysis klubas sudilgs (dél to pareiskéja pastoviai judanti su lazda); jau¢iamas nuolatinis
skausmas; jud¢jimo funkcija ribota; skausmas ,.eina i kirk$nj*; jauciami pastoviis skausmai Sirdies
plote ir silpnumas; nugaroje jauciami skausmingi pojtciai. Pareiskéja nurodé, kad 2015 m. rugpjtacio
24 d. dél klubo sanario sutrikimo jai buvo nustatytas 65 procenty darbingumo lygis, todél pareiskéjai
nesuprantama, kaip galima spresti, jog sveikatos biiklé per 10 mety dél minéto sutrikimo nepasikeité.
Nurodé, kad negali biti, kad nuo 2015 nustatytas nedidelis sgnario Klubo plysis iSliko nepakites.
Skunde Agentiirai pareiskéja taip pat iSreiSké prielaidg dél TS sprendimg priémusiy asmeny
nekompetencijos, vertino, kad TS sprendimas yra niekinis, nes yra nepasirasytas.

Nagrinédama pareiskéjos skundg dél TS sprendimo, Agentiros SKS [data neskelbtina]
uzpildé Dalyvumo lygio vertinimo aktg Nr. DL — 292 (toliau — Aktas, b. . 34-37) ir sprendimu Nr.
[duomenys neskelbtini] ,,Dél dalyvumo lygio® (minéta, Sprendimas) nusprendé Agenttros TS
sprendimo nekeisti, t. y. dalyvumo lygio pareiskéjai nenustatyti (b. I. 6, 38-39).

I byla taip pat pateikti: V3] ,,[duomenys neskelbtini]* fizinés medicinos ir reabilitacijos
gydytojo 2024 m. liepos 7 d. pareiskéjos ambulatorinio apsilankymo aprasymas (b. 1. 20); 2024 m.
lapkric¢io 12 d. VS] ,,[duomenys neskelbtini]* fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo E027-ats.
atsakymas ] siuntimg (b.1. 20-21); 2024 m. lapkri¢io 18 d. V3] ,,[Jduomenys neskelbtini]*“ fizinés
medicinos ir reabilitacijos gydytojo E025. Ambulatorinio apsilankymo apraSymas (b.1. 21-22), 2024
m. lapkri¢io 18 d. V3] ,,[duomenys neskelbtini]* gydytojo radiologo E027-va Diagnostinio tyrimo
apraSymas (b.1. 23), 2024 m. lapkri¢io 18 d. V3] ,.Jduomenys neskelbtini]“ gydytojo radiologo E027-
va Diagnostinio tyrimo apraSymas dél juosmeninés stuburo dalies rentgeno tyrimo (b.1. 23) ir E027-
va Diagnostinio tyrimo aprasymas dél dubens rentgeno (b.1. 23); 2024 m. lapkricio 18 d. (pasirasytas
2024 m. lapkricio 19 d.) Vs] ,[duomenys neskelbtini]“ gydytojo ortopedo traumatologo E025.
Ambulatorinio apsilankymo aprasSymas (b.1. 22).

Pareiskéja nurodo, kad jos turimi sveikatos sutrikimai buvo jvertinti netinkamai. Teigia, kad
atliekant dalyvumo lygio vertinima nebuvo ijtrauktos, jos manymu, reikSmingos diagnozés —
[duomenys neskelbtini], [duomenys neskelbtini], [duomenys neskelbtini] (nurodo, jog pastaroji
nustatyta CMEK), taip pat [duomenys neskelbtini]; skunde isdésté informacija apie savo sveikatos
biukle, jauc¢iamus simptomus, j kuriuos nebuvo atsizvelgta.



Minéta, kad tiek TS, tiek SKS pareiskéjai nenustaté dalyvumo lygio, nes bazinio dalyvumo
lygis ivertintas 0 (nuliu) baly.

