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[bookmark: _Hlk217499377][bookmark: _Hlk217499414]<<ՉԱՊԱՀՈՎԱԳՐՎԱԾ ԱՆՁԱՆՑ ՀԱՄԱՐ ԲԺՇԿԱԿԱՆ ՕԳՆՈՒԹՅԱՆ և ՍՊԱՍԱՐԿՄԱՆ ԾԱՌԱՅՈՒԹՅՈՒՆՆԵՐԻ ՆՎԱԶԱԳՈՒՅՆ ԾԱՎԱԼԸ ԵՎ ԼՐԱՑՈՒՑԻՉ ԾԱՌԱՅՈՒԹՅՈՒՆՆԵՐԸ, ԴՐԱՆՑԻՑ ՕԳՏՎԵԼՈՒ ԿԱՐԳԸ ԵՎ ՊԱՅՄԱՆՆԵՐԸ, ԻՆՉՊԵՍ ՆԱԵՎ ԴՐԱՆՑԻՑ ՕԳՏՎԵԼՈՒ ԻՐԱՎՈՒՆՔ ՈՒՆԵՑՈՂ ԲՆԱԿՉՈՒԹՅԱՆ ԽՄԲԵՐԻ, ՆՐԱՆՑ ՎԻՃԱԿՆԵՐԻ ԵՎ ԿԱՐԳԱՎԻՃԱԿՆԵՐԻ ՑԱՆԿԵՐԸ ՍԱՀՄԱՆԵԼՈՒ  ԵՎ ՀՀ ԿԱՌԱՎԱՐՈՒԹՅԱՆ 2004 ԹՎԱԿԱՆԻ ՄԱՐՏԻ 4-Ի ԹԻՎ 318-Ն ԵՎ 2014 ԹՎԱԿԱՆԻ ՄԱՐՏԻ  27-Ի ԹԻՎ 375-Ն ՈՐՈՇՈՒՄՆԵՐՆ ՈՒԺԸ ԿՈՐՑՐԱԾ ՃԱՆԱՉԵԼՈՒ ՄԱՍԻՆ>>  ՀՀ ԿԱՌԱՎԱՐՈՒԹՅԱՆ ՈՐՈՇՄԱՆ ՆԱԽԱԳԾԻ ՎԵՐԱԲԵՐՅԱԼ ՍՏԱՑՎԱԾ ԴԻՏՈՂՈՒԹՅՈՒՆՆԵՐԻ ԵՎ ԱՌԱՋԱՐԿՈՒԹՅՈՒՆՆԵՐԻ ՎԵՐԱԲԵՐՅԱԼ

	1․Արդարադատության նախարարություն
	

	
	

	1․ Նախագծի նախաբանում անհրաժեշտ է հղում կատարել նաև «Նորմատիվ իրավական ակտերի մասին» օրենքի 37-րդ հոդվածին՝ հաշվի առնելով այն հանգամանքը, որ Նախագծի 2-րդ կետով ուժը կորցրած են ճանաչվում ուժը կորցրած ճանաչել Հայաստանի Հանրապետության կառավարության 2004 թվականի մարտի 4-ի 318-Ն և 2014 թվականի մարտի 27-ի 375-Ն որոշումները։
	Ընդունվել է։
Նախագիծը խմբագրվել է։

	2․ Նախագծի ուժի մեջ մտնելու ժամկետն անհրաժեշտ է վերանայել՝ նկատի ունենալով, որ Առողջության համընդհանուր ապահովագրության մասին օրենքը դեռևս ուժի մեջ չի մտել։
	Ընդունվել է ի գիտություն։
2025 թվականի դեկտեմբերի 25-ին օրենքն ուժի մեջ է մտել։

