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«ՀԱՅԱՍՏԱՆԻ ՀԱՆՐԱՊԵՏՈՒԹՅԱՆ ԿԱՐԻՔՆԵՐԻ ՀԱՄԱՐԻՆՍՈՒԼԻՆ ԼԻԶՊՐՈ 100ՄՄ/ՄԼ ԵՎ ԻՆՍՈՒԼԻՆ ՄԱՐԴՈՒ ԻԶՈՖԱՆ (ՌԵԿՈՄԲԻՆԱՆՏ) 100ՄՄ/ՄԼ ԴԵՂԵՐԻ ԳՆՄԱՆ 2015-2019 ԹՎԱԿԱՆՆԵՐԻ ԳՈՐԾԸՆԹԱՑԸ ԿԱԶՄԱԿԵՐՊԵԼՈՒ ՄԱՍԻՆ» ՈՐՈՇՄԱՆ ՆԱԽԱԳԾԻ ՎԵՐԱԲԵՐՅԱԼ ՍՏԱՑՎԱԾ ԴԻՏՈՂՈՒԹՅՈՒՆՆԵՐԻ ԵՎ ԱՌԱՋԱՐԿՈՒԹՅՈՒՆՆԵՐԻ, ԴՐԱՆՑ ԸՆԴՈՒՆՄԱՆ ԿԱՄ ՉԸՆԴՈՒՆՄԱՆ ՎԵՐԱԲԵՐՅԱԼ 
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Գրության ստացման ամսաթիվը, գրության համարը
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	1. Ուսումնասիրելով Ձեր 22.04.15թ. թիվ ԱՄ/11/4607-15 գրությամբ ներկայացված ՀՀ կառավարության որոշման նախագիծը (այսուհետ` նախագիծ), հայտնում ենք հետևյալը.

նախագծին կից ներկայացված փաստաթղթերի համաձայն` նախատեսվում է 5 տարվա ընթացքում «Էլայ Լիլլի և Քամփնի» ընկերությունից գնվելիք ինսուլինների ձեռքբերման համար փաստացի վճարել 1 891 990 ԱՄՆ դոլար, պայմանով, որ նշված ընկերությունը կիրականացնի 427 625 ԱՄՆ դոլարի չափով ներդրումային ծրագիր: 

Միաժամանակ, ըստ կից ներկայացված փաստաթղթերի` «Նովոնորդիսկ» ընկերությունից դեղորայքի ձեռքբերման պարագայում վերջինիս փաստացի կվճարվի 1 483 167.5  ԱՄՆ դոլար` առանց ներդրումային ծրագրի իրականացման: 

Այսինքն նշված ընկերությունների գնային առաջարկների տարբերությունը 5 տարվա կտրվածքով կազմում է շուրջ 20 000 ԱՄՆ դոլար, որի տնտեսական արդյունավետությունը մեր կարծիքով լրացուցիչ գնահատման և հիմնավորման կարիք ունի, նկատի ունենալով, որ ՀՀ առողջապահության նախարարության կողմից վերոհիշյալ ներդրումային ծրագրի իրականացման համար առանձին գնման մրցակցային գործընթացներ կազմակերպելու դեպքում հնարավոր է, որ արձանագրվի ավելի շատ խնայողություններ:

2. Բացի նշվածից «Էլայ Լիլլի և Քամփնի» ընկերության կողմից ներդումային ծրագրի իրականացման պարտավորությունները փոխկապակցված չեն դեղորայքի գնման նպատակով կնքվելիք պայմանագրով ստանձնվելիք պարտավորությունների հետ:

3. Ելնելով վերոգրյալից, նշված դեղորայքի գնման գործընթացը տնտեսապես շահավետ պայմաններով իրականացնելու նպատակով, առաջարկում ենք կազմակերպել ինսուլինի գնման նոր գործընթաց` պայմանագրի նախագծում նախատեսելով դրույթ, որ պայմանագիրն ուժի մեջ մտնելու օրվանից մինչև ապրանքի ողջ ծավալով մատակարարման ժամկետի ավարտը որոշակի ժամանակահատվածը մեկ պատվիրատուն իրականացնում է նոր գնանշումներ, որոնց արդյունքում եթե սահմանված կարգով ձևավորված նվազագույն միավոր գինը ցածր է պայմանագրով սահմանված գնից, ապա պատվիրատուն պայմանագիր կնքած անձին ներկայացնում է ապրանքը ձևավորված ցածր գնով մատակարարելու պահանջ: Եթե մասնակիցը չի համաձայնում այդ պայմանի հետ, ապա պատվիրատուն նոր ընտրված մասնակցի հետ կնքում է նոր պայմանագիր և դրա ուժի մեջ մտնելու ամսաթվին համապատասխան միակողմանիորեն լուծում նախկինում կնքված պայմանագիրը:

Ինչ վերաբերվում է ներդրումային ծրագրի իրականացմանը, ապա գտնում ենք, որ այդ մասով անհրաժեշտ է կազմակերպել առանձին մրցակցային գնման գործընթաց:
	Չի ընդունվել 

Ընդունվել է
Չի ընդունվել
	1. Հայաստանի Հանրապետությունում շաքարային դիաբետով տառապող երեխաներին և երիտասարդներին անվճար ինսուլին ստանալու իրավունքի իրացումը պատշաճ մակարդակով ապահովելու նպատակով անհրաժեշտ դեղերի ձեռքբերումը և ներդրումային ծրագրի իրականացումը առանձին մրցակցային կարգով կազմակերպելը ՀՀ առողջապահության նախարարության կողմից ընդունելի չէ, քանի որ որոշման նախագիծը կազմելիս արդեն իսկ հարցում է արվել այն 3 կազմակերպություններին (Նովոնորդիսկ, Էլայ Լիլլի և  Սանոֆի Ավենտիս), որոնց առևտրային շահերը համընկնում են ՀՀ առողջապահության նախարարության պահանջների հետ /հանդիսանում են նմանատիպ ապրանքների արտադրող կամ ծրագրի իրականացնող/ և նրանցից բացի այլ կազմակերպություններ չկան, որոնց արտադրանքը գրանցված լինի ՀՀ-ում։ Ծանուցված 3 կազմակերպություններից առաջարկ են ներկայացրել  միայն Նովոնորդիսկ և Լիլլի  ընկերությունները, որոնք էլ քննարկվել են։ Հաշվի առնելով տվյալ որոշման հիմնավորմամբ ընթացակարգով իրականացված գործառույթներն և հարցումներն բոլոր հնարավոր մատակարարների շրջանում` նպատակահարմար չենք համար կրկնակի անգամ կազմակերպել մրցակցային ընթացակարգ, ինչը ժամանակի իմաստով կարող է խաթարել ծրագրի իրականացման պլանավորված ընթացքը` չարձանագրելով այլ դրական արդյունք: 

5 տարվա կտրվածքով 20 000 ԱՄՆ դոլարի խնայելուց բացի առաջարկված ծրագիրը ուղղված է դիաբետով մարդկանց ուսուցմանը և հիվանդության վերահսկմանը, արդյունքում կարող են կրճատվել  պետության կողմից հիվանդության բուժման անհրաժեշտ ծախսերը (Bretzel et al. 2009, Kilburg et al. 2002, Umpierrez et al. 2004, Hall et al. 2003, Chen et al. 2005, Cameron et al. 2009, Belanger et al 2009, Cohen et al.2007, Costa Pinel et al. 2001, Pratoomsoot et al. 2009, Reviriego et al. 2008, Daibetes Care, volume24, number 6, june 2001): Բացի այդ Դիաբետի Միջազգային Ֆեդերացիայի (IDF) կոցմից հաստատված՝ Լիլլի ընկերությանը  պատկանող ուսուցողական նյութերը (Երկխոսության քարտեզներ և Հումի ուսուցողական ծրագիր) լավագույնն են (www.idf.org)։                                                                                                                   Ծրագիրը ապահովելու է նաև գլիկոլիզացված հեմոգլոբինը ստուգելու սարքերով, որոնք անհատույց կհանձվեն կենտրոններին։                                                               Առաջարկվում է նաև մասնագետների շարունակական վերապատրաստում, ովքեր կարող են հետագայում վերապատրաստել այլ մասնագետների։
Ուստի կարծքում ենք, որ ծրագրի իրականացմամբ                                        Ծրագրի իրականացումը կապահովվի ավելի շատ խնայողություններ: Նշվածի վերաբերյալ հիմնավորումներ են ներկայացված նաև կետ 3-ում:          