Sprendziamam gincui aktual@s teisés aktai: Lietuvos Respublikos vieSojo administravimo
jstatymas (toliau — VA], aktuali redakcija nuo 2024 m. sausio 1 d.), Lietuvos Respublikos asmens su
negalia teisiy apsaugos pagrindy jstatymas (minéta, ANTAP], aktuali redakcija nuo 2024 m. sausio
1 d.), Dalyvumo lygio nustatymo Kkriterijy ir tvarkos aprasas, patvirtintas Lietuvos Respublikos
socialinés apsaugos ir darbo ministro ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m.
kovo 21 d. jsakymu Nr. A1-78/V-179 ,,Dél dalyvumo lygio nustatymo kriterijy ir tvarkos apraso
patvirtinimo® (minéta, Kriterijy ir tvarkos aprasas, aktuali redakcija nuo 2024 m. gruodzio 7 d.).

LVAT yra nurodgs, jog administraciniai teismai (Siuo atveju, Komisija) turi ribotg
kompetencija sprendziant specialiy mokslo ziniy reikalaujancius medicinos srities klausimus ir
teismas (Komisija) néra kompetentingas spresti, ar medicininiy kriterijy vertinimg Agentara atliko
pagal realig pareiskéjo sveikatos biikle. Teiséjy kolegija yra pazyméjusi, kad teismas (Komisija) yra
kompetentingas patikrinti, ar nebuvo paZzeistos teisés akty nuostatos, priimant gin¢ijamg sprendima,
ar buvo laikytasi procediriniy taisykliy, ar atsakovas veiké savo kompetencijos ribose (pvz., LVAT
2019 m. lapkric¢io 6 d. nutartis administracin¢je byloje Nr. A-1252-822/2019). Taigi, nagrin¢jant §j
ginca dél Sprendimo teisétumo bei jpareigojimo atlikti veiksmus, Komisija vertins ar pareiskéjai
dalyvumo lygis buvo nustatomas laikantis teisés akty reikalavimy.

VieSojo administravimo subjektai savo veikloje turi vadovautis jstatymo virSenybés,
i§samumo, jpareigojancio j praSyma ar skunda atsakyti aiSkiai ir argumentuotai, nurodant visas
prasymo ar skundo nagrin¢jimui jtakos tur¢jusias aplinkybes ir konkrecias teisés akty nuostatas,
kuriomis rémési vertindamas praSymo ar skundo turinj, objektyvumo bei kitais principais (VA 3
straipsnis). VAI 10 straipsnio 5 dalis numato, jog administracinis sprendimas turi biiti motyvuotas
bei pagristas objektyviais duomenimis (faktais) ir teisés akty normomis ar kitomis administraciniam
sprendimui jtakos turéjusiomis aplinkybémis (5 ir 6 papunkéiai). Sios normos sietinos su vie$ojo
administravimo subjekto veiklai keliamu jstatymo virSenybés principu, pagal kurj reikalaujama, kad
viesojo administravimo subjekty veikla atitikty VA] iSdéstytus teisinius pagrindus, o administraciniai
sprendimai, susij¢ su asmeny teisiy ir pareigy jgyvendinimu, visais atvejais turi biti pagristi
istatymais (VA] 3 straipsnio 1 dalies 4 punktas).

Pagal ANTAP] 2 straipsnio 8 dalj, dalyvumo lygis — atsizvelgiant j pilnamec¢io asmens negalig
ir aplinkos veiksnius kompleksiSkai jvertintos ir nustatytos asmens galimybés ir pajégumas
visapusiSkai ir veiksmingai dalyvauti visuomenés gyvenime. Dalyvumo lygis nustatomas
kompleksiSkai jvertinus aplinkos veiksniy jtaka asmens savarankiSkumui, galimybes veiksmingai
dalyvauti visuomeneés gyvenime bei asmens organizmo funkcijy sutrikimus po to, kai yra panaudotos
visos galimos medicininés priemonés ir atsizvelgiant | individualiojo pagalbos poreikio masta
(ANTAPI] 19 straipsnio 3 dalis). Dalyvumas jvertinamas procentais, jo lygis nustatomas 5 procentiniy
punkty intervalais ANTAPI 19 straipsnio 3 dalis). Kaip matyti i§ ANTAP] 19 straipsnio 6 dalies,
dalyvumo lygis gali biiti nustatomas terminuotai arba neterminuotai. Dokumenty, reikalingy
dalyvumo lygiui nustatyti, parengimo ir pateikimo tvarka, dalyvumo lygio prieZasties, atsiradimo
laiko ir jo termino nustatymo tvarka, kriterijus, kuriais vadovaujantis nustatomas dalyvumo lygis,
nustato Kriterijy ir tvarkos apraso normos (ANTAP] 19 straipsnio 7 dalis, Kriterijy ir tvarkos apraso
1 punktas).

