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AIŠKINAMASIS RAŠTAS

PRIE SAVIVALDYBĖS TARYBOS SPRENDIMO „DĖL KLAIPĖDOS PRIKLAUSOMYBĖS LIGŲ CENTRO SAVININKO TEISIŲ IR PAREIGŲ BEI TURTO PERDAVIMO“ PROJEKTO

1. Sprendimo projekto esmė, tikslai ir uždaviniai.
Parengto Klaipėdos miesto savivaldybės tarybos sprendimo projekto tikslas priimti sprendimą – perduoti ar neperduoti savivaldybės biudžetinės įstaigos Klaipėdos priklausomybės ligų centro (toliau – Centro) savininko teises ir pareigas bei dalį turto Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijai.
2. Projekto rengimo priežastys ir kuo remiantis parengtas sprendimo projektas.
2010 m., likvidavus Klaipėdos apskrities viršininko administraciją, Centro savininko teisės ir pareigos bei turtas LR Vyriausybės 2010-06-21 nutarimu Nr. 860 buvo perduoti Klaipėdos miesto savivaldybei. Klaipėdos miesto savivaldybės taryba 2010-05-27 sprendimu Nr. T2-148 nuo 2010 m. liepos 1 d. perėmė Klaipėdos priklausomybės ligų centro savininko teises ir pareigas bei turtą iš Klaipėdos apskrities viršininko administracijos.
LR Vyriausybė 2012-10-10 nutarimu Nr. 1246 „Dėl Priklausomybės ligų prevencijos, gydymo, reabilitacijos ir reintegracijos paslaugų sistemos sukūrimo koncepcijos (gairių) patvirtinimo“, patvirtino Priklausomybės ligų prevencijos, gydymo, reabilitacijos ir reintegracijos paslaugų sistemos sukūrimo koncepciją (gaires) (toliau – Koncepcija), kurios tikslas nustatyti priklausomybės ligų prevencijos, gydymo, reabilitacijos ir reintegracijos paslaugų plėtojimo kryptis, siekiant sukurti Lietuvos Respublikos bendrą ir veiksmingą priklausomybės ligų prevencijos, gydymo, reabilitacijos ir reintegracijos paslaugų sistemą. Koncepcijos 16 punkte nurodyta, kad tikslinga reorganizuoti Vilniaus, Kauno, Klaipėdos, Šiaulių ir Panevėžio priklausomybės ligų centrus ir įsteigti asmens sveikatos priežiūros biudžetinę įstaigą – Valstybinį priklausomybės ligų centrą bei jo struktūroje numatyti filialus Vilniuje, Kaune, Klaipėdoje, Šiauliuose ir Panevėžyje ir asmenims, sergantiems priklausomybės ligomis, teikiančio personalo mokymo ir kvalifikacijos tobulinimosi centrą. 
Koncepcijos priedo 1 punktas nustato, kad siekiant įgyvendinti minėtu nutarimu patvirtintą Koncepciją, LR sveikatos apsaugos ministerija turi gauti savivaldybės sutikimą dėl priklausomybės ligų centro savininko teisių, pareigų ir turto jai perdavimo. Klaipėdos miesto savivaldybė gavo LR sveikatos apsaugos ministerijos 2013-04-05 prašymą Nr. (6.47-151)-10-2955 teisės aktų nustatyta tvarka priimti sprendimą dėl Klaipėdos priklausomybės ligų centro savininko teisių, pareigų ir turimo turto perdavimo Sveikatos apsaugos ministerijai.
3. Kokių rezultatų laukiama.
Centro savininko teisės ir pareigos bei dalis turto bus perduoti LR sveikatos apsaugos ministerijai. 
Centro valdomas nekilnojamas turtas:

- patalpos (1081,66 kv. m) Taikos pr. 46 (perduota patikėjimo teise), jose veikia Centro Ambulatorinis skyrius ir 1-asis stacionaro skyrius;
- patalpos (436,21 kv. m) Galinio Pylimo g. 3b (perduota patikėjimo teise), jose veikia Centro 2-asis stacionaro skyrius;
- patalpos (41,59 kv. m) Taikos pr. 119 (perduota patikėjimo teise), jose veikia Žemo slenksčio paslaugų kabinetas, kuriame vadovaujantis Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2006 m. liepos 5 d. įsakymu Nr. V-584 „Dėl Narkotinių ir psichotropinių medžiagų žalos mažinimo programų vykdymo tvarkos aprašo patvirtinimo“ (nauja redakcija: 2012 m. rugpjūčio 23 d. įsakymas Nr. V-793) įgyvendinama žalos mažinimo programa, finansuojama Savivaldybės lėšomis.
Siūloma LR sveikatos apsaugos ministerijai perduoti tik patalpas, esančias Taikos pr. 46  (1081,66 kv. m). Neperduoti Klaipėdos miesto savivaldybės nuosavybės teise valdomas patalpas (41,59 kv. m) adresu Taikos pr. 119 (ten 1997-2013 m. vykdoma Savivaldybės žalos mažinimo programa, finansuojama iš savivaldybės biudžeto) bei patalpas (436,21 kv. m) adresu Galinio Pylimo g. 3b (pastato Galinio Pylimo 3b savininkas yra Klaipėdos miesto savivaldybė, kuri nuolat prisideda prie pastato išlaikymo bei investuoja į šio pastato remontus: 2002-2004 m. atliktas pastato fasado, stogo, rūsių, I-III aukštų remontas už Savivaldybės lėšas (1 787 016,9 Lt), kai tuo tarpu 2001 m. valstybės skirta lėšų suma Centro 2-ojo skyriaus remontui buvo 200 tūkst.Lt; šiame pastate esantis Centro stacionarinis skyrius „įsiterpia“ į VšĮ Klaipėdos psichikos sveikatos centro patalpas).
4. Sprendimo  projekto rengimo metu gauti specialistų vertinimai.
Negauta.
5. Lėšų poreikis sprendimo įgyvendinimui.
Šio sprendimo įgyvendinimui papildomų lėšų nenumatoma. 
Lietuvos Respublikos Vyriausybė skyrė Savivaldybei valstybės biudžeto specialiąsias tikslines dotacijas Centrui finansuoti. Tačiau Centro finansavimas nėra pakankamas. 2011 metais valstybės biudžeto specialioji tikslinė dotacija savivaldybės biudžetui centrui išlaikyti buvo 2014,0 tūkst. Lt, 2012 m. - 1934,0 tūkst. Lt, t.y. buvo sumažinta 4 proc. Šių lėšų neužteko įstaigos ūkio reikmėms finansuoti ir 2012 m. gruodžio 31 d. įsiskolinimo suma sudarė apie 42,9 tūkst. Lt. 2013 metams Klaipėdos priklausomybės ligų centrui skirta specialioji tikslinė dotacija 2002,8 tūkst. Lt yra nepakankama įstaigos veiklai užtikrinti.

2011 m. rugsėjo 1 d. ir 2012 m. rugsėjo 27 d. Klaipėdos visuomenės sveikatos centras Centre atliko patikrinimus ir nustatė pažeidimus stacionare. Šiems pažeidimams pašalinti buvo būtina atlikti stacionaro remontą, kad nebūtų sustabdytas leidimo-higienos paso galiojimas. Remonto darbams atlikti pagal sudarytą preliminarią sąmatą  reikėjo 323,4 tūkst. Lt. 2013 m. sausio 24 d. Visuomenės sveikatos centro atliktas pakartotinas patikrinimas dėl pažeidimų pašalinimo įvykdymo ir gautas teikimas dėl leidimo-higienos paso, išduoto Klaipėdos priklausomybės ligų centrui ligoninių veiklai vykdyti, stabdymo. Todėl norint tinkamai organizuoti Centro darbą, kad būtų įgyvendinami biudžetinės įstaigos tikslai ir atliekamos nustatytos funkcijos, būtinas papildomas finansavimas – 610,5 tūkst. Lt. Dėl susidariusios situacijos ne kartą buvo kreiptasi į LS sveikatos apsaugos ministeriją ir kitas valstybės institucijas, tačiau trūkstamų lėšų negauta. 
6. Galimos teigiamos ar neigiamos sprendimo priėmimo pasekmės.
Teigiamos pasekmės: įgyvendinus šį sprendimą, sumažės savivaldybės finansinė atsakomybė ne tik dėl Centro išlaikymo, bet ir dėl jo patalpų renovavimo; bus įgyvendintos LR Vyriausybės 2012-10-10 nutarimu Nr. 1246 patvirtintos Koncepcijos nuostatos; įsteigus Valstybinį priklausomybės ligų centrą, numatyta jam skirti didesnį finansavimą ir sudaryti geresnes darbo sąlygas darbuotojams bei užtikrinti kokybiškesnes paslaugas pacientams, neatsižvelgiant į jų gyvenamąją vietą.
Neigiamų pasekmių nenumatoma. 
Sveikatos apsaugos skyriaus vedėja                                                                  Janina Asadauskienė
