LIETUVOS ADMINISTRACINIU GINCU KOMISIJOS
SIAULIU APYGARDOS SKYRIUS

SPRENDIMAS

2026 m. geguzés 12 d. I\VIr. 21RE3-175 (AG3-115/23-2026)
Siauliai

Lietuvos administraciniy ginéy komisijos Siauliy apygardos skyrius (toliau — Komisija),
susidedantis 1§ Komisijos nariy Giedriaus Jakubéno (posédzio pirmininkas), Danutés Kulikauskienés,
Ramintos Ramanauskienés (praneséja) ir Svetlanos Sinkevicienés,

Komisijos posédyje raSytinio proceso tvarka iSnagrin¢jo administracin} gincg pagal
pareiskéjo X. Y. skunda atsakovei Asmens su negalia teisiy apsaugos agentlirai prie Lietuvos
Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministerijos dél sprendimo panaikinimo ir jpareigojimo
atlikti veiksmus.

Komisija
nustateé:

pareiskéjas X. Y. (toliau — pareiskéjas) 2026 m. balandzio 7 d. pateiktu skundu (toliau —
skundas) praso panaikinti Asmens su negalia teisiy apsaugos agentiiros prie Lietuvos Respublikos
socialinés apsaugos ir darbo ministerijos (toliau — atsakové arba Agentira) Sprendimy kontrolés
skyriaus (toliau — ir SKS) [data neskelbtina] sprendimg Nr. [duomenys neskelbtini] ,,D¢él 2026 m.
sausio 9 d. Lietuvos administraciniy ginéy komisijos Siauliy apygardos skyriaus sprendimo Nr.
21RE3-7 (AG3-214/26-2025% (toliau — ir Sprendimas) ir jpareigoti atsakove per Komisijos nustatyta
laikg priimti naujg teisés akty reikalavimus atitinkantj sprendimg.

Skunde pareiSkéjas pazymi, kad sutinka su Agentiiros uZpildyto klausimyno rezultatais,
taciau nesutinka su Sprendimu, nes nebuvo nustatytas dalyvumo lygis.

Paaiskina, kad dirbo tik fizinj darba, taciau nuo spalio 23 d. i8¢jo i§ darbo savo noru, nes
nebepajege dirbti. Nurodo, kad ,,gyvena* su nugaros skausmais, skauda deSinj petj, deSing Ciurna,
juosmens srit], tirpsta desiné ranka ir deSiné koja, vaikStant ,,atjungia® deSin¢ koja, sunku atsistoti 1§
sédimos pozicijos. Atkreipia démesj, kad prie$ jo dalyvumo vertinimg dokumenty papildymui vyko
pas fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytoja ir gydytoja jrasé rekomendacija ,,nerekomenduojamas
fizinis darbas®.

Pareiskéjo teigimu, jis 2025 m. vasario 12 d. su siuntimu lankési pas neurologe VS]
Vilkaviskio ligoningje ir, pasak pareiskéjo, neurologé ,,yra jrasiusi, kad yra deformuota des. kojos
¢iurna (buvusi trauma — buklés jvertinimo informacijoje)®, taip pat nusiskundimuose ir anamnezéje
yra jrasyta ,,kad <...> turéjes stuburo trauma®.

Skunde teigiama, kad beveik visa nedarbingumo laikotarp; nedarbingumo pratgsimui
pareiSkéjas turéjo vykti j VS] Vilkaviskio pirminés sveikatos priezitiros centro Gydytojy konsultacing
komisija. Nurodoma, kad pareiskéjas nuo 2025 m. balandzio 14 d. iki 2025 m. rugséjo ménesio buvo
tiriamas Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligoninés Kauno klinikose dél diagnozés [duomenys
neskelbtini], 0 2025 m. vél lankési pas VS] Vilkaviskio ligoninés konsultacinés poliklinikos gydytoja
neurologe, kuri jam diagnozavo ,,dar ir [duomenys neskelbtini]*.

PareiSkéjas atkreipia démesj, kad viso nedarbingumo metu lankantis pas gydytojus
specialistus ,,<...> buvo galima tiksliau diagnozuoti ligy diagnozes, jvertinant atliktus tyrimus*.



Be kita ko, pazymi, kad 2025 m. kovo 28 d. buvo atliktas MRT su kontrastu, o tyrimo
apraSyme raSoma, kad ,,<..> [duomenys neskelbtini] matomas apie 1,5 cm dydzio T1 ir T2
hipointensinio, Svelniai hiperinetensinio STIR SI zidinys, Svelniai kaupiantis k/m*.

2026 m. vasario 24 d. pareiskéjas su siuntimu, kurio pats paprase, vyko vizito dél pazeisto
T12 slankstelio pas neurochirurga i VS] Kauno miesto poliklinika. Diagnozuotas [duomenys
neskelbtini], [duomenys neskelbtini]. Anot pareiskéjo, neurochirurgas iSras¢ reikalingus siuntimus
tyrimams atlikti. 2026 m. kovo 21 d. atliktas MRT su kontrastu, iSvada — [duomenys neskelbtini],
lyginant su 2025 m. balandzio 1 d. MRT aprasu islieka be esminés dydzio dinamikos, Siuo metu
labiau panasus j gerybinio pobtidzio. 2026 m. balandzio 2 d. neurochirurgo iSvados duomenimis,
spec. neurochirurginio gydymo nereikia, riboti fizinj krtvj, lankstymasi, po mety kartoti MRT.

Pareiskéjo teigimu, jo sveikatos buklé yra nepasikeitusi nuo tada, kai buvo iSduotas
nedarbingumo pazyméjimas, t. y. nuo 2025 m. vasario 1 d.

Atsakové atsiliepimu su pareiskéjo skundu nesutinka ir praso jj atmesti kaip nepagristq.

Atsiliepime atsakové nurodo, kad pareiskéjo dalyvumo lygis buvo vertinamas 2025 m. spalio
13 — 14 d. Agentiiros Siauliy I teritoriniame skyriuje (toliau — TS), kuris asmeniui dalyvumo lygio
nenustate.

Pareiskéjas, nesutikdamas su TS priimtu sprendimu, kreipési | Agentiiros direktoriy dél
pakartotinio dalyvumo lygio vertinimo. Agentiros SKS, vadovaudamasis gin¢o klausimo
i$sprendimui aktualiais teisés aktais, [data neskelbtina] priémé sprendimg Nr. [duomenys neskelbtini]
(toliau — 2025 m. lapkri¢io 14 d. sprendimas), kuriuo paliko galioti nepakeista Agentiiros TS [data
neskelbtina] priimtg sprendimg Nr. [duomenys neskelbtini] ,,Dél dalyvumo lygio, jo priezasties,
atsiradimo laiko, termino, netekto dalyvumo procenty (toliau — TS sprendimas). Minétg SKS
sprendimg pareiskéjas apskundé Komisijai. Komisija 2025 m. lapkricio 14 d. sprendimg panaikino ir
Ipareigojo atlikti pakartotinj asmens dalyvumo lygio vertinimg ir priimti teis€s akty reikalavimus
atitinkantj sprendima.