ANTAP] 15 straipsnio 1 dalies 6 punkto b papunktyje nustatyta, kad Agentiira VA] nustatyta
tvarka ir terminais priima sprendimus dél asmens su negalia dalyvumo lygio, jo prieZasties,
atsiradimo laiko, termino, netekto dalyvumo procenty (100 procenty dalyvumo lygio ir asmeniui
nustatyto dalyvumo lygio procenty skirtumo).

ANTAP] nuostatas d¢l dalyvumo lygio nustatymo jgyvendina Kriterijy ir tvarkos aprasas.
Minéto apraso 17 punktas nustato, jog dalyvumo lygis nustatomas kompleksiskai vertinant bazinj
dalyvumag ir individualios pagalbos poreikj, iSskyrus atvejus, nurodytus S§io apraso IV skyriuje;
nustatant dalyvumo lygj, pildomas Agentiros direktoriaus patvirtintos formos Dalyvumo lygio
vertinimo aktas. Agentiira asmens bazinj dalyvumg jvertina Kriterijy ir tvarkos apraso 24 punkte



nustatyta tvarka. Vertindama bazinj dalyvuma, taiko pagrindinés diagnozés (sunkiausio organizmo
funkcinio sutrikimo) ir gretutiniy diagnoziy (organizmo funkciniy sutrikimy) koeficientus;
pagrindinés diagnozés baly rezultatg gauna pagrindinés diagnozés kriterijui priskirta balag daugindama
1§ pagrindinés diagnozés (organizmo funkcinio sutrikimo) koeficiento; gretutinés (-iy) diagnozés (-
1y) (organizmo funkcinio sutrikimo (-y)) baly rezultata gauna gretutinés diagnozés (organizmo
funkcinio sutrikimo) balg daugindama i$ gretutinés diagnozés (organizmo funkcinio sutrikimo)
koeficiento, gauto bazinio dalyvumo baly skai¢iaus reikSme apvalina iki sveikojo skaitmens (Kriterijy
ir tvarkos apraSo 24.1-24.4 papunkciai). Agentiiros teritorinis skyrius, nustatydamas dalyvumo lygj,
uzpildo Individualios pagalbos poreikio klausimyna, kuriame jvertinamas asmens individualios
pagalbos poreikis jvairiose asmens gyvenimo srityse bei aplinkos veiksniy jtaka asmens
savarankiSkumui ir nustatomas individualios pagalbos poreikio mastas balais (iSskyrus senatvés
pensijos amziy sukakusiems asmenims, neturintiems nedarbingumo pazymeéjimo, Kriterijy ir tvarkos
aprasSo 18.2 papunktis). Akcentuotina, jog minéto apraso 22 punkte numatytais atvejais Klausimynas
nepildomas. Vienas tokiy atvejy — kai asmens bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly arba vertinant
bazinj dalyvumg taikytas kriterijaus (-y) papunktis (-iai) — ,,nepatikslinta (netaikytina)* (Kriterijy ir
tvarkos apraSo 22.4 papunktis).

Agenttira dalyvumo lygj balais apskaiciuoja sudédama bazinio dalyvumo (medicininés
dalies) balus ir uzpildyto individualios pagalbos poreikio klausimyno balus, o dalyvumo lygj
(procentais) nustato galutinj dalyvumo lygio balg priskirdama nurodytam skaiciy intervalui (Kriterijy
ir tvarkos apraSo 25, 27 punktai). Asmeniui nesutikus su Agenttiros teritorinio skyriaus priimtu
sprendimu, Agentiiros direktoriaus jgaliotas valstybés tarnautojas priima sprendima atlikti pakartotinj
asmens dalyvumo lygio vertinima, kuris atliekamas Kriterijy ir tvarkos apraso III skyriuje nustatyta
tvarka (Kriterijy ir tvarkos apraso 57.1 papunktis). Tai reiskia, jog pakartotinj dalyvumo lygio
vertinimg Agentiiros direktoriaus jgaliotas valstybés tarnautojas atliecka kompleksiSkai vertinant
bazinj dalyvumg ir individualios pagalbos poreikj, i§skyrus atvejus, nurodytus Kriterijy ir tvarkos
apraso IV skyriuje bei 22 punkte. Pakartotinis dalyvumo lygio vertinimas Kriterijy ir tvarkos apraso
57.1 papunktyje nurodytu atveju atliekamas remiantis tik tais dokumentais ir (ar) informacija, kuri
Agentiirai buvo pateikta arba Agentiiros tur¢jo biiti surinkta priimant skundziamg sprendimag
(Kriterijy ir tvarkos apraSo 58 punktas).