	3․ Նախագծի 1-ին կետի 4-րդ ենթակետով հաստատվում է առողջության համընդհանուր ապահովագրություն չունեցող անձանց համար առողջության պահպանման և բարելավման ծրագրերի շրջանակներում պետական բյուջեի միջոցների հաշվին հատուցման ենթակա սոցիալական փաթեթի շահառուների, ինչպես նաև Հրապարակային օֆերտայի շրջանակներում բժշկական օգնության և սպասարկման ծառայություններ իրականացնող առանձին կազմակերպությունների աշխատողների կատեգորիաները, նրանց տրամադրվող բժշկական օգնության և սպասարկման ծառայությունների փաթեթը՝ համաձայն հավելված 4-ի։
Այս կապակցությամբ հարկ է նշել, որ Նշված հավելվածի առողջության համընդհանուր ապահովագրություն չունեցող անձանց համար առողջության պահպանման և բարելավման ծրագրերի շրջանակներում պետական բյուջեի միջոցների հաշվին հատուցման ենթակա սոցիալական փաթեթի շահառուների վերաբերյալ կարգավորումները նախատեսված են 200000 դրամ և պակաս աշխատավարձ ստացող անձանց վերաբերյալ, մինչդեռ Հրապարակային օֆերտայի շրջանակներում բժշկական օգնության և սպասարկման ծառայություններ իրականացնող առանձին կազմակերպությունների աշխատողների կատեգորիաների վերաբերյալ նման կարգավորում Նախագծում առկա չէ, ուստի վերոնշյալ մասով կարգավորումները չեն բխում Նախագծի լիազորող նորմից և դուրս են Նախագծի կարգավորման առարկայից՝  հաշվի առնելով այն հանգամանքը, որ բժշկական օգնության և սպասարկման ծառայություններ իրականացնող առանձին կազմակերպությունների աշխատողները կարող են ստանալ նաև 200․000 դրամը գերազանցող աշխատավարձ։ 
Ուստի նախագծով հաստատված Հավելված 4 կարգավորումները անհրաժեշտ է վերանայել։
	Ընդունվել է։
 Նախագծի  1–ին մասի 4–րդ կետից, ինչպես նաև հավելված 4–ից հանվել են «Հրապարակային օֆերտայի շրջանակներում» բառերը։ 

	4․ Նախագծի հավելված 1-ի վերնագիրը անհրաժեշտ է համապատասխանեցնել Նախագծի 1-ին կետի 1-ին ենթակետին։
	Ընդունվել է։
Նախագիծը խմբագրվել է։

	5․ Հավելված 2-ի 5-րդ կետի համաձայն՝ սույն հավելվածի 2-րդ և 3-րդ կետերով նախատեսված նվազագույն ծավալում ներառված ծառայություններից բացի, Հավելված 1-ով սահմանված անձանց անվճար կամ համավճարային սկզբունքով կարող են մատուցվել նաև հետևյալ լրացուցիչ ծառայությունները՝ Լիազոր մարմնի կողմից հաստատված հիվանդությունների և վիճակների ցանկին և չափորոշիչներին համապատասխան;
Իրավական որոշակիության սկզբունքից ելնելով՝ անհրաժեշտ է հստակ սահմանել, թե ինչ կարգով է որոշվելու լրացուցիչ ծառայությունները մատուցվելու են անվճար, թե համավճարային սկզբունքով։ Միևնույն ժամանակ հավելվածով նախատեսվող «կարող է» հայեցողական ձևակերպումն անհրաժեշտ է վերանայել։ Նշված դիտարկումը վերաբերում է նաև Նախագծում առկա համանման այն կարգավորումներին։
	Ընդունվել է մասնակի։
Նույն հավելվածում նշվում են համավճարային եղանակով մատուցվող ծառայությունները։