SKS, vykdydamas jsiteis¢jusj Komisijos 2026 m. sausio 9 d. sprendimag Nr. 21RE3-7 (AG3-
214/26-2025), atliko pakartotinj pareiskéjo dalyvumo lygio vertinimg ir gin¢ijamu Sprendimu
nusprendé nekeisti TS sprendimo. Sj sprendima pareiskéjas kartotinai apskundé Komisijai.

Atsakoveés vertinimu, skunde iSdéstyta tik pareiSkéjo subjektyvi nuomoné, o nauji jrodymai
nepateikti.

Atsiliepime paaiSkinama, kad pareiskéjo 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. A1-78/V-179 ,,Dél Dalyvumo lygio nustatymo kriterijy ir tvarkos apraSo patvirtinimo*
(aktuali redakcija nuo 2025 m. rugpjicio 19 d. iki 2026 m. geguzés 1 d.) (toliau — Kriterijy ir tvarkos
aprasas), ir jo priedais.

Pagal Kriterijy ir tvarkos apraSo 17 punktg, dalyvumo lygis nustatomas kompleksiskai
vertinant bazinj dalyvuma (Kriterijy ir tvarkos apraSo 1 priedas) ir individualios pagalbos poreikj,
uzpildant individualios pagalbos poreikio klausimyng (Kriterijy ir tvarkos apraSo 3 priedas).

Atsakove nurodo, kad vertinant pareiskéjo bazinj dalyvumo lygj, buvo jvertintos 2025 m.
rugséjo 25 d. VS| [duomenys neskelbtini] pirminés sveikatos priezitiros centro siuntime j Agentiirg
(toliau — siuntimas } Agentlira) nurodytos diagnozés 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: [duomenys neskelbtini]
(pazymi, kad kitaip nei siuntime ] Agentiirg, vertinama kaip pagrindiné diagnoz¢é, kadangi vertinama
Kiriterijy ir tvarkos apraSo 1 priedo atitinkamu kriterijaus papunk¢iu, skirtingai nei siuntime j
Agentiirg nurodyta pagrindiné diagnoze, kuri néra vertintina), [duomenys neskelbtini]; [duomenys
neskelbtini]; [duomenys neskelbtini]; [duomenys neskelbtini]; [duomenys neskelbtini] (nurodo, kad
Si diagnoze nevertinama, nes ji nesalygoja funkcinio sutrikimo, kuris atitikty Kriterijy ir tvarkos
apraSo 1 priedo kriterijy reikalavimus).



Atsiliepime akcentuojama, kad Agentiiros teritoriniai skyriai ir SKS, vertindami dalyvumo
pagrindzianciais asmeniui diagnozuotg sveikatos funkcijos sutrikima.

Taip pat pazymima, kad vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraso 58 punktu, Agentiiros SKS,
atlikdamas pakartotinj dalyvumo lygio vertinimg, Kriterijy ir tvarkos apraSo 57.1 papunktyje
nurodytu atveju remiasi tik tais dokumentais ir (ar) informacija, kuri Agentiirai buvo pateikta arba
Agentiiros turéjo buti surinkta priimant skundziamg sprendima.

Atsakove pazymi, kad savokos ,,sveikatos buklé™ ir ,,dalyvumo lygis* yra susijusios, taciau
néra ir negali biti tapacios, Agentiira vertina ne sveikatos lygj, o dalyvumo lygj, kuriam esming jtakg
daro ne diagnozuota liga ar asmens patirta trauma, o dél jy islik¢ funkciniai organizmo sutrikimai,
dél kuriy masto yra parenkamas kriterijus, pagal kurj nustatomas didesnis ar mazesnis dalyvumo
lygis. Esant tai paciai diagnozuotai ligai, dalyvumo lygis gali ir didéti, ir mazéti, nes dalyvumo lygis
nustatomas jvertinus ne tik medicininius kriterijus, t. y. asmens bazin] dalyvuma, bet ir asmens
individualios pagalbos poreikj (amzius, darbo patirties ir darbiniy jgidziy jgijimas ir galé¢jimas juos
panaudoti ir pan.). Dél Sios priezasties, esant pagrindui atlikti pakartotinj dalyvumo lygio vertinima,
dalyvumo lygis yra ne pratgsiamas remiantis jau turimais byloje medicininiais duomenimis, o
vertinamas i§ naujo.

Pazymi, kad, vertinant bazinj dalyvuma, Agentiira vertina po taikyto gydymo islikusius
asmens organizmo funkcinius sutrikimus, patvirtintus Agenttrai pateikty ir jos surinkty medicininiy
duomeny visuma. Diagnoze (-es) nustato ir objektyvius duomenis apie esamg asmens sveikatos bukle
kartu su siuntimu ] Agentiirg pateikia biitent asmenj gydantis gydytojas. Akcentuoja Kriterijy ir
tvarkos apraso 68-69 punkty turinj. Pazymi, kad teisés aktai nesuteikia teisés Agentlirai nustatyti ir
(arba) vertinti asmens ligy ar bikliy, kurios néra nurodytos Agentiiros gautuose ir surinktuose
dokumentuose, taip pat revizuoti gydanciy gydytojy parengty medicininiy dokumenty ar pasisakyti
deél jy pagristumo.

Paaiskina, kad vertinant pareiskéjo bazinj dalyvumo lygi 2025 m. periodu dél diagnoziy
pagal TLK-10-AM kodus [duomenys neskelbtini] vadovautasi Kriterijy ir tvarkos apraSo 1 priedo
XIV skyriaus 51.1 papunkciu (nustatytas 0 balo bazinis dalyvumas), kuris taikomas, kai asmeniui
diagnozuojamas stuburo funkcijos sutrikimas, kai nustatytas vidutinis stuburo judesiy apribojimas ir
(ar) stuburo degeneraciniai pakitimai ir (ar) skolioze, ir (ar) kifozé (I-II laipsnio), kai létinis skausmo
sindromas iSlieka ir po taikyto specifinio gydymo. Pastarasis kriterijus buvo taikytas dél tos
priezasties, kad remiantis turimais medicininiais duomenimis, asmeniui nustatyti [duomenys
neskelbtini]. Pateikia pareiskéjui nustatytus pazeidimus ir pozymius. Nustatyti [duomenys
neskelbtini] lygiuose. Kriitiningje stuburo dalyje [duomenys neskelbtini] nustatyta [duomenys
neskelbtini]. [duomenys neskelbtini]. Galtinése tonusas, jéga rySkiau nepakite. Galiiniy raumeny jéga
— 5 balai, tik deSinés pédos dozalin¢ ir plantariné fleksija — 3-4 balai pagal Lovett. Riboti skausmingi
stuburo juosmens/kryZmens judesiai. Sveikatos biikle patvirtinta 2025 m. spalio 16 d., 2025 m. kovo
19 d. radiologo, 2025 m. spalio 10 d. fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo, 2025 m. spalio 16
d. neurologo konsultacijy ir siuntimo j Agentiira duomenimis.

Atsakoveés teigimu, skundziamame Sprendime buvo iSaiSkinta, kad didesné¢ bazinio
dalyvumo lygio verté¢ pagal Kriterijy ir tvarkos apraSo 1 priedo XIV skyriaus 51.2 papunktj
nenustatyta, nes medicininiais dokumentais nepatvirtintas didelis stuburo judesiy apribojimas ir (ar)
stuburo deformacija (kifoze, skolioze) (III-1V°). Kriterijy ir tvarkos apraso 1 priedo I skyriaus 13.2
papunktis netaikytas, nes néra patvirtinta bent vienos visos galiinés raumeny jéga 3 balai pagal
Lovetto skale — jveikia traukos jéga, bet negali pasiprieSinti trukdymui.

Anot atsakovés, Sprendime taip pat paaiSkinta, kad vykdant Komisijos sprendima, vertinant
asmens stuburo funkcijos sutrikimus, kai islieka riboti stuburo juosmeninés dalies judesiai (judesiy
amplitudé jvertinta neutralaus nulio metodu) dominuoja vidutinis judesiy apribojimas, o ne didelis
judesiy apribojimas. Atsakovés teigimu, stuburo judesiy apribojimo vertinimas numatytas Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro, Lietuvos Respublikos teisingumo ministro ir Lietuvos
Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministro 2003 m. geguzés 23 d. isakymo ,,Dél sveikatos
sutrikdymo masto nustatymo taisykliy patvirtinimo* 1 priedo X skyriuje.



Atsakoveé taip pat tvirtina, kad vykdant Komisijos sprendima, skundziamame Sprendime
buvo i§samiau paaiskinta, kodél nenustatyta didesné bazinio dalyvumo lygio verté pagal Kriterijy ir
vienos visos galiinés raumeny jéga - 3 balai pagal Lovetto skalg, t. y. kai judesys atlickamas jveikiant
traukos jéga, taciau negali biiti atlickamas pries pasiprieSinima. 2025 m. spalio 10 d. fizinés medicinos
ir reabilitacijos gydytojo konsultacijos duomenimis galiiniy raumeny jéga — 5 balai, tik desinés pédos
dozalin¢ ir plantariné fleksija jvertinta 3-4 balais pagal Lovett. Kaip teigia atsakove¢, nors deSinés
pédos dorzaliné fleksija siekia 3 balus, tai yra tik distalinés galiinés dalies funkcijos susilpnéjimas, o
visos galtinés raumeny jéga néra jvertinta 3 balais. Atsakové tvirtina, kad kriterijus numato, kad 3
baly raumeny jéga turi biti nustatyta visai galiinei, todél esant tik dalies galiinés raumeny jégos
sumazéjimui Sis kriterijus netaikomas.

Pazymi, kad pareisSkéjo dalyvumo lygis vertinimo metu negaléjo biti jvertintas didesnémis
baly iSraiSkomis, nes anksCiau minéti sveikatos funkciniai sutrikimai yra vertinami vadovaujantis
Kiriterijy ir tvarkos apraso 1 priedo punktais, kurie yra jvertinti konkre¢iomis bazinio dalyvumo lygio
vertémis ir kurios negali buiti koreguojamos ar kitaip keic¢iamos.

Paaiskina pareiskéjo bazinio dalyvumo apskaiciavima balais pagal Kriterijy ir tvarkos
apraso 24.2 — 24.4 papunk¢ius. Nurodo, kad pareiskéjo pagrindinés diagnozes baly rezultatas 0.

Nurodo, kad, vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraso 21.3 papunkciu, kai bazinis
dalyvumas jvertintas 0 baly, Klausimynas dalyvumo lygiui nustatyti nepildomas, todél 2025 m. spalio
2 d. Agentiiros TS uzpildyto Klausimyno rezultatas (25 balai) netaikomas.

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

Atsakove pazymi, kad Kriterijy ir tvarkos apraso 8 punktas nustato, kad asmuo dalyvumo
lygiui nustatyti siun¢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 praSymga dél siuntimo j Agentiira, uzpildyta siuntimg
1 Agentiirg, medicininiy tyrimy iSraSus, pavirtinancius ligos sunkumg ir diagnozg ir kt.

Atsakove taip pat pazymi, kad pareiskéjo gin¢ijamas Sprendimas buvo priimtas specialy
iSsilavinimg ir kvalifikacija turinciy Agentiiros specialisty (Agentiiros vertinimus atliekantiems
specialistams yra keliami specialiis reikalavimai). Taip pat, remdamasi Lietuvos Respublikos
vyriausiojo administracinio teismo praktika, paZzymi, kad biutent Agentiirai suteikta kompetencija
spresti klausimus, reikalaujancius specialiyjy (medicininiy) Ziniy, grindZiamus medicininiais tyrimais
ir dokumenty duomenimis. Agentiiros specialistai, administracinés procediiros metu vertindami
pareiskéjo dalyvumo lygj, vadovavosi dalyvumo lygj nustatymg reglamentuojanciais teisés aktais,
laikési juose nustatytos vertinimo tvarkos, veiké pagal savo kompetencija ir objektyviai jvertino
asmens sveikatos bukle patvirtinancius medicininius dokumentus, tinkamai taiké minéty teisés akty
nuostatas.

Atsakoveés vertinimu, pareiskéjas savo reikalavima grindzia iSimtinai subjektyviu teisés akty
ir medicininiy dokumenty vertinimu, argumentuodamas tai, kad jam netinkamai nustatytas dalyvumo
lygis, nesiremia teis€s normy nuostatomis, nepateikia jokiy jrodymy, pagrindzianciy Sio reikalavimo
teiseétumag ir pagristumg. Atsakovés manymu, pareiskéjo argumentai, kad jam netinkamai buvo
nustatytas dalyvumo lygis, nelaikytini teisiSkai reikSmingais, ir skundas atmestinas.

Atsakove, be kita ko, pazymi, kad pasikeitus asmens sveikatos buklei, asmuo turi teis¢
kreiptis | gydant] gydytoja dél naujo siuntimo j Agentiirg ir medicininiy dokumenty parengimo, kurie
turéty biti pateikti Agenturos teritoriniam skyriui dél pakartotinio dalyvumo lygio vertinimo.

Skundas tenkintinas.
Gincas Sioje administracinéje byloje kilo dél Agentiiros SKS Sprendimo, kuriuo pareiskéjui
nenustatytas dalyvumo lygis, teisétumo.



Atsakové skundziamg Sprendimg priémeé vykdydama jsiteis€jusj; Komisijos 2026 m. sausio
9 d. sprendima Nr. 21RE3-7 (AG3-214/26-2025).

Pasisakydama d¢l dalyvumo lygio Sprendime Agentiira pazyméjo, kad vertinant pareiskéjo
bazinj dalyvumo lygj dél diagnoziy pagal TLK-10-AM kodus [duomenys neskelbtini] vadovautasi
Kriterijy ir tvarkos apraso 1 priedo XIV skyriaus 51.1 papunkCiu (nustatytas 0 balo bazinis
dalyvumas). Pastarasis kriterijus buvo taikytas dél tos priezasties, kad, remiantis turimais
medicininiais duomenimis, asmeniui nustatyti [duomenys neskelbtini]. Paaiskino, kad pareiskéjui
nustatyti [duomenys neskelbtini]. Galiinése tonusas ir jéga rySkiau nepakite. Galiiniy raumeny jéga -
5 balai, tik deSinés pédos dozaliné ir plantariné fleksija 3-4 balai pagal Lovett. Riboti skausmingi
stuburo juosmens/kryzmens judesiai. Sveikatos biikle patvirtinta 2025 m. spalio 16 d., 2025 m. kovo
19 d. radiologo, 2025 m. spalio 10 d. fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo, 2025 m. spalio 16
d. neurologo konsultacijy ir siuntimo j Agentiira duomenimis. Sprendime buvo i$aiskinta, kad didesné
bazinio dalyvumo lygio verté pagal Kriterijy ir tvarkos apraso 1 priedo XIV skyriaus 51.2 papunkt]
nenustatyta, nes medicininiais dokumentais nepatvirtintas didelis stuburo judesiy apribojimas ir (ar)
stuburo deformacija (kifozé, skolioze) (III-1V°). Nurodyta, kad Kriterijy ir tvarkos apraso 1 priedo I
skyriaus 13.2 papunktis netaikytas, nes nepatvirtinta bent vienos visos galtinés raumeny jéga 3 balai
pagal Lovetto skale, nes jveikia traukos jéga, bet negali pasipriesinti trukdymui. Akcentuota, kad nors
desinés pédos dorzaliné fleksija siekia 3 balus, tai yra tik distalinés galiinés dalies funkcijos
susilpn¢jimas, o visos galiinés raumeny jéga néra jvertinta 3 balais.

Sprendime taip pat nurodyta, kad vykdant Komisijos sprendima, vertinant asmens stuburo
funkcijos sutrikimus, kai iSlieka riboti stuburo juosmeninés dalies judesiai (judesiy amplitudé
jvertinta neutralaus nulio metodu) dominuoja vidutinis judesiy apribojimas, o ne didelis judesiy
apribojimas. Agentiira pazymejo, kad stuburo judesiy apribojimo vertinimas numatytas Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro, Lietuvos Respublikos teisingumo ministro ir Lietuvos
Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministro 2003 m. geguzés 23 d. jsakymo ,,Dél sveikatos
sutrikdymo masto nustatymo taisykliy patvirtinimo™ 1 priedo X skyriuje. Pazymi, kad pareiskéjo
dalyvumo lygis vertinimo metu negal¢jo biti jvertintas didesnémis baly iSraiSkomis, nes anksCiau
minéti sveikatos funkciniai sutrikimai yra vertinami vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraso 1 priedo
punktais, kurie yra jvertinti konkre€iomis bazinio dalyvumo lygio vertémis ir kurios negali biti
koreguojamos ar kitaip kei¢iamos.

Skunde Komisijai pareiskéjas teigia, kad dél sveikatos buklés nebegali dirbti fizinio darbo,
todeél su Sprendimu, kuriuo jam nenustatytas dalyvumo lygis, nesutinka.

Ginco teisinius santykius reglamentuoja Lietuvos Respublikos vieSojo administravimo
Istatymas (toliau — VAI), Asmeny su negalia teisiy apsaugos pagrindy jstatymas (toliau — ANTAPI),
Kriterijy ir tvarkos aprasas.

ANTAPI] 1 straipsnyje apibréZta, kad Sio jstatymo paskirtis yra uZtikrinti asmens su negalia
teisiy apsaugg ir jgyvendinima lygiai su kitais asmenimis, reglamentuoti negalios nustatymo, asmens
su negalia individualiyjy pagalbos poreikiy nustatymo, tenkinimo ir finansavimo pagrindus <...>.

Agentiira, dalyvaudama formuojant ir jgyvendinant asmens su negalia teisiy apsaugos
politika, organizuoja asmens su negalia teisiy apsaugos uztikrinimg (ANTAP] 15 straipsnio 1 dalies
1 punktas). Atsakove taip pat yra institucija, kuri VA] nustatyta tvarka ir terminais priima sprendimus
del asmens su negalia dalyvumo lygio, jo priezasties, atsiradimo laiko, termino, netekto dalyvumo
procenty (ANTAP] 15 straipsnio 1 dalies 6 punktas). Minéto teisés akto 2 straipsnio 5 dalyje
nustatyta, kad asmeniu su negalia yra laikomas asmuo, kuriam §io jstatymo nustatyta tvarka nustatytas
nejgalumo lygis arba 55 procenty ar mazesnis dalyvumo lygis, o 2 straipsnio 8 dalis pateikia
dalyvumo lygio apibréZimg — atsizvelgiant ] pilnamecio asmens negalig ir aplinkos veiksnius
kompleksiSkai jvertintos ir nustatytos asmens galimybés ir pajégumas visapusiSkai ir veiksmingai
dalyvauti visuomeneés gyvenime.

Agentiira ir (ar) jos struktiiriniai padaliniai 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).



Dalyvumo lygis nustatomas kompleksiskai jvertinus aplinkos veiksniy jtakg asmens
savarankiSkumui, galimybes veiksmingai dalyvauti visuomenés gyvenime bei asmens organizmo
funkcijy sutrikimus po to, kai yra panaudotos visos galimos medicininé€s priemonés ir atsizvelgiant ]
individualiojo pagalbos poreikio mastg (ANTAP] 19 straipsnio 3 dalis). Dalyvumas jvertinamas
procentais, jo lygis nustatomas 5 procentiniy punkty intervalais (ANTAP] 19 straipsnio 4 dalis).
Dalyvumo lygio nustatymo kriterijus ir tvarka nustato socialinés apsaugos ir darbo ministras kartu su
sveikatos apsaugos ministru (ANTAPI] 19 straipsnio 7 dalis).

ANTAPI nuostatas dél dalyvumo lygio nustatymo detalizuoja dalyvumo lygio aprasSas
(minéta, Kriterijy ir tvarkos aprasas), kuris reglamentuoja dokumenty, reikalingy dalyvumo lygiui
nustatyti, parengimo ir pateikimo tvarka, dalyvumo lygio priezasties, atsiradimo laiko ir jo termino
nustatymo tvarka, nustato kriterijus, kuriais vadovaujantis nustatomas dalyvumo lygis (1 punktas).
Dalyvumo lygj nustato Agentiira (2 punktas).

Kriterijy ir tvarkos apraso 57.1 papunktyje jtvirtintas vienas i$ pagrindy Agentiiros
direktoriaus jgaliotam valstybés tarnautojui atlikti pakartotini dalyvumo lygio vertinimg — asmeniui
nesutikus su Agentiiros teritorinio skyriaus priimtu sprendimu, kai Agentiiros direktoriaus jgaliotas
valstybés tarnautojas priima sprendimag atlikti pakartotinj asmens dalyvumo lygio vertinimg ir jis
atliekamas Kriterijy ir tvarkos apraSo III skyriuje (17-30 punktuose) nustatyta tvarka. Pakartotinis
dalyvumo lygio vertinimas tokiu atveju atlickamas remiantis tik tais dokumentais ir (ar) informacija,
kuri Agentiirai buvo pateikta arba Agentiiros turéjo biiti surinkta priimant skundziamg sprendimg (58
punktas).

Dalyvumo lygis nustatomas kompleksiskai vertinant bazini dalyvuma ir individualios
pagalbos poreikj, iSskyrus atvejus, nurodytus Apraso IV skyriuje.

Nustatant dalyvumo lygi, pildomas Agentiiros direktoriaus patvirtintos formos Dalyvumo
lygio vertinimo aktas (Kriterijy ir tvarkos apraso 17 punktas). Kriterijy ir tvarkos apraso 18 punkte,
be kita ko, numatyta, jog Agentiros teritorinis skyrius, nustatydamas dalyvumo lygj uZzpildo
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 paZzyméjimo) (18.2 punktas); vertina duomenis, pateiktus klinikiniuose
elektroniniuose dokumentuose arba siuntime ] Agentiirg ir medicininiuose dokumentuose, ir nustato
asmens bazinj dalyvuma (18.4 punktas). Kriterijy ir tvarkos apraSo 22 punkte pateikiamas baigtinis
saraSas, kai Klausimynas dalyvumo lygiui nustatyti nepildomas.

Kriterijy ir tvarkos apraso 24 punkte nustatyta asmens bazinio dalyvumo jvertinimo tvarka.
Agentiira, vertindama bazin; dalyvumg, taiko pagrindinés diagnozés (sunkiausio organizmo
funkcinio sutrikimo) ir gretutiniy diagnoziy (organizmo funkciniy sutrikimy) koeficientus: vienos
pagrindinés diagnozés (sunkiausio organizmo funkcinio sutrikimo) koeficiento reikSme — 39 (24.1.1.
papunktis); jei asmens organizmo funkcijos sutrikusios dél dviejy ar daugiau ligy ar traumy, vertina
ne daugiau kaip penkias reikSmingiausias gretutines diagnozes (organizmo funkcinius sutrikimus)
(24.1.2 papunktis); gretutiniy diagnoziy (organizmo funkciniy sutrikimy) koeficientus taiko
atsizvelgdama ] sunkiausio organizmo funkcinio sutrikimo kriterijui priskirtg balg (24.1.3 papunktis).
Pagrindinés diagnozés baly rezultat3 gauna pagrindinés diagnozés kriterijui priskirta bala
daugindama 1§ pagrindinés diagnozés (organizmo funkcinio sutrikimo) koeficiento (24.2 papunktis).
Gretutinés (-iy) diagnozés (-iy) (organizmo funkcinio sutrikimo (-y)) baly rezultata gauna gretutinés
diagnozés (organizmo funkcinio sutrikimo) balg daugindama 1§ gretutinés diagnozés (organizmo
funkcinio sutrikimo) koeficiento (24.3 papunktis). Bazin; dalyvuma balais skai¢iuoja sudédama
pagrindinés diagnozés (organizmo funkcinio sutrikimo) baly rezultatg ir gretutinés (-iy) diagnozés (-
1y) (organizmo funkcinio (-iy) sutrikimo (-y)) baly rezultatus (24.4 papunktis).

Dalyvumo lygis balais apskaiiuojamas sudedant bazinio dalyvumo (medicininés dalies)
balus ir uzpildyto Klausimyno balus (25 punktas). Jei asmens bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly
arba vertinant bazinj dalyvuma taikytas kriterijaus (-y) papunktis (-iai) — ,,nepatikslinta (netaikytina)*,
asmens dalyvumo lygis nenustatomas (26 punktas). Dalyvumo lygi procentais nustato galutinj
dalyvumo lygio balg priskirdama skai¢iy intervalui, nurodytam 27 punkte. Nustatant asmens



dalyvumo lygj, pildomas Dalyvumo lygio vertinimo aktas (28 punktas). Bazinio dalyvumo kriterijai
nustatyti Dalyvumo lygio apraso 1 priede.

Sistemin¢ auk$¢iau minéty teisés akty normy analiz¢ leidzia daryti iSvada, jog dalyvumo lygio
vertinimas yra asmens sveikatos funkciniy sutrikimy ir aplinkos veiksniy vertinimas, kurio tikslas —
atsizvelgiant | diagnozuoty organizmo funkciniy sutrikimy laipsnj, ligos eigg ir taikoma gydyma
nustatyti, kiek asmuo gali ir yra pajégus jgyvendinti anksciau jgyta profesing kompetencija ar jgyti
naujg arba atlikti mazesnés profesinés kompetencijos reikalaujancius darbus, visapusiskai ir
veiksmingai dalyvauti visuomenés gyvenime.

Dalyvumo lygio vertinimas atlickamas remiantis objektyviais duomenimis: asmens sveikatos
prieziiros jstaigos iSduotu siuntimu j Agentiirg, iSraSais i§ medicininiy dokumenty, atlikty
medicininiy tyrimy iSvadomis, gydytojy specialisty konsultacijy iSvadomis, jgyvendinti anksc¢iau
igyta profesing kompetencija ar jgyti nauja arba atlikti mazesnés profesinés kompetencijos
reikalaujan¢ius darbus paciento kortel¢je identifikuotais jraSais ir paties asmens pateikiama
informacija. Agentiiros teritoriniai skyriai ir Agentiiros SKS, vertindami dalyvumo lygij, privalo
vadovautis gydymo jstaigos pateiktu siuntimu, prie jo pridétais medicininiais dokumentais,
pagrindzianciais asmeniui diagnozuotg sveikatos funkcijos sutrikima.

Individualios pagalbos poreikis jvertinamas uzpildzius Klausimyng. Dalyvumo lygio apraSo
22 punkte nustatyta, jog Klausimynas asmens dalyvumo lygiui nustatyti nepildomas, jei: asmens
bazinis dalyvumas jvertintas O baly arba vertinant bazinj dalyvuma taikytas kriterijaus (-y)
papunktis (-iai) — ,,nepatikslinta (netaikytina)* (22.4. papunktis).

Nurodytas teisinis reglamentavimas reiskia, jog dalyvumo lygio vertinimas yra kompleksinis
pilnamecio asmens organizmo funkciniy sutrikimy ir aplinkos veiksniy vertinimas, kurio tikslas —
atsizvelgiant | diagnozuoty organizmo funkciniy sutrikimy laipsnj, ligos eigg ir taikoma gydyma
nustatyti, kiek asmuo pajégus igyvendinti anks¢iau jgyta profesing kompetencijg ar jgyti nauja arba
atlikti mazesnés profesinés kompetencijos reikalaujancius darbus. Dalyvumo lygio vertinimas turi
buti atlickamas remiantis objektyviais duomenimis: asmens sveikatos priezitros jstaigos iSduotu
siuntimu j Agentiirg, iSraSais i§ medicininiy dokumenty, atlikty medicininiy tyrimy iSvadomis,
gydytojy specialisty konsultacijy iSvadomis, Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo
infrastruktiiros informacingje sistemoje (toliau — ESPBI IS) paciento korteléje identifikuotais jrasais
ir paties asmens pateikiama informacija; dalyvumo ir nejgalumo lygio nustatymo (negalios nustatymo
dokumenty) byloje esanciuose ir (ar) ESPBI IS paciento korteléje esanciuose medicininiuose
dokumentuose nurodyta informacija apie asmens sveikatos funkcinius sutrikimus ir bendrg asmens
savijautg vertinama kompleksiSkai. Agentlros teritoriniai skyriai ir Agentiiros SKS, vertindami
dalyvumo lygj, privalo vadovautis gydymo jstaigos pateiktu siuntimu, prie jo pridétais medicininiais
dokumentais, pagrindzianciais asmeniui diagnozuota sveikatos funkcijos sutrikima.

Atsakoveé pagal savo vykdomas funkcijas priskirtina vieSojo administravimo subjektams,
todél savo veikloje privalo vadovautis VA] nuostatomis.

VAI 10 straipsnio 5 dalies 5 ir 6 punktuose nustatyta, kad administraciniame sprendime turi
biiti nurodytas administracinio sprendimo teisinis ir faktinis pagrindas ar kitos administraciniam
sprendimui jtakos turéjusios aplinkybés bei administracinio sprendimo motyvai. Lietuvos vyriausiojo
administracinio teismo (toliau — LVAT) praktikoje nurodyta, kad, vertinant individualaus
administracinio akto teis€tumg VAI 10 straipsnio taikymo aspektu, turi biiti atsizvelgiama j tuos teises
aktus, kurie reguliuoja konkrety teisinj santykj (nagrin¢jamu atveju — ANTAP], Kriterijy ir tvarkos
aprasas), t. y. turi biiti jvertinama, kokie ir kokia apimtimi yra teisiSkai reikSmingi faktai bei kokios
konkrecios materialinés teisés normos asmeniui gali sudaryti atitinkamas prielaidas bei salygas, kad
buty sukurtos, panaikintos ar pakeistos asmens subjektinés teisés tam tikruose teisiniuose
santykiuose. Sia teisés norma i§ esmés siekiama uztikrinti, kad asmeniui, dél kurio yra priimtas
atitinkamas individualus administracinis aktas, biity Zinomi §io akto priémimo teisinis bei faktinis
pagrindai, motyvai (pvz., LVAT 2011 m. birzelio 27 d. sprendimas administracin¢je byloje Nr. A-
556-336/2011).

LVAT yra nurodgs, jog administraciniai teismai (Siuo atveju — Komisija) turi ribota
kompetencija sprendziant specialiy mokslo ziniy reikalaujancius medicinos srities klausimus ir



teismas néra kompetentingas spresti, ar medicininiy kriterijy vertinimg Agentiira atliko pagal realig
pareiSkéjo sveikatos bukle. Teis¢jy kolegija yra pazyméjusi, kad teismas yra kompetentingas
patikrinti, ar nebuvo pazeistos teisé€s akty nuostatos, o konkreciai Kriterijy ir tvarkos apraso ir kitos
nuostatos, sprendziant dél pareiskéjo darbingumo lygio, o taip pat, ar priimant gin¢ijamg akta buvo
laikytasi procediriniy taisykliy, ar atsakovas veiké savo kompetencijos ribose (zr. pvz., LVAT 2019
m. lapkri¢io 6 d. nutartis administracinéje byloje Nr. A-1252-822/2019). Specialiy mokslo ziniy
reikalaujantis medicinos srities klausimy sprendimas (diagnoziy teisingumas ir pan.) nepatenka ]
administracinio teismo kompetencijos ribas (zr. pvz., LVAT 2013 m. kovo 7 d. nutartis
administracinéje byloje Nr. A3%2-22/2013). Komisija nevertina medicininiuose dokumentuose
nustatyty duomeny.

Nagrinédama gin¢g dél Sprendimo teisétumo, Komisija vertins, ar Agentiira, skundziamu
Sprendimu nenustatydama pareiskéjui dalyvumo lygio, laikési teisés akty reikalavimy, ar surinkti
jrodymai pagrindzia bazinio dalyvumo lygio jvertinimg 0 baly, ar bazinis dalyvumas buvo tinkamai
jvertintas, atsizvelgiant j visas dalyvumo lygiui jtaka darancias diagnozes ir su tuo susijusius
organizmo funkcijy sutrikimus, ar Sprendimas priimtas laikantis pagrindiniy procediiry ir taisykliy,
turéjusiy uztikrinti objektyvy visy aplinkybiy jvertinima, ar gin¢ijamas Sprendimas savo turiniu
neprieStarauja aukStesnés galios teisés aktams, ar atitinka individualiam administraciniam aktui
keliamus reikalavimus.