Taigi, sisteminé aptarty, gincui aktualiy teisés akty analizé suponuoja, kad dalyvumo lygio
nustatymas yra asmens sveikatos funkciniy sutrikimy vertinimas, kurio tikslas, atsizvelgiant ]
diagnozuoty organizmo funkciniy sutrikimy laipsnj, ligos eiga ir taikkoma gydyma, nustatyti, kiek
asmuo gali ir yra pajégus visapusiSkai ir veiksmingai dalyvauti visuomenés gyvenime. Dalyvumo
lygio vertinimas atlickamas remiantis objektyviais duomenimis: asmens sveikatos priezitiros jstaigos
iSduotu siuntimu ] Agentiirg, iSraSais i§ medicininiy dokumenty, atlikty medicininiy tyrimy
1Svadomis, gydytojy specialisty konsultacijy iSvadomis, paciento kortel¢je identifikuotais jrasais, 0
individualios pagalbos poreikis jvertinamas uzpildzius Klausimyna.

Nagrin¢jant gincg deél Agentiiros Sprendimo teisétumo, Komisija vertins, ar Agentira,
nenustatydama pareiskéjai dalyvumo lygio, laikési teisés akty reikalavimy, ar surinkti jrodymai
pagrindzia bazinio dalyvumo lygio jvertinimg O baly, ar bazinis dalyvumas buvo tinkamai jvertintas,
atsizvelgiant j visas dalyvumo lygiui jtakg darancias diagnozes ir su tuo susijusius organizmo funkcijy
sutrikimus, ar Sprendimas priimtas laikantis pagrindiniy procediiry ir taisykliy, turéjusiy uZztikrinti
objektyvy visy aplinkybiy jvertinimg, ar gin¢ijamas Sprendimas savo turiniu neprieStarauja
auksStesnés galios teisés aktams, ar atitinka individualiam administraciniam aktui keliamus
reikalavimus.

Tiek TS, tiek SKS pareiskéjos dalyvumo lygj vertino atsizvelgdami j siuntime j Agentiirg ir
pridedamuose medicininiuose dokumentuose nurodytas diagnozes ir funkcinius sutrikimus, asmeniui
taikyta gydyma ir (ar) panaudotas medicinos priemones.

Siuntimas j Agentiirg patvirtina, jog pareiskéjai yra diagnozuotos ligos pagal TLK-10-AM
kodus — [duomenys neskelbtini]. Pareiskéja skundziasi deSinio klubo, kairio kelio sgnario
skausmingumu, maudimu, funkcijos sutrikimu, nugaros juosmeninés dalies skausmingumu,



iSliekanciu abiejy kojy tirpimu, skausmu nuo kelio iki kojos pirsty, islikusiu rytiniu sustingimu,
nugaros judesiy ribotumu dél stipriy skausmy, vaikSto Slubuodama (b. 1. 19). Skunde Agentiirai
pareiskéja nurode, jog jos judéjimo funkcija sutrikusi, ji judanti su lazda (b. 1. 33).

