ԱՄՓՈՓԱԹԵՐԹ
«ԴԵՂԱՏՈՄՍԵՐ ԳՐԵԼՈՒ, ԴԵՂԵՐ ԲԱՑ ԹՈՂՆԵԼՈՒ (ՆԵՐԱՌՅԱԼ` ԷԼԵԿՏՐՈՆԱՅԻՆ ԵՂԱՆԱԿՈՎ) ԿԱՐԳԸ, ԴԵՂԱՏՈՄՍԵՐԻ ՁևԵՐԸ, ԻՆՉՊԵՍ ՆԱև ԴԵՂԵՐԻ և ԴԵՂԱՆՅՈՒԹԵՐԻ ՀԱՇՎԱՌՄԱՆ ԿԱՐԳԸ ՍԱՀՄԱՆԵԼՈՒ և ՀԱՅԱՍՏԱՆԻ ՀԱՆՐԱՊԵՏՈՒԹՅԱՆ ԿԱՌԱՎԱՐՈՒԹՅԱՆ 2017 ԹՎԱԿԱՆԻ ՆՈՅԵՄԲԵՐԻ 9-Ի N 1402-Ն ՈՐՈՇՈՒՄԸ ՈՒԺԸ ԿՈՐՑՐԱԾ ՃԱՆԱՉԵԼՈՒ ՄԱՍԻՆ» ՈՒԺԸ ԿՈՐՑՐԱԾ ՃԱՆԱՉԵԼՈՒ ՄԱՍԻՆ ՀՀ ԿԱՌԱՎԱՐՈՒԹՅԱՆ ՈՐՈՇՄԱՆ ՄԱՍԻՆ ԱՌԱՋԱՐԿՈՒԹՅՈՒՆՆԵՐԻ ԵՎ ԴԻՏՈՂՈՒԹՅՈՒՆՆԵՐԻ
	
	Առարկության, առաջարկության հեղինակը¸

Գրության ստացման ամսաթիվը, գրության համարը
	Առարկության. առաջարկության բովանդակությունը
	Եզրակացություն
	Կատարված փոփոխությունները

	1.
	ՀՀ վարչապետի աշխատակազմի իրավաբանական վարչություն
	1.
Որոշման նախագծի 2-րդ, 3-րդ և 5-րդ կետերի միջև առկա են հակասություններ, քանի որ 2-րդ կետով՝ N 1402 որոշումն ուժը կորցրած է ճանաչվում ամբողջությամբ (որոշման պաշտոնական հրապարակմանը հաջորդող օրվանից), 3-րդ կետով՝ հիշյալ որոշման 4-րդ կետը նախատեսվում է ուժը կորցրած ճանաչել 2019 թվականի հուլիսի 1-ից (նշված ժամկետն արդեն իսկ անցել է), և միաժամանակ որոշման նախագծի համար ուժի մեջ մտնելու ժամկետ է սահմանվում 2023 թվականի հունվարի 1-ը՝ բացառություն սահմանելով միայն 2-րդ կետի համար, որով N 1402 որոշումն ուժը կորցրած է ճանաչվում ամբողջությամբ` շրջանցելով հիշյալ 3-րդ կետով սահմանված ժամկետը:

Միաժամանակ պարզաբանման անհրաժեշտություն ունի այն հարցը, թե ի՞նչ իրավական (իրավական ակտ) կարգավորում է գործելու  N 1402 որոշումն ուժը կորցրած ճանաչելու և քննարկվող որոշման նախագծի ուժի մեջ մտնելու (2023 թվականի հունվարի 1) ընկած ժամանակահատվածում: 

2. Որոշման նախագծի հավելվածի 1-ին կետում նշվում է, որ տվյալ կարգով  կարգավորվելու են նաև անասնաբուժական դեղերի դուրս գրման առանձնահատկությունները, սակայն, կարծում ենք, որ այն դուրս է տվյալ կարգի կարգավորման շրջանակից, քանի որ անասնաբուժական դեղերի դուրս գրման առանձնահատկությունները կարող են սահմանվել այլ իրավական ակտով, որը նույնպես պետք է բխի օրենքից: Իսկ տվյալ դեպքում, «Դեղերի մասին» ՀՀ օրենքի 25-րդ հոդվածի համաձայն՝ կառավարության կողմից սահմանվում են դեղատոմսերի ձևերը, դեղատոմսեր գրելու, դեղեր բաց թողնելու (ներառյալ` էլեկտրոնային եղանակով) կարգը, ինչպես նաև դեղերի և դեղանյութերի հաշվառման կարգը, ինչը, կարծում ենք, չի ենթադրում անասունների համար դուրս գրված դեղատոմսերի կարգավորումների ներառում քննարկվող կարգում:

3. Որոշման նախագծի հավելվածի 13-րդ, 18-րդ, 26-րդ, 56-րդ կետերով նախատեսվում են արգելող նորմեր, ինչը խնդրահարույց է Սահմանադրության 39-րդ հոդվածի համատեքստում, որի համաձայն` ոչ ոք չի կարող կրել պարտականություններ, որոնք սահմանված չեն օրենքով:

4. Որոշման նախագծի 50-րդ կետի համաձայն՝ դեղատոմսային ձևաթղթերի  կորստի կամ գողության կասկածների դեպքում ակտի մի օրինակը նախատեսվում է ուղարկել ՀՀ առողջապահական և աշխատանքի տեսչական մարմին, ինչի անհրաժեշտությունը հիմնավորված չէ, և միաժամանակ պարզ չէ, թե տեսչական մարմինն իրեն վերապահված գործառույթների շրջանակներում ինչպե՞ս է կիրառելու նշված տեղեկատվությունը: 
5. Որոշման նախագծի 51-րդ կետի համաձայն` դեղատոմսային ձևաթղթերը բուժաշխատողները պետք է պահեն դրանց պահպանվածությունն ապահովող պայմաններում, սակայն ներկայացված չէ, թե որոնք են դրանք:
6. Որոշման նախագծի 71-րդ կետի համաձայն` դեղատուն այցելության անհնարինության դեպքում թմրամիջոցներ և հոգեմետ (հոգեներգործուն) նյութեր պարունակող դեղերը ստանում է օրենքով սահմանված կարգով պացիենտի կողմից լիազորված անձը կամ օրինական ներկայացուցիչը` անձը հաստատող փաստաթղթով: Տվյալ դեպքում պացիենտի կողմից օրենքով սահմանված կարգով տրված լիազորություն կարող է դիտարկվել նոտարական կարգով տրված լիազորագիրը, ինչը ծանր հիվանդություն ունեցող պացիենտի դեպքում լրացուցիչ ծախս և ծանրաբեռնվածություն է հիմնականում առաջացնելու:

Միաժամանակ որոշման նախագծի 72-րդ կետի համաձայն` դեղերը 7-14 տարեկան երեխաներին կարելի է բաց թողնել միայն ծնողի կամ օրինական ներկայացուցչի գրավոր  համաձայնությամբ, սակայն պարզ չէ, թե ինչպես պետք է հավաստվի ծնողի կամ օրինական ներկայացուցչի գրավոր համաձայնությունը, ինչը գործնականոմ ոչ բոլոր դեպքերում կարող է ապահովվել, քանի որ ծնողի ժամանակավոր բացակայության դեպքում, օրինակ, երեխայի մասին հոգ տանող հորաքույրը չի կարող մեխանիկորեն համարվել օրինական ներկայացուցիչ, ինչի արդյունքում կարող է տուժել միայն երեխայի լավագույն շահը:
Առաջարկում ենք որոշման նախագծի 71-րդ և 72-րդ կետերը լրացուցիչ քննարկել` սահմանելով այնպիսի ընթացակարգեր, որոնք իրատեսական լինելով հանդերձ լրացուցիչ չեն ծանրաբեռնի պացիենտների վիճակը, քանի որ, օրինակ, լիազորություն և համաձայնություն տալու համար սահմանելով նոտարական վավերացման պահանջ կրկնակի ծանրաբեռնվում է պացիենտը, հակառակ պարագայում` մեծանում է սահմանված ընթացակարգերը շրջանցելու կամ սահմանված փաստաթղթերը կեղծելու վտանգը:
	1. Ընդունված է:

2.«Դեղերի մասին» ՀՀ օրենքի (Օրենք)  համաձայն սահմանված է դեղ հասկացությունը, որը ներառում է նաև անասնաբուժական դեղերը, հետևաբար կարգը պետք է տարածվի նաև անասնաբուժական դեղերի վրա, քանի որ օրենքով այլ կարգավորում նախատեսված չէ:
3.Ընդունված է:   