2. Ներդումային ծրագրի իրականացման պարտավորությունները դեղորայքի գնման նպատակով կնքվելիք պայմանագրով ստանձնվելիք պարտավորությունների հետ փոխկապակցելու մասին դիտողությունն ընդունելի է և Նախագծում կատարվել է համապատասխան լրացում:  
3. 6 ամսյա կտրվածքով լրացուցիչ մրցույթների իրականացման միջոցով ավելի ցածր գների արձանագրման դեպքում գների փոփոխության մասով առաջարկն ընդունելի չէ, քանի որ մատակարար կազմակերպության հետ բանակցություններում այս կետն եղել է անընդունելի և միայն այս կետի բացակայության պայմանով է, որ ներկայացվել են համապատասխան էժանացված գնային առաջարկներ: Ընդ որում երկու մատակարարների գնային առաջարկների հիմքն էլ հանդիսացել է 5 տարվա երաշխավորված պայմանագրի կնքումը:
Դիաբետի բուժման ոլորտի առաջատար կազմակերպությունն է Դիաբետի Միջազգային Ֆեդերացիան (ԴՄՖ), որը 1950 թ.-ից կանոնակարգում է աշխարհի բոլոր երկրներում դիաբետին առնչվող բոլոր հարցերը (http://www.idf.org/who-we-are):

ԴՄՖ-ի, ինչպես նաև առանձին երկրների (Ռուսաստան, ԱՄՆ և այլն) դիաբետի բուժման ուղեցույցներում հիվանդների ուսուցումը ներառված է որպես բուժման անքակտելի մաս, այսինքն՝ այն պետք է անցկացվի զուգահեռ դեղորայքային բուժմանը:

http://www.idf.org/sites/default/files/Diabetes-in-Childhood-and-Adolescence-Guidelines.pdf
https://www.joslin.org/docs/Adult_guideline_-update_thru_10-23-14_2.pdf
http://www.volgmed.ru/uploads/files/2013-12/24671-algoritmy_specializirovannoj_med_pomocshi_b-m_sd_2013_v_-6.pdf
ՀՀ ԱՆ քաղաքականության առաջնայնություններից է՝ կազմակերպել միջազգային ուղեցույցների համապատասխան բուժում` http://moh.am/OrenqGorcox/1628.pdf  

Ըստ ԴՄՖ-ի՝ աշխարհում երեք կազմակերպություններ կան, որոնք զբաղվում են դիաբետի ամբողջական բուժմամբ՝ միաժամանակ ապահովելով դեղերով և ուսուցողական նյութերով և մեթոդներով: Դրանք են Կետ 1-ում նշված 3 կազմակերպությունները: Դրանցից լավագույններից է դիաբետի «Երկխոսության քարտեզ» ծրագիրը, որը ստեղծվել է ԴՄՖ-ի և Հելթի Ինթերաքշն կազմակերպության համատեղ ջանքերով՝ Լիլլի ընկերության հովանավորությամբ: Այս ուսուցողական ծրագիրը կիրառվում է աշխարհի 121 երկրներում և հասանելի է 38 լեզուներով (http://www.idf.org/education/diabetes-conversations):

Ողջ աշխարհում դիաբետի ուսուցողական կենտրոնների առաջացման անհրաժետությունը պայմանավորված է այն հանգամանքով, որ դրա կրթական ծրագրերի միջոցով տեղեկացվածության աստիճանի բարձրացումն բերում է հիվանդացության նվազեցման և դրա արդյունքում արձանագրվում է ֆինանսական միջոցների խնայողություն: Օրինակ, Լատինական Ամերիկայի 10 երկրներում արված հետազոտությունների արդյունքում պարզվել է, որ դիաբետի ուսուցման շնորհիվ դեղորայքային բուժման ծախսերը կրճատվել են 34%-ով՝

http://care.diabetesjournals.org/content/24/6/1001.full.pdf
Ֆինանսական միջոցների խնայողությունների մասին են հավաստում նաև հետևյալ հետազոտությունների արդյունքները`

http://link.springer.com/article/10.1007%2Fs11136-013-0502-x#page-1

 HYPERLINK "http://goog_1341742869/" \t "_blank" 


 HYPERLINK "http://goog_1341742869/" \t "_blank" http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25455119

 HYPERLINK "http://goog_1341742869/" \t "_blank" 


 HYPERLINK "http://goog_1341742869/" \t "_blank" http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0738399115000117

 HYPERLINK "http://goog_1341742869/" \t "_blank" 


 HYPERLINK "http://tde.sagepub.com/content/37/6/780.full" \t "_blank" http://tde.sagepub.com/content/37/6/780.full
Հաշվի առնելով վերոգրյալը և այն հանգամանքը որ ՀՀ առողջապահության նախարարությունը պատշաճ կերպով դիմել և բանակցել է վերոգրյալ գնման մասով պոտենցիալ բոլոր մատակարարների հետ, լրացուցիչ գնման գործընթացի իրականացումը համարում ոչ նպատակահարմար:

	ՀՀ արդարադատության նախարարություն 
19.06.2015թ.

N 01/14/7308-15
	6. Նախագծում առկա են խմբագրման կարիք ունեցող դրույթներ: Այսպես՝

1/ նախագծի ,,Արձանագրային,, հավելվածի վերևի աջ անկյունում անհրաժեշտ է նշել ,,1,, թիվը և հավելվածի վերնագիրը համապատասխանեցնել  նախագծի 2-րդ կետի 1-ին ենթակետի պահանջներին: 

Միաժամանակ՝ 1-ին հավելվածի վերևի աջ անկյունում ,,մայիսի,, բառն  անհրաժեշտ է փոխարինել ,,հունիսի,, բառով: Նույն դիտողությունը վերաբերում է բոլոր հավելվածներին:

2/ 1-ին հավելվածի 1-ին նախադասությունից անհրաժեշտ է հանել ,,Հիմք ընդունելով ՀՀ Նախագահի 2012 թվականի սեպտեմբերի 29-ի ՀՆԱ-8 հանձնարարականը,, և ,,ՀՀ առողջապահության  նախարարի 2014 թվականի հուլիսի 9-ի թիվ 1628-Ա հրամանը`,, բառերը՝ նկատի ունենալով ,,Իրավական ակտերի մասին,, ՀՀ օրենքի 43-րդ հոդվածի պահանջները:

3/ 2-րդ հավելվածի վերնագիրն անհրաժեշտ է համապատասխանեցնել  նախագծի 2-րդ կետի 2-րդ ենթակետի պահանջներին:

7. Օրենսդրական տեխնիկայի կանոնները մասամբ պահպանված չեն: Այսպես՝ 

1/ նախագծի նախաբանում ,,թիվ 168-Ն,, բառերից հետո անհրաժեշտ է լրացնել ,,որոշման,, բառը՝ նկատի ունենալով ,,Իրավական ակտերի մասին,, ՀՀ օրենքի 39-րդ հոդվածի 4-րդ մասի պահանջները:

2/ 1-ին և 4-րդ հավելվածների դրույթներն անհրաժեշտ է համարակալել՝ համաձայն ,,Իրավական ակտերի մասին,, ՀՀ օրենքի 41-րդ հոդվածի պահանջների:

8. Նախագիծն անհրաժեշտ է համապատասխանեցնել սույն եզրակացության 6-րդ և 7-րդ կետերին:
	Ընդունվել է 
	Բոլոր առաջարկությունները ընդունվել են և կատարվել է համապատասխան փոփոխություններ