SKS, vertindamas pareiSkéjos bazinj dalyvumg, kaip pagrinding diagnoze (sunkiausig
funkcinj sutrikimg) vertino siuntime j Agentiirg nurodytg pagrindine diagnoz¢ pagal TLK-10-AM
kodg [duomenys neskelbtini]. Atsakové, pagrijsdama pagrindinés diagnozés taikymg, atsiliepime
paaiskino, kad spresdama dél pareiskéjos stuburo judesiy apribojimo laipsnio, taiké analogija ir
vadovavosi iki 2023 m. gruodzio 31 d. galiojusiu Darbingumo lygio nustatymo kriterijy aprasu,
patvirtintu Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministro ir Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2005 m. kovo 21 d. jsakymu Nr. A1-78/V-179 (Lietuvos Respublikos
socialinés apsaugos ir darbo ministro ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m.
kovo 12 d. jsakymo Nr. A1-131/V-349 redakcija), taip pat vadovavosi Sveikatos sutrikdymo masto
nustatymo taisyklémis, patvirtintomis Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro, Lietuvos
Respublikos teisingumo ministro ir Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministro 2003
m. geguzés 23 d. jsakymu Nr. V-298/158/A1-86 ,Dél sveikatos sutrikdymo masto nustatymo
taisykliy patvirtinimo®. IS minéty teisés akty reglamentavimo, galima daryti iSvada, jog stuburo
judesiy apribojimo laipsnis susietas su atitinkamomis stuburo judesiy amplitudés skaitinémis
iSraiSkomis. Taciau Komisija kritiSkai vertina, kad taikytos analogijos pareiskéjai nebuvo paaiskintos
ir detalizuotos skundziamame Sprendime.

Ivertinusi kartu pateiktus medicininius dokumentus, patvirtinancius pareiskéjos sveikatos
biikle (2024 m. liepos 9 d. fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo konsultacijg, 2024 m. lapkricio
patvirtina, kad pareiskéjos buklé atitinka bazinio dalyvumo kriterijy, numatytg Kriterijy ir tvarkos
apraso 1 priedo IV skyriaus 51.1 papunktyje, jvertinta 0 baly. Sis papunktis taikomas, kai stuburo
funkcijy sutrikimas pasizymi vidutinio stuburo judesiy apribojimu ir (ar) stuburo degeneraciniai
pakitimais ir (ar) skoliozé, ir (ar) kifozé (I-II laipsnio), kai 1étinis skausmo sindromas islieka ir po
taikyto specifinio gydymo. Pastarasis kriterijus buvo taikytas dél priezasties, kad pareiskéjai
diagnozuoti [duomenys neskelbtini] pakitimai, rentgenologinio tyrimo duomenimis — Il stadija.
Sutiktina su atsakove, kad pareiskéjos dalyvumo lygis negaléjo buti jvertintas didesnémis baly
iSraiskomis, pritaikant 51.2 papunktj, kuris apibiidina stuburo sutrikimus kaip didelius stuburo judesiy
dokumentai tokiy sutrikimy nepatvirtina.

PareiSkéja skunde Komisijai kelia klausimg ir dél funkcinio sutrikimo, susijusio su deSinés
pusés klubo artroziniais pakitimais, vertinimo. PrieSingai nei TS, SKS diagnozés [duomenys
neskelbtini] nevertino — tiek Sprendime, tiek Akte pazyméjo, kad $i diagnozé nesukelia funkcinio
sutrikimo, atitinkanc¢io dalyvumo lygio vertinimo kriterijy. Komisija kritiSkai vertina tokig SKS
pozicija ir pazymi, kad, nors 2024 m. lapkri¢io 18 d. ortopedo traumatologo konsultacijos
duomenimis (b.1. 22) 3.2 papunktyje uzfiksuota, kad ,,klubo judesiai nesutrik¢. FAI simptomai +/-.
Ro — stebimi pradiniai degeneraciniai pakitimai klubo sgnaryje bei stuburo juosmeninés dalies plote.*,
0 3.8 papunktyje nurodyta, kad ,,$iuo metu duomeny uz traumatologing patologija nepakanka®, ,,Kity
zymy apie atliktus tyrimus ar méginius neatzyméta®, taCiau atkreipia démesj, kad to paties
konsultacijy apraso 3.3 punkte pazyméta ,.klubo sanario [duomenys neskelbtini]“. Kriterijy ir tvarkos
apraso 1 priedo XI1I skyriaus 48 punktas nurodo, kad §is kriterijus taikomas, kai yra ,,dviejy ir daugiau
stambiyjy sanariy artroziy stadijos, patvirtintos ir nurodytos gydytojo iSvadoje ir objektyviai jvertinti
nurodyty sgnariy judesiy apribojimai, iSnaudojus visas gydymo ir reabilitacijos galimybes®, todél
esant dviejy ar daugiau sanariy vidutiniam judesiy apribojimui (48.1 papunktis) ir nustacius | ar |1
rentgenologine stadijg ir (ar) minimalius osteofitus, nedidelj sanario plySio susiauréjima, néra aisku,
kodél neturéty biti taikomas 48.1.1 papunktis. Pazymétina, kad TS pareiskéjai diagnoze [duomenys
neskelbtini] — kaip gretuting diagnoze — taiké ir rémési j bylg pateikto 2024 m. lapkric¢io 18 d. gydytojo
radiologo E027-va diagnostinio tyrimo aprasymo (b. 1. 23) iSvadoje (5 punkte) nurodytais
duomenimis, kad nustatyti ,,kairéje II st.; deSinéje II-111 st. [duomenys neskelbtini] rentgenologiniali



