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Монгол Улсын Үндсэн хуулийн 16 дугаар зүйлийн 14 дэх хэсэгт “Эрүүл мэндээ хамгаалуулах, эмнэлгийн тусламж авах эрхтэй. Иргэдэд эмнэлгийн төлбөргүй тусламж үзүүлэх болзол, журмыг хуулиар тогтооно” гэж заасан бөгөөд уг эрхийг бодитой хэрэгжүүлэхэд эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээ үзүүлэгч эрүүл мэндийн ажилтны үүрэг, оролцоо шийдвэрлэх ач холбогдолтой юм. 2024 онд батлагдсан “Монгол Улсын хууль тогтоомжийг 2028 он хүртэл боловсронгуй болгох Үндсэн чиглэл”-ийн 1.18 дахь хэсгийн 137-д тусгасан ба Эмнэлгийн мэргэжилтний эрх зүйн байдлын тухай хуулийн анхдагч хуулийн төслийг батлахаар төлөвлөсөн. 
Улсын Их Хурлын 2020 оны 52 дугаар тогтоолын 2 дугаар хавсралтаар баталсан ““Алсын хараа-2050” Монгол Улсын урт хугацааны хөгжлийн бодлогын хүрээнд 2021-2030 онд хэрэгжүүлэх үйл ажиллагаа”-ны 2.2.29-д “Хүн амын хэрэгцээ, тусламж үйлчилгээний зохион байгуулалт төлөвлөлттэй уялдуулан хүний нөөцийг бэлтгэж, орон нутгийн хэрэгцээг хангаж, эмч, эмнэлгийн ажилтны цалин хөлс, урамшууллын тогтолцоог боловсронгуй болгон бодит цалингийн хэмжээг улсын дунджаас дээш байлгана.” гэж заасныг хэрэгжүүлэх, эрүүл мэндийн ажилтны нийгмийн баталгааг сайжруулах, салбарын хүний нөөцийн тогтвортой байдлыг хангах, сум, багт ажиллаж байгаа эмнэлгийн мэргэжилтний цалин, урамшуулал, суралцах нөхцөлийг дээшлүүлнэ. Эрүүл мэндийн ажилтны эрх, үүргийг оновчтой тодорхойлох, ажил үүрэг гүйцэтгэхтэй нь холбогдуулан аюулгүй байдлыг хамгаалах, эрх зүйн баталгааг хангах, эмнэлгийн мэргэжилтний ёс зүйн хэм хэмжээг тогтоох, эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээ үзүүлэхэд учирч болзошгүй эрсдэлээс  эмнэлгийн мэргэжилтнийг хамгаалах даатгалд хамруулах эрх зүйн орчныг бүрдүүлж, боловсронгуй болгох гэж тусгасан.
2024 онд Улсын Их Хурлаас баталсан “Монгол Улсын Засгийн газрын 2024-2028 оны үйл ажиллагааны хөтөлбөр"-ийн 2.3.4.3-д “Эрүүл мэндийн ажилтны нийгмийн баталгааг сайжруулж, алслагдсан орон нутагт ажиллаж байгаа эрүүл мэндийн ажилтанд олгох төрийн дэмжлэг, хөнгөлөлт, урамшууллыг нэмэгдүүлнэ.” гэж тусгасан.
Эрүүл мэндийн ажилтны хөдөлмөрийн онцлог, мэргэжлийн эрсдэлд нийцсэн эрх зүйн хамгаалалт хангалтгүй байна. Эрүүл мэндийн ажилтан нь халдварт өвчин, мэргэжлийн осол, сэтгэлзүйн дарамт, ажлын хэт ачаалал зэрэг өндөр эрсдэлтэй нөхцөлд ажилладаг онцлогтой боловч эдгээр эрсдэлд тохирсон хөдөлмөрийн аюулгүй байдал, эрүүл ахуй, даатгал, нөхөн олговор, хамгаалалтын баталгааг тусгайлан зохицуулсан эрх зүйн орчин сул байна. 
 Эрүүл мэндийн ажилтны нийгмийн баталгаа, мэргэжлийн тогтвортой байдлыг хангах шаардлага мөн тулгарч байна. Сүүлийн жилүүдэд эмч, эмнэлгийн мэргэжилтнүүдийн ажлаас гарах, салбараа орхих, гадаад улсад ажиллах хандлага нэмэгдэж байгаа нь хүний нөөцийн тогтвортой байдал алдагдах бодит эрсдэлийг бий болгож байна. Үүнд цалин хөлс, урамшуулал, нийгмийн баталгаа, мэргэжлийн өсөлт хөгжлийн боломж хангалтгүй байдал нөлөөлж байгаа бөгөөд эдгээрийг цогцоор нь зохицуулах бие даасан хууль зүйн зохицуулалт шаардлагатай байна.