4. Ընդունվել է:
5. Բուժհաստատությունն ազատ է պայմանների ընտրության հարցում՝ ապահովելու համար ձևաթղթերի պաշտպանվածությունը:
6. Առաջարկի հիման վրա նախագծում կատարվել է լրացում՝ թմրամիջոցներ և հոգեմետ նյութեր պարունակող դեղերի դուրս գրման ժամանակ ավելացվել է նաև անձնագրի կամ նույնականացման քարտի տվյալները՝ լիազորագրի հետ դրանց  համապատասխանությունը ապահովելու համար: Բացի այդ հանվել է 72-րդ կետը:
	1.Որոշման նախագծում կատարվել է համապատասխան փոփոխություններ:
3.Նախագծում կատարված են համապատասխան փոփոխություններ:

4. Նախագծի 50-րդ կետից հանվել է «գողության կասկածի» բառերը: 

6. Նախագծում կատարվել են համապատասխան փոփոխությունները և լրացումներ:

	2.
	ՀՀ վարչապետի աշխատակազմի սոցիալական հարցերի վարչություն
	1. Նախագծով առաջարկվում է ուժը կորցրած ճանաչել ՀՀ  կառավարության 09.11.2017 թ. «Դեղատոմսերի ձևերը, դեղատոմսեր գրելու, դեղեր բաց թողնելու (ներառյալ էլեկտրոնային եղանակով) կարգը, ինչպես նաև դեղերի և դեղանյութերի հաշվառման կարգը սահմանելու և Կառավարության 2001 թվականի օգոստոսի 14-ի N 759 որոշումն ուժը կորցրած ճանաչելու մասին» N 1402-Ն որոշումը և սահմանել դեղատոմսեր գրելու և դեղեր բաց թողնելու նոր կարգ: Սակայն, նախագծով առաջարկված՝ որոշման ուժի մեջ մտնելու ժամկետները խնդրահարույց են և իրարամերժ:

2. Նախագծով առաջարկվում է կարգավորել անասնաբուժական դեղերի դուրս գրման առանձնահատկությունները, ինչին սկզբունքորեն դեմ է գյուղատնտեսության ոլորտի լիազոր մարմինը: 
3. Նախագծով սահմանվում է, որ դեղատոմսը կարող  գրվել էլեկտրոնային կամ թղթային տարբերակներով՝ նշելով, որ  դեղատոմսը թղթային տարբերակով դուրս է գրվում միայն այն դեպքում, երբ Էլեկտրոնային համակարգը հասանելի չէ: Գտնում ենք, որ անհրաժեշտ է հստակեցնել, թե որոնք են այն դեպքերը, երբ համարվելու է, որ էլեկտրոնային համակարգը հասանելի չէ (օրինակ՝ էլեկտրաէներգիայի բացակայության դեպքում արդյո՞ք կարելի է   թղթային դեղատոմս գրել, թե՝ թղթային դեղատոմս կարելի է գրել միայն այն դեպքում, եթե էլեկտրոնային համակարգը առհասարակ բացակայում է): 

4. Նախագծի հավելված N1-ի 8-րդ և 9-րդ կետերով սահմանվում են այն տվյալները, որոնք պետք է պարունակի դեղատոմսը: Սակայն, նշված կետերում կան կրկնություններ (օրինակ՝ պացիենտի ծննդյան ամսաթիվը), ինչպես նաև սահմանված է դեղի անվանումը նշելու պահանջ, բայց նշված չէ, թե դա դեղի համընդհանուր անվանումն է, թե՝ առևտրային: Հաշվի առնելով «Դեղերի մասին» ՀՀ օրենքի 25-րդ հոդվածի 10-րդ կետը, ըստ որի  դեղերը դեղատոմսով դուրս են գրվում ըստ դեղի համընդհանուր անվանման՝ անհրաժեշտ է  վերոնշյալ  8-րդ և  9-րդ կետերը լրամշակել, ինչպես նաև հիմնավորել առանձին կետերով  տվյալների ցանկերը սահմանելու անհրաժեշտությունը:
5. Նախագծի հավելված N1-ի 13-րդ կետով ներկայացված կարգավորումն անհասկանալի է, իսկ 18-րդ կետում պարզ չէ, թե արդյոք թույլատրվում է դուրս գրել բացառապես հիվանդանոցային պայմաններում կիրառվող այլ դեղեր, որոնք թվարկված չեն նույն կետում, թե՝ ոչ: Նույն դիտողությունը վերաբերում է նաև  26-րդ կետին:

6. Նախագծի հավելված N1-ի 24-րդ կետով առաջարկվում է բազմակի բաց թողնման անհրաժեշտության դեպքում  դեղատոմսային ձևաթղթի  համապատասխան հատվածներում կատարել նշում բաց թողնման դեպքերի թվի մասին (երկու անգամ կամ երեք անգամ) և (կամ) դեղատոմսը  դուրս գրել երկու կամ երեք օրինակից՝ ստորագրելով բոլոր օրինակները:   Գտնում ենք, որ եթե դեղատոմսի վրա արդեն իսկ նշվում է բաց թողնման դեպքերի թիվը, ապա ստորագրությամբ «պատճենված» դեղատոմսեր տրամադրելը հիմնավորված և անհրաժեշտ չէ:

7. Նախագծի հավելված N1-ի 27-րդ կետում առաջարկում ենք սահմանել բժշկի պատճառաբանված հիմնավորման չափորոշիչները, հաշվի առնելով, որ որևէ չափորոշչի բացակայության պարագայում ցանկացած հիմնավորում կհամարվի պատճառաբանված:

8. Նախագծի հավելված N1-ի 39-րդ և 40-րդ կետերում հասկանալի չէ նույն առողջության առաջնային պահպանման ծառայություններ մատուցող բժշկական կազմակերպություններում դեղի դուրս գրումը և բաց թողումը կազմակերպելու վերաբերյալ ներկայացված կարգավորումը:

9. Նախագծով առաջարկվում է սահմանել  դեղատոմսերի ձևաթղթերին ներկայացվող պահանջները, սակայն հասկանալի չէ, թե ինչու օրինակ N4 դեղատոմսային ձևին ներկայացվող պահանջ գրեթե չկա: Գտնում ենք, որ եթե նախագծով նպատակ է դրվել կարգավորել դեղատոմսով դուրս գրվող բոլոր դեղերի հետ կապված հարաբերությունները, ապա անհրաժեշտ է համապատասխան խստությամբ վերաբերել բոլոր դեղերին:

10. Նախագծի հավելված N1-ի 49-րդ կետով առաջարկվում է մատյանները պահպանել 5 տարի, սակայն հիմնավորված չէ նշված ժամանակահատվածի ընտրությունը:

11. Նախագծի հավելված N1-ի 50-րդ կետում լրացուցիչ պարզաբանման անհրաժեշտության ունի  գույքային հանձնաժողովի ստեղծման պահանջը: 

12. Առաջարկում ենք քննարկել նախագծի հավելված N1-ի 59-րդ կետով առաջարկվող կարգավորումը՝ հնարավոր ռիսկերի տեսանկյունից:

13. Լրացուցիչ պարզաբանման կարիք ունեն նախագծի հավելված N1-ի 64-րդ, 65-րդ և 67-րդ կետերով ներկայացված կարգավորումները, իսկ 71-րդ և 72-րդ կետերով ներկայացված առաջարկությունները լրացուցիչ բարդություններ կառաջացնեն պացիենտների համար: Միաժամանակ, գտնում ենք, որ 73-րդ կետով ներկայացված կարգավորումը սույն նախագծի կարգավորման առարկան չէ:


	1. Ընդունված է:

2. Գյուղատնտեսության ոլորտի լիազոր մարմնի դիտողության վերաբերյալ պարզաբանում ներկայացված է ամփոփաթերթում:
3.Կարգավորումը վերաբերում է բոլոր այն դեպքերին,  երբ անկախ պատճառից  համակարգը հասանելի չէ:
4. 8-րդ և 9-րդ կետերում կրկնություններ չկան. առաջին դեպքում նշվում է տարեթիվը, մյուս դեպքում ամսաթիվը, ինչ վերաբերվում է  անվանմանը, ապա այս կետում գրված է ուղղակի անվանումը, քանի որ 27-րդ  կետում սահմանվում է համընդհանուր կամ առևտրային անվանումով դեղը դուրս գրելու պայմանները:
5.Ընդունված է:
 6. Ընդունված է: 
7. «Դեղերի մասին» ՀՀ օրենքի 25-րդ հոդվածի 10-րդ մասին համաձայն «Դեղի առևտրային անվանումով դեղատոմսի բաց թողնման հիմնավորմանը ներկայացվող պահանջները սահմանում է Լիազոր մարմինը»:
 8.Նախագծի հավելված N1-ի 39-րդ և 40-րդ կետերը լրամշակված են առաջնային պահպանման ծառայություն մատուցող կազմակերպությունների առաջարկությամբ, որի հիմքում նույն հիմնարկում տրամադրվող դեղերի համար  դեղատոմսային ձևաթղթերի ծախսերի կրճատումն է: Խնդիրը դուրս կգա օրակարգից  էլեկտրոնային դեղատոմսերի ներդրումից հետո:
9. Կարգի կիրարկման փորձը ցույց տվեց, որ կան մի շարք բարդություններ, ուստի նպատակահարմար չէ բոլոր դեղերի համար խիստ հաշվառվող դեղատոմսային ձևաթղթերի պահանջը: Առաջին փուլում գերակա  է բժշկի կողմից դեղատոմս դուրս գրելու ավանդույթի վերականգնումը: Այնուհետև խնդիրը լիովին կլուծվի էլեկտրոնային համակարգի ներդրմամբ:
10.Նախագծի հավելված N1-ի 49-րդ կետով սահմանված ժամանակահատվածի ընտրությունը պայմանավորված է այն հանգամանքով, որ այդ դեղերի փաստաթղթերը հիմք են հանդիսանում նաև  հաշվապահական հաշվառման համար, որոնք պետք է ՀՀ օրեսնդրությամբ պահվեն առնվազն 5 տարի:
11. Ընդունված է:
12. Նախագծի հավելված N1-ի 59-րդ կետով առաջարկվող կարգավորման նպատակը պացիենտին դեղով ապահովելն է, անկախ դեղատոմսի դուրս գրման վայրից: Նույն կարգը գործում է օտար երկրներում, նաև մեր քաղաքացիների համար:
13.Նախագծի հավելված N1-ի 64-րդ կետը անհրաժեշտ է դուրս գրված դեղի պատրաստումը և բաց թողումը ապահովելու տեսանկյունից,   65-րդ կետը հստակեցնում է  տրամադրվող դեղի քանակը, որը փոխհատուցվող դեղի բաց թողնման համար կարևոր է, իսկ  67-րդ կետերով ներկայացված կարգավորումները մաս-մաս բաց թողնման հստակեցման նպատակ են հետապնդում:
Ինչ վերաբերում է  71-րդ և 72-րդ կետերին ապա դրանք կարգավորում պահանջող հարցեր են, որևէ բարդություն չկա, թմրամիջոցների մասով գործող կարգերում նույնպես սահմանված է: 73-րդ կետով ներկայացված կարգավորումը սույն նախագծի կարգավորման առարկան  է այնքանով, որ նկարագրում է դեղագետի գործողությունները դեղը բաց թողնելիս,  երբ դուրս գրված դեղը գրանցված չէ:
	1.Որոշման նախագծում կատարվել է համապատասխան փոփոխություններ:
5. Նախագծում կատարվել են համապատսխան փոփոխություններ:
6. Նախագծում կատարվել է փոփոխություն:
11. Նախագծում կատարվել է փոփոխություն

	
	ՀՀ վարչապետի աշխատակազմի տեսչական մարմինների աշխատանքների համակարգման գրասենյակ
	1. Կարծում ենք՝ նախագծի հավելվածի 4-րդ կետով սահմանված էլեկտրոնային համակարգի ուղեցույցը պետք է սահմանվի նորմատիվ իրավական ակտով, քանի որ այն նախատեսում է վարքագծի պարտադիր կանոններ բժիշկների, տնտեսավարող սուբյեկտների, պացիենտների, այսինքն՝ անորոշ թվով անձանց համար («Նորմատիվ իրավական ակտերի մասին» ՀՀ օրենք, հոդված 2-րդ, 1-ին մաս)։

2․ Հստակեցման կարիք ունի հավելվածի 8-րդ կետի 5-րդ ենթակետով սահմանված  դեղի բաց թողումների թիվը (մեկ անգամ, երկու անգամ, երեք անգամ)՝ արդյոք սպառիչ է և բացառում է 3-ից ավել բացթողումները։ 

3․Անհրաժեշտ է հստակեցնել հավելվածի 21-րդ կետը՝ կապված դեղատոմսերի դուրս գրման ժամկետների, բուժման կուրս հասկացության հետ։

4․ Հավելվածի 24-րդ կետում անհրաժեշտ է հստակեցնել բազմակի բաց թողնման դեղատոմսերի կարգավորումները, քանի որ իրավական առումով «և(կամ)» ձևակերպումը որոշակի չէ։ 

5․ Հավելվածի 24-րդ և 25-րդ կետերը անհրաժեշտ է հիմնավորել սոցիալական տեսանկյունից ելնելով, քանի որ տվյալ դեպքում կարգավորված չեն դեղատոմսով բաց թողնվող չփոխհատուցվող դեղերը, ֆինանսական պատճառներից ելնելով, մաս-մաս ձեռք բերելու հնարավորությունները։ 