pozymiai‘, tac¢iau SKS Sprendime tinkamai nepagrindé, kodél gretutiné diagnoz¢, nurodyta siuntime
1 Agentiira, buvo nevertinta.

Visgi, Komisija SKS Sprendimo triitkumg — kad nebuvo jvertinta gretutiné diagnozé — §io
ginco atveju laiko neesminiu, nes pareiskéjos tikslas, jog jai buty nustatytas dalyvumo lygis, net ir
gretutinés diagnozés jvertinimo atveju nebuty pasiektas, kadangi gretutinés diagnozés priskyrimas
Kriterijy ir tvarkos apraSo 48.1.1 papunk¢iui suteikty 0 baly. Taigi, jvertinusi nurodytas aplinkybes,
Komisija sprendzia, jog jpareigojant atsakove i§ naujo vertinti pareiskéjos dalyvumo lygj Siuo
pagrindu biity inicijuojamas tik formalus gincas, bet pareiskéjos padéties dél dalyvumo lygio
nustatymo nepasikeisty.

Pareiskéja skunde Komisijai taip pat kvestionuoja jvairiy kity diagnoziy ir sutrikimy
nejvertinimg. Komisija nesutinka su pareiS$kéjos argumentais, kad kraujotakos sistemos sutrikimy
([duomenys neskelbtini]) ir kity sutrikimy ([duomenys neskelbtini]) buvo nevertinti nepagrjstai.
Komisija Siuo aspektu pritaria atsakovés argumentui, kad pagal Kriterijy tvarkos apraso 18.4
papunktj, nustatant asmens bazinj dalyvumg vertinami duomenys, pateikti klinikiniuose
elektroniniuose dokumentuose arba siuntime j Agentiira ir medicininiuose dokumentuose, todél
Agentiira, jgyvendindama savo kompetencijg, turi vadovautis objektyviais duomenimis
medicininiuose dokumentuose. Kaip matyti 2025 m. sausio 9 d. siuntime j Agentiira, kurio tikslas
,konsultuoti dél dalyvumo lygio vertinimo®, nurodytos tik dvi diagnozés — pagrindiné [duomenys
neskelbtini] ir susijusi diagnozé — [duomenys neskelbtini] — pareiskéjos skunde minimos kitos
diagnozés néra nurodytos nei siuntime j Agentiira, nei kituose medicininiuose dokumentuose, todél
Agentiira jy ir nevertino.

Nors j byla pareiskéja pateiké [data neskelbtina] SKS sprendimg Nr. [duomenys neskelbtini],
kuriame, kaip gretutiné diagnozé buvo vertintina ir diagnozé [duomenys neskelbtini] (apibiidinama
kaip [duomenys neskelbtini]), taciau pazymétina, kad §i diagnozé ir tuomet buvo jvertinta 0 baly, nes
medicininiais dokumentais nebuvo patvirtinta, kad pareiskéjai buty buve nustatyta II laipsnio
iSreiksty voztuvo ydy. Komisija pazymi, kad Sio administracinio ginco byloje néra pateikta jokiy kity
medicininiy dokumenty, kurie patvirtinty pareiskéjos organizmo funkcinius sutrikimus, susijusius su
pareiskéjos nurodytais kraujotakos sistemos ar Kitais sutrikimais. Agentiira néra gydymo jstaiga, o uz
siuntimo teisinguma atsako bitent asmenj gydantis gydytojas ir bitent jis nustato atitinkamas
diagnozes ir vertina ar jos po taikyto gydymo sukelia tam tikrus organizmo funkcinius sutrikimus.

Komisija sutinka su atsakovés pozicija, kad pareiskéjos bazinio dalyvumo lygis vertinimo
metu negaléjo biti jvertintas didesnémis baly iSraiSkomis, kadangi pareiskéjos funkciniai sutrikimai
neatitinka kity bazinio dalyvumo lygio nustatymo kriterijy, nustatanéiy didesnes skaitines baly
iSraiskas.

Vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraSo 24.2 — 24.4 papunkciais, pagrindinés diagnozés bala
(0) padauginus i§ pagrindinés diagnozés (organizmo funkcinio sutrikimo) koeficiento (39), gautas
pagrindinés diagnozés baly rezultatas (0 = 39 x 0). Nors pareiskéja skunde nurodo, kad individualus
pagalbos poreikis pareiskéjai ,,<...> yra ties riba, poreikis jau yra <..>*, taciau, vadovaujantis
Kriterijy ir tvarkos apraSo 21.3 papunkciu, kai bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly, Klausimynas
dalyvumo lygiui nustatyti nebeturi jtakos, todél Agentiiros TS uZpildyto Klausimyno rezultato 62
balai) SKS netaiké pagrijstai. Kai bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly, dalyvumo lygis nenustatomas,
kaip ir Siuo atveju pareiskejai.

IS bylos medziagos (Sprendimo, atsiliepimo) matyti, kad Agentiira rémési siuntime ] Agentiirg
ir medicininiuose dokumentuose pateikta informacija. Komisija daro iSvada, kad atsakoveés
Sprendimas yra pagristas teisés akty nuostatomis, kuriy taikyma 1émé nustatyti faktiniai duomenys,
t. y. nurodytas dalyvumo vertinimo teisinis pagrindas. Tai, kad pareiskéjos netenkina Sprendimo
motyvai ir ji nesutinka su nenustatytu dalyvumo lygiu, neleidzia daryti iSvados, kad atsakovés
Sprendimas neatitinka VAJ] nuostaty ar priimtas nesilaikant teisés akty reikalavimy.

Skunde Komisijai pareiSkéja teigia, kad TS sprendimas yra niekinis, nes jis néra pasirasytas,
ta¢iau Komisija pazymi, kad, nors i§ bylos duomeny néra aiSku, kokiu bidu pareiskéja gavo TS
sprendima (ar buvo kartu pateikti detaliis metaduomenys), vis délto kartu su atsiliepimu pateiktas
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2025 m. sausio 13 d. Agentiiros Siauliy | teritorinio skyriaus sprendimo nuorasas patvirtina, kad is
dokumentas buvo tinkamai pasiraSytas elektroniniu parasu, todél Komisija neturi pagrindo abejoti jo
teisetumu.

Komisija atkreipia démesj, kad Agentiiros direktorius 2024 m. gruodzio 30 d. jsakymu Nr. V-
255 ,,Dél Dalyvumo lygio vertinimo akto formos patvirtinimo* patvirtino naujg Dalyvumo lygio
vertinimo akto formg. Nors tai ir neturi reikSmingos jtakos sprendziant klausimg dél Sprendimo
teisétumo, visgi Komisija pastebi, kad Akto forma neatitinka naujai patvirtintos Dalyvumo lygio
vertinimo akto formos. Visgi Komisija nenustaté, kad biity pazeista Kriterijy ir tvarkos apraso tvarka
atliekant pareiskéjos pakartotinj dalyvumo lygio vertinimg, nenustatyta procediiriniy pazeidimy,
kurie gal¢jo lemti, kad pareiskéjai dalyvumo lygis buvo nenustatytas nepagrjstai.

Dé¢l kity skunde i8déstyty argumenty pazymeétina, kad Komisijos pareiga motyvuoti priimtg
sprendima néra suprantama kaip reikalavimas detaliai atsakyti | kiekvieng argumentg ar pareiskéjy
keliamus klausimus. Komisijos vertinimu, pareiskéjos skunde nurodyti argumentai dél 2007 metais
centrinés medicinos eksperty komisijos nustatyty diagnoziy ar 2015 m. nustatyto 65 procenty
darbingumo lygio ir jy sasajos su dabartine pareiskéjos sveikatos bikle neturi esminés teisinés
reik§meés sprendziant dél skundziamo Sprendimo teisétumo ir pagristumo, nes, kaip jau buvo minéta,
skundZiamas Sprendimas priimtas pagal Seimos gydytojo siuntime Agentiirai ir kitus pateiktus
medicininius dokumentus, todél dél jy pladiau nepasisakoma.