Дээрх хууль зүйн болон практик шаардлагыг үндэслэн асуудлыг шийдвэрлэхийн тулд Хууль тогтоомжийн тухай хуулийн 23 дугаар зүйлд заасны дагуу Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төслийг анхдагч хуулийн төслийн хэлбэрээр боловсруулсан байна.
Хууль тогтоомжийн тухай хууль[footnoteRef:1]-ийн 18 дугаар зүйлийн 18.1 дэх хэсэгт “Хууль тогтоомжийн төслийг баталснаар тухайн хууль тогтоомжийн үйлчлэх хүрээнд хамаарах иргэн, хуулийн этгээд, төрийн байгууллагын үйл ажиллагаанд үүсэх зардлын тооцоог тухай бүр гаргаж, зардал, үр өгөөжийн харьцааг энэ хуулийн 12.1.4-т заасан аргачлалын дагуу тодорхойлно” гэж заасан. Үүний дагуу, Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөл батлагдсанаар уг хуулийн үйлчлэх хүрээнд хамаарах иргэн, хуулийн этгээд, төрийн байгууллагын үйл ажиллагаанд шинээр үүсэх болон нэмэгдэх үүргийн улмаас бий болох зардлыг Засгийн газрын 2016 оны 59 дүгээр тогтоолын 4 дүгээр хавсралтаар баталсан “Хууль тогтоомжийг хэрэгжүүлэхтэй холбогдон гарах зардлын тооцоо хийх аргачлал” /цаашид “аргачлал” гэх/-ыг баримтлан тооцож, судалгаа хийх шаардлага үүссэн байна.   [1:  “Төрийн мэдээлэл” эмхэтгэлийн 2015 оны 7 дугаар сарын 03-ны өдрийн 25 дугаарт нийтлэгдсэн. Эрх зүйн мэдээллийн нэгдсэн сан, https://legalinfo.mn/mn/detail/11119 
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Судалгааны зорилго. Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөл батлагдсанаар уг хуулийг хэрэгжүүлэх  хуулийн этгээд, төрийн байгууллагад үүсэх зардал, ачааллыг тооцож,  хялбарчлах болон бууруулах боломжит хувилбар бүхий санал боловсруулах, зардал, үр өгөөжийн харьцааг үнэлэхэд энэхүү судалгааны зорилго чиглэгдэнэ. 
Тус хуулийн төсөлд иргэнд шинээр болон нэмэлт зардал үүсгээгүй байх тул энэхүү зардлын тооцооны судалгааг дараах үндсэн бүтцийн дагуу гүйцэтгэлээ. Үүнд: 
1. Төрийн байгууллагын зардлын тооцоо;
2. Хуулийн этгээдийн зардлын тооцоо; 
Ингэхдээ Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөлтэй холбоотой зардлыг Засгийн газрын 2016 оны 59 дүгээр тогтоолын 4 дүгээр хавсралтаар баталсан “Хууль тогтоомжийг хэрэгжүүлэхтэй холбогдон гарах зардлын тооцоог хийх аргачлал”-ын дагуу тооцоолсон ба анхдагч хуулийн төсөл учраас хуулийн төсөлд тусгагдсан зардал гарах бүх хэм хэмжээг сонгон авсан болно.
 Судалгааны үр дүнд үндэслэн, тус хуулийн төсөл батлагдсанаар үүсэх зардлыг тооцон, зардал ба үр өгөөжийн харьцааг дүгнэж тайлан боловсруулав. 
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[bookmark: _Toc218744168]НЭГ. ТӨРИЙН БАЙГУУЛЛАГАД ҮҮСЭХ ЗАРДЛЫН ТООЦОО
Төрийн байгууллагын зардал буюу улсын төсөвт үүсэх ачааллыг тооцохын тулд тухайн чиг үүргийг гүйцэтгэхэд шаардагдах хүний нөөцийн хэрэгцээг тодорхойлж, түүнд шаардагдах зардлыг тооцох бөгөөд уг ажлыг дараах үе шаттайгаар зохион байгуулна:
· Байгууллагын гүйцэтгэх чиг үүргийг тодорхойлох;
· Тухайн чиг үүргийг гүйцэтгэхэд шаардагдах хүний нөөцийг тодорхойлох;
· Холбогдон гарах зардлыг урьдчилан тооцох;
· Зардлыг нэгтгэн тооцох;
· Хувилбарыг нягталж, үр дүнг нэгтгэх.