	6․ Հավելված 3-ի 8-րդ կետի համաձայն՝ ուղեգիրն ուժի մեջ է տրամադրման օրվանից սկսած՝ 30 օրվա ընթացքում, ընդ որում՝ ուղեգրի ուժի մեջ գտնվելու ընթացքում ուղեգիրն ուժը կորցնում է բժշկական կազմակերպության կողմից բժշկական օգնություն և սպասարկում տրամադրելու դեպքում կամ ուղեգրի ժամկետը սահմանվում է բժշկական կազմակերպության կողմից հերթագրման ժամկետին համապատասխան: Վերոնշյալ իրավանորմի, ինչպես նաև 19-րդ կետով նախատեսված կարգավորումների վերլուծությունից ստացվում է, որ բժշկական կազմակերպության կողմից հերթագրման դեպքում  30 օրը գերազանցող ժամկետ սահմանելու դեպքում ուղեգիրը ուժը կորցրած է ճանաչվելու։ Մինչդեռ բժշկական կազմակերպությունների ծանրաբեռնվածությունից ելնելով՝ մի շարք ծառայությունների մատուցումը կարող է երկարաձգվել, ու ստեղծվելու է մի իրավիճակ, որ քաղաքացիները իրենց կամքից անկախ հանգամանքներից ելնելով կրկին պետք է դիմեմ ուղեգիր ստանալու համար՝ այդպես էլ չկարողանալով ստանալ իրենց հասանելի բժշկական օգնությունը։

	6. Ընդունվել է ի գիտություն։
Ուղեգրի գործողության ժամկետում հերթագրման դեպքում ուղեգիրը չի կարող ուժը կորցրած ճանաչվել, քանի որ որպես ուղեգրի վերջնաժամկետ արդեն դիտարկվում է բուժհիմնարկի կողմից այդ ուղեգրով անձին ընդունելու օրը։

	7․ Հավելված 3-ի 12-րդ կետի համաձայն՝ առանց ուղեգրի կամ այլ հիմքերով առողջության պահպանման և բարելավման ծրագրի շրջանակներում բժշկական օգնություն և սպասարկում ստանալու դեպքերը սահմանվում են Լիազոր մարմնի կողմից: Այս կապակցությամբ հայտնում ենք, որ նշված կետը չի կարող լիազորող նորմ հանդիսանալ Լիազոր մարմնի համար՝ հաշվի առնելով, որ առողջության պահպանման և բարելավման ծրագրի շրջանակներում բժշկական օգնություն և սպասարկում ստանալու դեպքերը անհրաժեշտ է հաստատել նորմատիվ բնույթի իրավական ակտի տեսքով։
		Նշված կարգավորումը վերաբերվում է նաև Հավելված 3-ի 31-րդ կետով նախատեսված կարգավորումներին։

	7. Ընդունվել է ի գիտություն։
Սույն կարգավորումները նախատեսված էին նաև ՀՀ Կառավարության 2004 թ․ մարտի 4–ի N 318-Ն որոշմամբ։ Քանի որ նշված կարգավորման շահառուների կազմը չի փոփոխվել առողջության համընդհանուր ապաահովագրության փուլային անցման ընթացքում անհրաժեշտություն կառաջանա ապահովել որոշակի անձանց համար ծառայությունների հասանելիությունը։

	8․ Հավելված 3-ի 13-րդ կետը համաձայն՝ չապահովագրված անձանց սույն որոշմամբ սահմանված բժշկական օգնության և սպասարկման նվազագույն ծավալից բխող և լրացուցիչ ծառայություններ կարող է տրամադրվել Պաշտպանության նախարարության, Ներքին գործերի նախարարության, Ազգային անվտանգության ծառայության, Երևանի քաղաքապետի և Հայաստանի Հանրապետության մարզպետների կողմից ներկայացված միջնորդագրերի հիման վրա՝ Լիազոր մարմնի ուղեգրերով:  Այս կապակցությամբ անհրաժեշտ է նշել, թե ինչ դեպքերում  և կարգով կարող են նշված մարմինները ներկայացնել միջնորդագրեր Լիազոր մարմնին։

	8. Նշված կարգավորումները հատուկ դեպքերի համար են նախատեսված, որոնք կապված են գաղտնի տվյալներ պարունակող տեղեկատվության փոխանակման հետ։