6․ Հավելվածի 31-րդ կետում անհրաժեշտ է հստակեցնել՝ արդյոք հաշվառման մատյանները լրացվում են միայն թղթային դեղատոմսերի համար։ 

7․ Հավելվածի 32-րդ կետում անհրաժեշտ է նախատեսել մատյանների գրանցման և պահպանման համար պատասխանատու անձանց վերաբերյալ կարգավորում։

8․ Հավելվածի 61-րդ կետում  «և ստորագրվում բաց թողնողի  կողմից» բառերը անհրաժեշտ է փոխարինել «բաց թողնողի  անունը, ազգանունը և ստորագրությունը» բառերով։

9․ Հավելվածի 65-րդ կետը նախատեսում է․
 «Այն դեպքում, երբ դեղի դուրս գրված քանակը չի համապատասխանում գործարանային փաթեթում առկա միավորների թվին, ապա հնարավոր է խախտել գործարանային փաթեթը՝ լրացնելու համար պակաս միավորները կամ դեղը ձեռք բերողի համաձայնությամբ տրամադրել ավելի քիչ միավորներ պարունակող փաթեթ՝ դեղատոմսի դարձերեսին նշելով բաց թողնված քանակը»: Արդյո՞ք մեջբերվածից բխում է, որ որպես ընդհանուր կանոն արգելվում է գործարանային փաթեթի խախտմամբ դեղերի հատով վաճառքը։ Եթե այո, ապա ո՞ր օրենքից է դա բխում։
10. Հավելվածի 71-րդ կետում նախատեսված լիազորագրի պահանջը կարող է անհարկի դժվարություններ առաջացնել՝ պացիենտի, նրա հարազատների կողմից լիազորագրի պահանջի չիմացության կամ լիազորագիր կազմելու չիմացության պատճառով (ենթադրվում է, որ խոսքը գնում է ոչ նոտարական վավերացմամբ հասարակ լիազորագրի մասին)։ Անձը հաստատող փաստաթղթի առկայությունը նման դեպքում պետք է համարվի բավարար։
Կարծում ենք՝ որոշման կիրառման ընթացքում հետագա խնդիրների առաջացման հնարավոր ռիսկերը բացահայտելու և դրանք կանխելու նպատակով առանցքային նշանակություն ունի նախագիծը քննարկել դեղատնային գործունեություն իրականացնող տնտեսավարող սուբյեկտների և բժշկական հաստատությունների մասնագետների հետ,  քանի որ պրակտիկ աշխատողների հետ քննարկման արդյունքում հայտնած կարծիքները էապես կնպաստեն նախագծի բարելավմանը։ 


	1. Նախագծի հավելվածի 4-րդ կետով սահմանված էլեկտրոնային համակարգի ուղեցույցը նորմատիվ ակտի բնույթ չի կրում,   նախատեսված է միայն   էլեկտրոնային համակարգի հետ աշխատող  սուբյեկտների համար: 
2. Ընդունվել է
3 Ընդունվել է
4. Ընդունվել է:
5. Մաս-մաս ձեռք բերումը հնարավոր է ոչ միայն բազմակի, այլ նաև մեկ անգամվա բաց թողման դեղի համար, այս դեպքում դեղատոմսը մնում է դեղատանը, և  խնդիրը նախագծում կարգավորված է 66-րդ և 67-րդ կետերում

6. Հավելվածի 31-րդ կետում  նշված է ձևաթուղթ։ 

7. Հավելվածի 32-րդ կետում նշված մատյանների գրանցման և պահպանման համար պատասխանատվությունը կրում է բժշկական հաստատությունը։
8. Ընդունվել է
9. Ոչ չի ենթադրվում, ավելին, հաջորդ կետում ավելի մանրամասն է նկարագրվում է մաս-մաս բաց թողումը:
10. Խոսքը գնում է ոչ նոտարական վավերացմամբ հասարակ լիազորագրի մասին: 
Նախագիծը քննարկվել է դեղատնային գործունեություն իրականացնող տնտեսավարող սուբյեկտների և բժշկական հաստատությունների մասնագետների հետ,  և լրամշակվել ստացված առաջարկությունների և դիտողությունների հիման վրա. 
	2 Նախագծում կատարվել է փոփոխություն:

3. Նախագծում կատարվել է փոփոխություն:

4. Նախագծում կատարվել է փոփոխություն:




