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ĮSAKYMAS
DĖL [image: ]LIETUVOS RESPUBLIKOS ŠVIETIMO IR MOKSLO MINISTRO IR
LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRO 2004 M. BIRŽELIO 
17 D. ĮSAKYMO NR. ISAK-969/V-445 „DĖL MEDICINOS REZIDENTŪROS, ODONTOLOGIJOS REZIDENTŪROS BEI VETERINARINĖS MEDICINOS REZIDENTŪROS STUDIJŲ PROGRAMŲ REIKALAVIMŲ IR REZIDENTŪROS BAZIŲ ATRANKOS IR VERTINIMO NUOSTATŲ PATVIRTINIMO“ PAKEITIMO

2025 m. gruodžio 30 d. Nr. V-1321/V-1204
Vilnius

1. P a k e i č i a m e  Lietuvos Respublikos švietimo ir mokslo ministro ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. birželio 17 d. įsakymą Nr. ISAK-969/V-445 „Dėl Medicinos rezidentūros, odontologijos rezidentūros bei veterinarinės medicinos rezidentūros studijų programų reikalavimų ir rezidentūros bazių atrankos ir vertinimo nuostatų patvirtinimo“ ir jį išdėstome nauja redakcija:
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ĮSAKYMAS
DĖL TEISĖS VYKDYTI MEDICINOS REZIDENTŪRĄ IR ODONTOLOGIJOS REZIDENTŪRĄ ĮGIJIMO TVARKOS APRAŠO PATVIRTINIMO

Vadovaudamiesi Lietuvos Respublikos medicinos praktikos įstatymo 2 straipsnio 16 dalimi ir Lietuvos Respublikos odontologijos praktikos ir burnos priežiūros praktikos įstatymo 2 straipsnio 171 dalimi, 
t virtiname Teisės vykdyti medicinos rezidentūrą ir odontologijos rezidentūrą įgijimo tvarkos aprašą (pridedama).“
2. N u s t a t o m e, kad:
2.1. rezidentūros bazėmis iki šio įsakymo įsigaliojimo galiojusių teisės aktų nustatyta tvarka pripažintos asmens sveikatos priežiūros įstaigos laikomos rezidentūros bazėmis iki laikotarpio, kuriam jos pripažintos rezidentūros bazėmis, pabaigos;
2.2. šis įsakymas įsigalioja 2026 m. liepos 31 d.


Švietimo, mokslo ir sporto ministrė 	Raminta Popovienė



Sveikatos apsaugos ministrė 	Marija Jakubauskienė
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PATVIRTINTA
Lietuvos Respublikos švietimo ir mokslo ministro 
ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 
2004 m. birželio 17 d. įsakymu Nr. ISAK-969/V-445
(Lietuvos Respublikos švietimo, mokslo ir sporto ministro ir
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 
2025 m. gruodžio 30 d. įsakymo Nr. V-1321/V-1204
redakcija)