Vertindama bazini dalyvumg, Agentiira vertina po taikyto gydymo iSlikusius asmens
organizmo funkcinius sutrikimus, patvirtintus objektyviais duomenimis: asmens sveikatos prieziiros
istaigos iSduotu siuntimu j Agentiira, iSrasais i§ medicininiy dokumenty, atlikty medicininiy tyrimy
iSvadomis, gydytojy specialisty konsultacijy iSvadomis, ESPBI IS paciento korteléje identifikuotais
jrasais ir Klausimyno duomenimis.

Vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraSo 18.5 papunkciu, Agentiiros TS, nustatydamas
dalyvumo lygi, prireikus raStu kreipiasi j: 1) asmens sveikatos prieziiiros jstaiga, kurios asmenj
gydantis gydytojas parengé klinikinius elektroninius dokumentus arba Siuntimg j Agentiirg, dél
papildomy medicininiy dokumenty (informacijos), reikalingy asmens baziniam dalyvumui nustatyti,
nepakanka; 2) kitas jstaigas ar institucijas dél papildomy dokumenty (informacijos), reikalingy
asmens dalyvumo lygiui nustatyti, pateikimo, jeigu gauti medicininiai ar kiti dokumentai yra
neiSsamis ar jy nepakanka; 3) tretinio lygio asmens sveikatos prieZiiiros paslaugas teikiancig jstaiga
del papildomo asmens sveikatos iStyrimo.

Pareiskéjas skunde Komisijai akcentuoja savo negalavimus — kad nuolat skauda nugara, desinj
peti, deSine Ciurng, juosmens sritj, tirpsta desiné ranka ir desiné koja, vaikStant ,,atjungia* deSing¢ koja,
sunku atsistoti 1§ sédimos pozicijos, kad fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytoja jrasé
rekomendacijg ,,nerekomenduojamas fizinis darbas‘, kad neurologé yra jraSiusi, jog yra deformuota
des. kojos Ciurna, anamnezéje yra jrasyta ,kad <..> tur¢jes stuburo trauma‘, mini jam atliktus
tyrimus, lankymasi pas neurochirurgus.

Atsakove Sprendime, vadovaudamasi 2025 m. spalio 16 d., 2025 m. kovo 19 d. radiologo,
2025 m. spalio 10 d. fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo, 2025 m. spalio 16 d. neurologo
konsultacijy ir siuntimo j Agenttirg duomenimis, nurodé, kad galiinése tonusas, jéga ryskiau nepakite,
Galiiniy raumeny jéga — 5 balai, tik deSinés pédos dozalin¢ ir plantariné fleksija — 3-4 balai pagal
Lovett, riboti skausmingi stuburo juosmens/kryZmens judesiai. Atsakovés teigimu, skundZiamame
Sprendime buvo iSaiskinta, kad didesné bazinio dalyvumo lygio verté pagal Kriterijy ir tvarkos apraso
1 priedo XIV skyriaus 51.2 papunktj nenustatyta, nes medicininiais dokumentais nepatvirtintas
didelis stuburo judesiy apribojimas ir (ar) stuburo deformacija (kifoze, skoliozé) (III-1V®).

IS atsakovés Sprendimo ir atsiliepimo matyti, kad Agentiira pareiskéjui nustatyta stuburo
judesiy apribojimg jvertino kaip ,,vidutinj*, vadovaudamasi Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro, Lietuvos Respublikos teisingumo ministro ir Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir
darbo ministro 2003 m. geguzés 23 d. jsakymu ,,Dél sveikatos sutrikdymo masto nustatymo taisykliy
patvirtinimo* patvirtinty Sveikatos sutrikdymo masto nustatymo taisykliy 1 priedo — D¢l suzalojimy



prarasto bendrojo darbingumo procenty nustatymo lentelés X skyriumi — ,,Liemens ir galiiniy
suzalojimas. Stuburas®.

Pazymétina, kad Komisija jau 2026 m. sausio 9 d. sprendime Nr. 21RE3-7 (AG3-214/26-
2025) buvo akcentavusi, jog atsakovés tiek skundziamame Sprendime, tiek ankstesniame ir
Komisijos panaikinatame sprendime nurodytos Sveikatos sutrikdymo masto nustatymo taisyklés yra
specialus teisés aktas, reglamentuojantis sunkaus, nesunkaus ir nezymaus sveikatos sutrikdymo
pozymius ir jy nustatymo tvarkg. Minéty Sveikatos sutrikdymo masto nustatymo taisykliy 3 punkte
nurodyta, kad sveikatos sutrikdymo masto nustatymo ekspertiz¢ atlickama vadovaujantis Lietuvos
Respublikos baudziamojo proceso kodekso nustatytais pagrindais ir tvarka. Taigi, kaip buvo
konstatuota Komisijos 2026 m. sausio 9 d. sprendime Nr. 21RE3-7 (AG3-214/26-2025), atsizvelgiant
1 Sveikatos sutrikdymo masto nustatymo taisyklése apibréztg jy taikymo sritj, vertinant dalyvumo
lygi minétos taisyklés netaikytinos. Tai sudaro pagrindg iSvadai, kad Agentiira, vertindama pareiskéjo
stuburo judesiy apribojimo lygj/sunkuma, nepagrjstai ir neteisétai vadovavosi minétomis Sveikatos
sutrikdymo masto nustatymo taisyklémis bei savo padarytos iSvados dél pareiSkéjui nustatyto
vidutinio stuburo judesiy apribojimo tinkamai nepagrind¢, taip pazeidé VAJ 10 straipsnio 5 dalyje
nustatytg reikalavimg tinkamai motyvuoti priimamag administracinj sprendima.