Taigi, jvertinus skundziamo Sprendimo turinj, bylos medziaga, Komisija sprendzia, jog
pagrindo naikinti atsakovés Sprendimg néra, materialinés ir procediirinés teisés normos taikytos
tinkamai, pareiskéjos dalyvumo lygis jvertintas pagal pateiktus medicininius dokumentus, galiojantj
teisinj reglamentavima, pagal kompetencijg ir atitinka VA] jstatymo 10 straipsnio 5 dalies 5 — 6
punktuose jtvirtintus reikalavimus administraciniam sprendimui.

Atsiliepimu atsakoveé praso Komisijos uZztikrinti visy prie bylos pridéty dokumenty
nevieSinimg ir leisti susipazinti tik proceso Salims ar jy teisétiems atstovams. Toks prasSymas
motyvuojamas tuo, kad visa juose esanti informacija yra susijusi su asmens, kurio tapatybé yra
zinoma, duomenimis, (asmens kodas, namy adresas, asmens tapatybés kortelés numeris ir pan.), o
kita dalis priskirtina specialiy kategorijy asmens duomenims, susijusiems su asmens sveikata. Juo
labiau, Bendrajame asmens duomeny apsaugos Reglamente $i sgvoka néra susiaurinama — jame
nustatyta, kad asmens duomenys neturi baigtinio kategorijy saraso, todél atsizvelgiant ; galimybe
nustatyti asmens tapatybe, bet kokia informacija gali biiti laikoma asmens duomenimis.

Byloje pateikta informacija, susijusi su pareiSkéjos sveikatos biikle. Komisijos veiklg
reglamentuojantys teisés aktai nereglamentuoja nagrin¢jamos bylos medziagos (jos dalies)
pripaZinimo nevie$a. Pagal jstatymo analogija, vadovaujamasi Lietuvos Respublikos administraciniy
byly teisenos jstatymo 14 straipsnio 2 dalimi, kurioje nustatyta, kad priimdamas vieSame teismo
posédyje sprendimg byloje arba nutart] nutraukti bylg ar skunda (praSyma, pareiSkima) palikti
nenagrinétg arba gaves praSyma susipazinti su bylos medziaga, teismas turi teis¢ proceso dalyviy
praSymu ar savo iniciatyva motyvuota nutartimi nustatyti, kad bylos medziaga ar jos dalis yra neviesa,
kai reikia apsaugoti Zmogaus asmens, jo privataus gyvenimo ir nuosavybés slaptuma, informacijos
apie asmens sveikatg konfidencialuma, taip pat jeigu yra rimtas pagrindas manyti, kad bus atskleista
valstybés, tarnybos, profesiné ar komerciné paslaptis. [vertinus tai, kad didZigja bylos medziagos dalj
sudaro specialiy kategorijy asmens duomenys, susij¢ su asmens Sveikata, siekiant apsaugoti
informacijos apie asmens sveikatg konfidencialumg, Komisijos iniciatyva visa nagrin¢jamos bylos
medZziaga pripazintina nevieSa, neteikiant jos susipazinti ar kopijuoti byloje nedalyvavusiems
asmenims.

Vadovaudamasi Lietuvos Respublikos administraciniy byly teisenos istatymo 14 straipsnio
2 dalimi, Lietuvos Respublikos ikiteisminio administraciniy gincy nagrin¢jimo tvarkos jstatymo
20 straipsnio 1 dalies 1 punktu, 22 straipsnio 1 dalimi, Komisija

nusprendzia:
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pareiSkéjos X. Y. skundg atmesti kaip nepagrijsta.

Visa bylos medziagg pripazinti nevieSa ir neteiktina susipazinti ar kopijuoti byloje
nedalyvavusiems asmenims.

Sprendimg per vieng ménes] nuo jo priémimo dienos bylos Salys gali skysti Regiony
administraciniam teismui Lietuvos Respublikos administraciniy byly teisenos jstatymo nustatyta
tvarka.

Posédzio pirmininké Vaida Jokubauskaité
Komisijos narés Raminta Ramanauskiené

Svetlana Sinkeviciené