	9․ Հավելված 3-ի 17-րդ կետի համաձայն՝ անկախ միջոցառման կամ ենթամիջոցառման հերթագրման ենթակա լինելուց, հերթագրման ենթակա չեն հետևյալ շահառուներին մատուցվող ծառայությունները․
1) Հայաստանի Հանրապետության պաշտպանության ժամանակ, ինչպես նաև ծառայողական պարտականությունները կատարելիս զոհված (մահացած) զինծառայողների ընտանիքների անդամներ.
2) Հայաստանի Հանրապետության օլիմպիական և օլիմպիական ընտանիքի մարզաձևերի ազգային հավաքականների անդամներ:
Այս կապակցությամբ հարկ է նշել, որ Նախագծի հիմնավորմամբ որևէ անդրադարձ կատարված չէ, թե ինչով է պայմանավորված նշված անձանց համար արտոնություն սահմանելու հանգամանքը։ 
Հայտնում ենք, որ հիմնավորումը բնորոշվում է որպես իրավական ակտի այնպիսի բաղադրատարր, որը պարզաբանում է այդ ակտի ընդունման նպատակը՝ իրավական կարգավորումները հավելելով ավելի լայն բացվածքով ներկայացված տեղեկատվությամբ և անհրաժեշտ այլ նշումներով, որոնք կարող են նաև նպաստել այդ ակտի իրավական կարգադրությունների ճիշտ ընկալմանը: Ըստ այդմ, իրավական ակտի ընդունման հիմնավորումը կատարում է երկու կարևորագույն գործառույթ. 
1) իրավական ակտի նախագծման փուլում այն հիմք է դրա քննարկումների և հաստատումների (հավանությունների) համար, քանի որ պարզաբանում է այն նպատակը, որով պայմանավորված է իրավական ակտի ընդունումը, 
2) իրավական ակտի գործողության ժամանակ այն ստանում է մեկնաբանողական դեր և նշանակություն, քանի որ հիմնավորման միջոցով հնարավոր է լինում բացահայտել օրենսդրի կամքը, այն մշակողների գաղափարները և սահմանված նորմերի հիմքերում ընկած մտքերը: Հետևաբար` իրավական ակտի պատշաճ հիմնավորումը կարող է լինել դրա հաջող ընդունման և հետագայում՝ նաև կիրառման գրավականը: 
Ուստի անհրաժեշտ է խմբագրել Նախագծի հիմնավորումը և կատարել համապատասխան լրացումներ։
	9. Ընդունվել է ի գիտություն։
Հավելված 3-ի 17-րդ կետով սահմանված կարգավորումները նախատեսված են գործող օրենսդրությամբ, և նախագծի մշակման ընթացքում լիազոր մարմինը նպատակահարմար է գտնում այդ կարգավորումները սահմանել նաև այս որոշման մեջ՝ հաշվի առնելով նշված անձանց կարգավիճակը։ 
Ինչ վերաբերում է հիմնավորման իրավական կառուցվածքին, ապա այն համապատասխանում է պահանջվող չափանիշներին։ Միաժամանակ հայտնում եմ, որ հիմնավորման մեջ կատարվել են տեխնիկական բնույթի շտկումներ՝ Արդարադատության նախարարության կողմից ներկայացված եզրակացության այլ կետերի համատեքստում։

	10․ Հավելված 3-ի 40-րդ կետի համաձայն՝ այն դեպքում, երբ պացիենտը հնարավորություն չունի իրականացնելու սահմանված չափով համավճար, կազմակերպության տնօրենի կամ նրա կողմից լիազորված անձի պատճառաբանված որոշման հիման վրա (գրավոր արձանագրելով) այդ պացիենտը կարող է ազատվել համավճարից կամ նրա նկատմամբ կարող է կիրառվել զեղչված համավճար սույն որոշմամբ սահմանված չափաքանակների շրջանակներում։ Նշված կարգավորումը անհրաժեշտ է վերանայել իրավական որոշակիությանը համապատասխանեցնելու նպատակով, քանի որ անհրաժեշտ է հստակ սահմանել, թե ինչ սկզբունքով  և չափորոշիչներով է որոշվելու պացիենտը հնարավորություն ունի, թե չունի համավճար կատարելու համար։

	10. Ընդունվել է ի գիտություն։
Կազմակերպությունը սահմանում է ներքին ընթացակարգ նշված անձանց ընտրության չափանիշներ սահմանելու համար։

	11․ Հավելված 4-ի 4-րդ կետի կարգավորման համաձայն՝ շահառուի կարգավիճակը դադարում է նաև մինչև երեք տարեկան երեխայի խնամքի համար տրամադրվող նպատակային արձակուրդում գտնվելու ժամանակահատվածում, սակայն որևէ կերպ հիմնավորված չէ նման կարգավորում նախատեսելու հանգամանքը, որի արդյունքում ստացվելու է մինչև երեք տարեկան երեխայի խնամքի համար տրամադրվող նպատակային արձակուրդում գտնվելու ժամանակահատվածում քաղաքացիները ոչ մի չափորոշիչով պայմանավորված չեն օգտվելու բժշկական օգնությունից և սպասարկումից։

	11. Ընդունվել է ի գիտություն։
Առաջարկվող փոփոխությունները չեն վերաբերվում սոցիալական փաթեթի շահառուներին բժշկական օգնության և սպասարկման ծառայությունների ծավալների շրջանակում ծառայությունների ստացմանը։ Նշված շահառուները կարող են օգտվել առողջության ապահովման և բարելավման ծրագրի շրջանակներում հասանելի այլ ծառայություններից։

	12․ Հավելված 4-ի 5-րդ կետի ենթակետերի համարակալումն անհրաժեշտ է վերանայել:  

	Ընդունվել է։
Նախագիծը խմբագրվել է՝ 10-րդ ենթակետը թվագրվել է 9-րդ ենթակետով։

	13․ Ինչպես նաև հայտնում ենք, որ հաշվի առնելով Նախագծի կարգավորումների բնույթը՝ Նախագիծը անհրաժեշտ է համաձայնեցնել ՀՀ ֆինանսների նախարարության հետ։

	Ընդունվել է ի գիտություն։ 
Ֆինանսների նախարարության կարծիքը ստանալուց հետո այն ներառվել է ամփոփաթերթում։

	8․Ֆինանսների նախարարություն

	

	
	

	1. Նախագծով նախատեսվում է սահմանել չապահովագրված անձանց համար պետության կողմից փոխհատուցվող բժշկական օգնության և սպասարկման նվազագույն ծավալը և լրացուցիչ ծառայությունները: 
Այս կապակցությամբ հարկ ենք համարում նշել, որ «Առողջության համընդհանուր ապահովագրության մասին» ՀՀ օրենքի (այսուհետ՝ Օրենք) 2-րդ հոդվածի 1-ին մասի 7-րդ կետի համաձայն չապահովագրված անձը դա Օրենքի 11-րդ հոդվածի 2-րդ մասի 1-ից 15-րդ կետերով նախատեսված բնակչության խմբերում չընդգրկված և առողջության համընդհանուր ապահովագրության (այսուհետ՝ ԱՀԱ) ապահովագրական փաթեթ չունեցող անձն է:
Վերոգրյալով պայմանավորված՝ առաջարկում ենք Նախագծի Հավելված 1-ով հաստատվող բժշկական օգնության և սպասարկման ծառայությունների նվազագույն ծավալից և լրացուցիչ ծառայություններից օգտվելու իրավունք ունեցող բնակչության խմբերի, վիճակների և կարգավիճակների ցանկից հանել 1-ին մասի 16-ից 20-րդ կետերով նախատեսված շահառուներին, նկատի ունենալով, որ նշված կետերի շահառուները ներառված են Օրենքի 11-րդ հոդվածի 1-ից 15-րդ կետերում և հանդիսանում են ԱՀԱ-ի շահառուներ: 

	Օրենքի 2-րդ հոդվածի 1-ին մասի 20-րդ կետի համաձայն՝ բժշկական օգնության և սպասարկման լրացուցիչ ծառայությունները են համարվում ՀՀ քաղաքացի հանդիսացող անձանց համար բժշկական օգնության և սպասարկման նվազագույն ծավալից բացի, պետության կողմից հատուցման ենթակա՝ Կառավարության կողմից որոշված բժշկական օգնության և սպասարկման ծառայությունները, որոնք տրամադրվում են միայն Կառավարության կողմից նախատեսված վիճակով կամ կարգավիճակով պայմանավորված դեպքերում և երաշխավորում են պետության կողմից նրանց առողջության պահպանման իրավունքի ապահովման ստանձնած պարտավորության իրականացումը։ Հետևաբար, նշված կատեգորիայի անձինք, պետության կողմից երաշխավորված առողջության պահպանման և բարելավման շրջանակում լրացուցիչ ծառայություններից օգտվելու իրավունք ևս ունեն, ինչն ամրագրվում է Կառավարության որոշումով, որին նման կարգավորում սահմանելու լիազորությունը վերապահված է Օրենքով։













	 Միաժամանակ, առաջարկում ենք նաև հանել Նախագծի Հավելված 1-ի 10-րդ կետով նախատեսված ՀՀ օլիմպիական և օլիմպիական ընտանիքի մարզաձևերի ազգային հավաքականների անդամներին՝ նրանց դիտարկելով որպես վարձու աշխատող, ովքեր հանդիսանում են ԱՀԱ-ի շահառուներ:
Վերոգրյալով պայմանավորված՝ առաջարկում ենք Նախագծի համապատասխան հավելվածներից հանել նաև վերը նշված խումբ շահառուներին վերաբերելի դրույթները:

	Ընդունվել է։ 
Նախագիծը խմբագրվել է։
ՀՀ օլիմպիական և օլիմպիական ընտանիքի մարզաձևերի ազգային հավաքականների անդամներ կարգավիճակը հանվել է։


	2․Նախագծի հավելված 3-ով հաստատվող չապահովագրված անձանց կողմից բժշկական օգնության և սպասարկման ծառայությունների նվազագույն ծավալից և լրացուցիչ ծառայություններից օգտվելու կարգի 31-րդ կետով սահմանվում է, որ հեռավոր և սահմանամերձ շրջանների բնակչությանը բժշկական օգնություն տրամադրող, իրենց կողմից մատուցվող ծառայությունների առումով տվյալ տարածաշրջանում այլընտրանք չունեցող կազմակերպությունների համար՝ ելնելով նրանց տնտեսական ու տարածքային առանձնահատկություններից, Լիազոր մարմնի կողմից կարող են սահմանվել բժշկական օգնության և սպասարկման ֆինանսավորման անհատական պայմաններ, հիվանդությունների և վիճակների ցանկ։
Այս կապակցությամբ առաջարկում ենք հիմնավորմամբ ներկայացնել և պարզաբանել վերը նշված կազմակերպությունների տնտեսական ու տարածքային առանձնահատկությունները, ինչպես նաև դրանց համար անհատական պայմանների սահմանման անհրաժեշտությունը:
Ելնելով վերոգրյալից, առաջարկում ենք խմբագրել Նախագիծը հաշվի առնելով ներկայացված դիտարկումները։

	Ընդունվել է ի գիտություն։
Նշված կարգավորումները կիրառելի են օրինակ բարձր լեռնային և լեռնային բնակավայրերում գործող առողջության առաջնային պահպանման բժշկական կազմակերպություններում, որտեղ կլիմայով և աշխատողների համար սահմանված առանձնահատկություններով պայմանավորված կիրառվում են գործակիցներ։