TEISĖS VYKDYTI MEDICINOS REZIDENTŪRĄ IR ODONTOLOGIJOS REZIDENTŪRĄ ĮGIJIMO TVARKOS APRAŠAS

I SKYRIUS
BENDROSIOS NUOSTATOS

1. Teisės vykdyti medicinos rezidentūrą ir odontologijos rezidentūrą įgijimo tvarkos aprašas (toliau – Tvarkos aprašas) nustato teisės vykdyti medicinos rezidentūrą ir odontologijos rezidentūrą įgijimo (toliau – rezidentūros bazių atranka) tvarką.
2. Universiteto ligoninė, kurioje vykdomos medicinos rezidentūros ir (ar) odontologijos rezidentūros studijos (toliau kartu – rezidentūra), yra laikoma rezidentūros baze ir jai netaikomas reikalavimas dalyvauti rezidentūros bazių atrankoje.
3. Tvarkos apraše vartojamos sąvokos suprantamos taip, kaip jos apibrėžtos Lietuvos Respublikos medicinos praktikos įstatyme, Lietuvos Respublikos odontologijos praktikos ir burnos priežiūros praktikos įstatyme, Lietuvos Respublikos mokslo ir studijų įstatyme, Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2023 m. gegužės 22 d. įsakyme Nr. V-589 „Dėl Sveikatos centrui priskiriamų sveikatos priežiūros paslaugų teikimo organizavimo tvarkos aprašo patvirtinimo“ ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkričio 23 d. įsakyme Nr. V-1738 „Dėl Medicininės reabilitacijos ir antirecidyvinio sanatorinio gydymo paslaugų skyrimo ir teikimo tvarkos aprašo patvirtinimo“.
4. Asmens sveikatos priežiūros įstaiga ar jos filialas (toliau – įstaiga), siekianti tapti medicinos rezidentūros ar odontologijos rezidentūros baze (toliau kartu – rezidentūros bazė), turi atitikti universiteto nustatytus rezidentūros programos ar ciklo (ciklų) vykdymo reikalavimus ir sudaryti sąlygas gydytojui rezidentui ir gydytojui odontologui rezidentui (toliau kartu – gydytojas rezidentas) vykdyti rezidentūros programą bei įgyti praktinių įgūdžių ir patirties, be kita ko, reikalingų dirbant Lietuvos nacionalinės sveikatos sistemos įstaigose, t. y. rezidentūros metu dalyvauti rezidentūros bazės veikloje teikiant asmens sveikatos priežiūros paslaugas pagal gydytojo rezidento rezidentūros metu įgytas žinias ir gebėjimus. Gydytojai rezidentai daugiausiai praktinių įgūdžių ir patirties, reikalingų dirbant Lietuvos nacionalinės sveikatos sistemos įstaigose, įgyja įstaigoje, atitinkančioje vieną iš šių reikalavimų:
4.1. įstaiga yra biudžetinė, turinti asmens sveikatos priežiūros veiklos licenciją;
4.2. įstaiga yra Greitosios medicinos pagalbos tarnyba;
4.3. įstaiga yra Lietuvos nacionalinės sveikatos sistemos įstaiga, kuri yra sudariusi sutartį su Valstybine ligonių kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos dėl asmens sveikatos priežiūros paslaugų, atitinkančių rezidentūros programos ar ciklo (ciklų) temą, apmokėjimo Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudžeto lėšomis ir atitinka bent vieną iš šių reikalavimų:
4.3.1. prie įstaigos, teikiančios pirmines ambulatorines asmens sveikatos priežiūros paslaugas, yra prisirašę daugiau kaip 1 500 pacientų;
4.3.2. įstaiga teikia ne mažiau kaip dviejų lygių paslaugas (pirmines ir (arba) antrines, ir (arba) tretines asmens sveikatos priežiūros paslaugas);
4.3.3. įstaigos veiklos vieta yra savivaldybėje, kurioje nuolatinių Lietuvos gyventojų yra mažiau kaip 200 000, arba savivaldybėje, kuri nėra žiedinė;
4.3.4. įstaiga teikia prioritetines stacionarines medicininės reabilitacijos paslaugas.
5. Įstaigų (filialui yra taikomi tokie pat kriterijai kaip įstaigai) atitiktis Tvarkos aprašo 4 punkte nurodytiems reikalavimams vertinama vadovaujantis kriterijais, kuriuos tvirtina universiteto rektorius, suderinęs su sveikatos apsaugos ministru. 
6. Įstaiga rezidentūros baze rezidentūros programai ar ciklui (ciklams) vykdyti skiriama ne ilgesniam kaip 7 metų veiklos laikotarpiui. Rezidentūros baze tampama nuo einamųjų metų rugpjūčio 1 d. Rezidentūros bazė, norėdama būti rezidentūros baze kitą 7 metų laikotarpį, ne anksčiau kaip paskutiniais laikotarpio, kuriam paskirta rezidentūros baze, metais privalo iš naujo dalyvauti rezidentūros bazių atrankoje Tvarkos aprašo nustatyta tvarka.
7. Pasibaigus laikotarpiui, kuriam įstaiga paskirta rezidentūros baze, universitetas:
7.1. neorganizuoja rezidentūros programos ar ciklo (ciklų) rezidentūros bazėje;
7.2. per 10 darbo dienų nuo laikotarpio, kuriam įstaiga yra paskirta rezidentūros baze, pabaigos informuoja apie tai Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministeriją.

II SKYRIUS
REZIDENTŪROS BAZIŲ ATRANKA

8. Įstaiga, siekianti tapti rezidentūros baze, iki einamųjų metų spalio 20 d. pateikia universitetui paraišką vykdyti rezidentūros programą ir (ar) ciklą (-us) (toliau – paraiška), kurioje nurodo pageidaujamą vykdyti rezidentūros programą ir (ar) ciklą (-us), galimą rezidentūros vietų skaičių, pageidaujamą buvimo rezidentūros baze laikotarpį (ne ilgesnį kaip 7 metai), kitas rezidentūros vykdymo sąlygas, ir užpildytą rezidentūros bazės vertinimo anketą (toliau – anketa). Kiekvienai rezidentūros programai ar ciklui (ciklams), jei įstaiga numato vykdyti tik rezidentūros programos dalį, vykdyti įstaiga pateikia atskirą užpildytą anketą. Įstaiga, siekianti tapti rezidentūros baze ir vykdyti rezidentūros programą ar ciklą (-us) keliose veiklos vietose (keliais adresais), paraiškas ir anketas teikia atskirai kiekvienai rezidentūros programai ir (ar) ciklui (ciklams), vykdomiems kiekvienoje iš įstaigos veiklos vietų. Anketą parengia universitetas. Anketa turi būti parengta pagal rezidentūros programoje nurodytus reikalavimus rezidentūros bazei, kurioje gydytojai rezidentai galėtų atlikti rezidentūros programą ar ciklą (ciklus). Universitetas anketą viešai savo interneto svetainėje paskelbia kasmet ne vėliau kaip rugpjūčio 1 d. 
9. Įstaigas vertina ir rezidentūros bazes atrenka universiteto rektoriaus sudaryta rezidentūros bazių vertinimo ir atrankos komisija (toliau – komisija). Komisiją sudaro ne mažiau kaip 6 nariai. Komisija sudaroma iš ne mažiau kaip 2 universiteto, 2 Sveikatos apsaugos ministerijos atstovų ir 2 gydytojų rezidentų, studijuojančių to universiteto rezidentūroje. Į komisiją gali būti kviečiami sveikatos priežiūros profesinių asociacijų atstovai. Komisijos darbo tvarkos aprašą tvirtina universiteto rektorius, suderinęs su sveikatos apsaugos ministru.
10. Komisija įstaigos pateiktai anketai vertinti skiria ne mažiau kaip 3 ekspertus: 2 ekspertus, turinčius rezidentūros programos ar ciklo (-ų) temą (-as) atitinkančią profesinę kvalifikaciją, ir 1 ekspertą, studijuojantį pagal tokią pat, kokia nurodytoji anketoje, rezidentūros programą. Ekspertai įvertina, ar anketoje pateikta visa ir tiksli informacija, jei jos trūksta, nedelsdami kreipiasi į komisiją, kuri išsiunčia užklausą įstaigai dėl informacijos patikslinimo ir (ar) papildymo ir per komisijos nustatytą terminą pateikia komisijai išvadą dėl įstaigos atitikties Tvarkos aprašo 4 punkte nurodytiems reikalavimams. Įstaiga pateikia komisijai prašomą informaciją ne vėliau kaip per 20 darbo dienų nuo komisijos kreipimosi gavimo dienos. 
11. Jei anketoje trūksta informacijos ir (arba) ji netiksli, komisija kreipiasi į įstaigą dėl jos papildymo ir (ar) patikslinimo. Įstaiga pateikia komisijai prašomą informaciją ne vėliau kaip per 20 darbo dienų nuo komisijos kreipimosi gavimo dienos. Komisija, atsižvelgdama į įstaigos pateiktoje anketoje nurodytą informaciją ir ekspertų išvadas, iki kitų kalendorinių metų vasario 20 d. atrenka įstaigas, atitinkančias Tvarkos aprašo 4 punkte nurodytus reikalavimus, ir nustato:
11.1. rezidentūros programą ar jos ciklą (-us), kurie atliekami rezidentūros bazėje;
11.2. laikotarpį, kuriam įstaiga paskirta rezidentūros baze.
12. Komisija apie savo sprendimą dėl įstaigos skyrimo rezidentūros baze per 15 darbo dienų nuo jo priėmimo dienos raštu informuoja paraišką pateikusią įstaigą. Jei komisija priima sprendimą, kad įstaiga neskiriama rezidentūros baze, įstaigai turi būti nurodyti išsamūs tokio sprendimo motyvai.

III SKYRIUS
BAIGIAMOSIOS NUOSTATOS

13. Universitetas paskiria asmenį, atsakingą už įstaigų konsultavimą Tvarkos aprašo taikymo (paraiškų teikimo ir pildymo (taip pat ir kai teikiamos patikslintos ar papildytos paraiškos) ir kt.) klausimais.
14. Atsižvelgiant į tai, kad gydytojų rezidentų bazinis (tarifinis) darbo užmokestis mokamas iš Sveikatos apsaugos ministerijai patvirtintų valstybės biudžeto asignavimų ir tai sudaro daugiau nei 95 proc. gydytojų rezidentų darbo užmokesčio biudžeto, pirma turi būti užtikrinamas valstybės ar savivaldybės biudžetinių ar viešųjų įstaigų, turinčių rezidentūros bazės statusą, aprūpinimas gydytojais rezidentais ir tik tada gydytojai rezidentai skiriami į privačias įstaigas.
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