Komisija taip pat kaip netinkamai motyvuotg ir nepagrista vertina atsakoveés iSvadg dél
Kriterijy ir tvarkos apraso 1 priedo I skyriaus 13.2 papunkcio (,,bent vienos galiinés raumeny jéga 3
balai pagal Lovetto skale — jveikia traukos jéga, bet negali pasiprieSinti trukdymui‘) netaikymo
pareiskéjo atzvilgiu. Atsakové Sprendime motyvavo tuo, kad medicininiais dokumentais
nepatvirtinta, jog bent vienos visos galiinés raumeny jéga — 3 balai pagal Lovetto skale, t. y. kai
judesys atlickamas jveikiant traukos jéga, ta¢iau negali buti atlieckamas pries pasiprieS§inimg. Agenttira
nurod¢é, kad 2025 m. spalio 10 d. fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo konsultacijos
duomenimis galiiniy raumeny jéga — 5 balai, tik deSinés pédos dozalin¢ ir plantariné fleksija jvertinta
3-4 balais pagal Lovetto skale. Atitinkamai atsakove konstatavo, kad nors deSinés pédos dorzaliné
fleksija siekia 3 balus, tai yra tik distalinés galtinés dalies funkcijos susilpnéjimas, o visos galiinés
raumeny jéga néra jvertinta 3 balais, todél, esant tik dalies galiinés raumeny jégos sumaz¢jimui,
minétas kriterijus, anot atsakovés, netaikomas. Siuo atveju Komisija pazymi, kad i§ 2025 m. spalio
10 d. fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo konsultacijos i§vados neaisku, kaip pareiskejo visos
desinés kojos raumeny jéga jvertinta 5 balais, jei tos pacios deSinés kojos neatsiejama sudedamoji
dalis — pédos raumeny jéga jvertinta 3 balais pagal Lovetto skale.

Komisija neneigia atsakovés pozicijos ta prasme, kad teises aktai nesuteikia teisés Agenturai
nustatyti ir (arba) vertinti asmens ligy ar bikliy, kurios néra nurodytos Agentiiros gautuose ir
surinktuose dokumentuose, taip pat revizuoti gydanciy gydytojy parengty medicininiy dokumenty ar
pasisakyti dél jy pagristumo, taciau, kaip atsiliepime akcentavo ir pati atsakové, remdamasi LVAT
praktika, butent Agentiirai suteikta kompetencija spresti klausimus, reikalaujancius specialiyjy
(medicininiy) Ziniy, grindziamus medicininiais tyrimais ir dokumenty duomenimis, ir bitent
Agentiirai, vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraso 18.5 papunk¢iu, nustatant dalyvumo lygj,
suteikta teisé prireikus rastu kreiptis j asmens sveikatos prieZiliros jstaiga, kurios asmenj gydantis
gydytojas parengé¢ klinikinius elektroninius dokumentus arba Siuntimg j; Agentiirg, taip pat ] kitas
istaigas ar institucijas dél papildomy medicininiy dokumenty (informacijos), reikalingy asmens
yra nei§samis ar jy nepakanka, bei netgi ] tretinio lygio asmens sveikatos prieZiiiros paslaugas
teikian¢ig jstaiga dél papildomo asmens sveikatos iStyrimo. Komisija sprendZia, kad minéto
neaiSkumo ir abejoniy dél pareiskéjo deSinés kojos raumeny jégos vertinamojo balo Agentiira
nepasalino.

Apibendrindama byloje nustatytas aplinkybes ginco klausimg reglamentuojanciy teisés akty
kontekste, Komisija daro i§vada, kad Agentiira, pakartotinai vertindama pareiSskéjo bazinj dalyvuma,
nenurodé aiskiy, nekelianciy abejoniy, faktinémis aplinkybémis pagristy motyvy, dél kuriy pareiskéjo
pagrindinés diagnozés ir jos salygoty funkciniy sutrikimy nepriskyré jokiam Kriterijy ir tvarkos
apraSo kriterijui. Komisija laiko, kad Siuo atveju atsakove pazeidé Kriterijy ir tvarkos apraSo tvarka
atliekant pareiskéjo dalyvumo lygio vertinima, padaré procedirinius pazeidimus, kurie galimai lémé
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neteisingg pareiskéjo dalyvumo lygio vertinimg. Atsizvelgiant j tai, Sprendimas naikintinas, kaip
neatitinkantis VA] 10 straipsnio 5 dalies 5 — 6 punktuose ijtvirtinty reikalavimy nurodyti
privalomuosius administracinio sprendimo turinio elementus — teisinj, faktinj pagrinda,
administraciniam sprendimui jtakos turéjusias aplinkybes, o atsakové jpareigotina i$ naujo
iSnagrinéti pareiskéjo skundg Agentiirai ir priimti naujg teisés akty reikalavimus atitinkant]
sprendima.

Komisija pazymi, jog sprendimas, kuriuo buvo panaikintas viesojo administravimo subjekto
priimtas administracinis aktas, nereiskia, kad vieSojo administravimo subjektas neturi teisés priimti
tokias pacias teisines pasekmes pareiskéjai sukeliant] sprendimg — vieSojo administravimo subjektas
gali priimti bet kokj sprendimg (ir tokj patj, koks buvo priimtas anksc¢iau), taciau jame turi biti
teisingai ir aiskiai nurodyti tokio sprendimo priémimo teisiniai bei faktiniai pagrindai, taip pat
motyvai.

Byloje pateikta informacija, susijusi su pareiSkéjo sveikatos biikle. Komisijos veiklg
reglamentuojantys teisés aktai nereglamentuoja nagrinéjamos bylos medziagos (jos dalies)
pripazinimo neviesa. 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, pareiskimg) palikti
nenagrinétg arba gaves praSyma susipazinti su bylos medziaga, teismas turi teis¢ proceso dalyviy
prasSymu 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 sveikata konfidencialuma, Komisijos iniciatyva visa nagrinéjamos bylos
medziaga pripaZintina nevieSa, neteikiant jos susipazinti ar kopijuoti byloje nedalyvavusiems
asmenims.

Vadovaudamasi Lietuvos Respublikos administraciniy byly teisenos jstatymo 14 straipsnio 2
dalimi, Lietuvos Respublikos ikiteisminio administraciniy ginéy nagriné¢jimo tvarkos jstatymo
20 straipsnio 1 dalies 3 punktu, 22 straipsnio 1 dalimi, Komisija

nusprendzia:

pareiSkéjo X. Y. skundg tenkinti.

Panaikinti Asmens su negalia teisiy apsaugos agentiiros prie Lietuvos Respublikos socialinés
apsaugos ir darbo ministerijos Sprendimy kontrolés skyriaus [data neskelbtina] sprendimg Nr.
[duomenys neskelbtini] ,,Dél 2026 m. sausio 9 d. Lietuvos administraciniy gindy komisijos Siauliy
apygardos skyriaus sprendimo Nr. 21RE3-7 (AG3-214/26-2025% ir per 20 darbo dieny nuo Komisijos
sprendimo jsiteis¢jimo dienos i§ naujo iSnagrinéti pareiSkéjo praSyma deél dalyvumo lygio nustatymo
bei priimti naujg teisés akty reikalavimus atitinkantj sprendima.

Visg bylos medziaga pripazinti nevieSa ir neteiktina susipazinti ar kopijuoti byloje
nedalyvavusiems asmenims.

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

Posédzio pirmininkas Giedrius Jakubénas
Komisijos narés Danute Kulikauskiene
Raminta Ramanauskiené

Svetlana Sinkeviciené