Төрийн байгууллагын бүтэц бүрэлдэхүүн, зардал, ажлын ачаалалд нөлөө үзүүлэх боломжтой зохицуулалтыг сонгож авахдаа Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөл нь шинэ харилцааг зохицуулж буй анхдагч хуулийн төсөл гэж ойлгож болох ч зарим чиг үүргийг Эрүүл мэндийн тухай хууль болон Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний тухай хуулиар зохицуулж байсан учраас шинээр зохицуулсан төрийн байгууллагуудын чиг үүргийг авч үзлээ. Энэхүү шинээр зохицуулсан чиг үүрэг болон хуульд одоо зохицуулсан чиг үүргийн хоорондын харьцуулалтыг хавсралтаар үзүүлсэн болно.
Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөлд төрийн байгууллагын гүйцэтгэх чиг үүрэгт хамаарах /Хүснэгт.1-д заасан/ дараах заалтууд байна. Үүнд: 
[bookmark: _Toc218744310]Хүснэгт 1. Зардалд нөлөөлөх зүйл заалт
	Хуулийн төслийн төрийн байгууллагын гүйцэтгэх чиг үүрэгтэй холбогдох зохицуулалт
	
Чиг үүргийг хэрэгжүүлэхэд 
нөлөөлөх зүйл заалт

	6.1.Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн нь улсын хэмжээнд эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийг зохистой байлгах нэгдсэн төлөвлөгөөг 4 жилээр боловсруулж, хэрэгжүүлнэ.  
	6.2.Эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн нэгдсэн төлөвлөгөөнд дараах агуулгыг заавал тусгана:
6.2.1.эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн бодлогын зорилго, зорилт;
6.2.2.эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээний онцлог, өөрчлөлттэй уялдуулсан хүний нөөцийн эрэлт хэрэгцээний төсөөлөл;
6.2.3.эрүүл мэндийн ажилтныг бэлтгэх, хөдөлмөрийн зах зээлд нийлүүлэх бодлого;
6.2.4.эрүүл мэндийн ажилтны ур чадвар, чанарыг дээшлүүлэхтэй холбоотой мэргэшүүлэх болон давтан сургалт, дадлага;
6.2.5.хөдөлмөрийн нөхцөл болон нийгмийн баталгааг сайжруулах арга хэмжээ;
6.2.6.эрүүл мэндийн ажилтны дутагдалтай эсхүл ачаалалтай нутаг дэвсгэрт хүний нөөцийг бэлтгэх, хуваарилах төлөвлөгөө;
6.2.7.эрүүл мэндийн ажилтныг урт хугацаанд тогтвортой ажиллуулах арга хэмжээ;
6.2.8.шаардлагатай гэж үзсэн бусад.

	6.3.Энэ хуулийн 6.2-т заасан нэгдсэн төлөвлөгөөг аймаг, нийслэлд хэрэгжүүлэх төлөвлөгөөг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага, аймаг, нийслэлийн нутгийн өөрөө удирдах байгууллагатай жил бүр хамтран баталж, хэрэгжүүлнэ.
	

	6.4.Аймаг, нийслэлийн Засаг дарга жил бүрийн нэгдүгээр улиралд багтаан энэ хуулийн 6.3-т заасан төлөвлөгөөний хэрэгжилтийн явц, үр дүнг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүнд тайлагнана.
	

	6.5.Энэ хуулийн 6.4-т заасан тайланг хүлээн авсан эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн нь хэрэгжилтийг үнэлж, дүгнэлт гаргах бөгөөд дүгнэлтээ эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллагын цахим хуудсаар дамжуулан олон нийтэд мэдээлнэ.
	

	6.6.Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны байгууллага нь 4 жил тутам эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн талаар дараах судалгааг гүйцэтгэж, байгууллагын цахим хуудсаараа дамжуулан олон нийтэд мэдээлнэ.  
	6.6.1.эрүүл мэндийн ажилтныг бэлтгэх болон хөдөлмөрийн зах зээлд нийлүүлж буй байдал;
6.6.2.зөвшөөрөлтэй эрүүл мэндийн ажилтны тоо, бүртгэл, мэрэгшүүлэх болон давтан сургалтад хамрагдсан байдал;
6.6.3.аймаг, нийслэл, сум, дүүрэг болон эрүүл мэндийн байгууллага тус бүрийн эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн нөхцөл байдал;
6.6.4.эрүүл мэндийн үйлчилгээ дутмаг эсхүл хэт ачаалалтай нутаг дэвсгэр дэх эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн хуваарилалтын нөхцөл байдал;
6.6.5.эрүүл мэндийн ажилтны ажлын нөхцөл, цалин хөлс, ачаалал, нийгмийн баталгааны хэрэгжилт, ажлаас чөлөөлөгдөх эсхүл шилжиж буй шалтгаан, ажилтны сэтгэл ханамж зэрэг хөдөлмөрийн нөхцөл байдлын шинжилгээ.
6.6.6.шаардлагатай гэж үзсэн бусад судалгаа.

	8.2.Эрүүл мэндийн байгууллага нь эрсдэлийн үнэлгээг тогтмол хийж, шаардлагатай хамгаалах хэрэгсэл, сургалт, зааварчилгаагаар эрүүл мэндийн ажилтныг хангана.
	8.1.Эрүүл мэндийн байгууллага нь эрүүл мэндийн ажилтны мэргэжлийн үйл ажиллагаатай холбоотой халдвар, осол, гэмтэл, мэргэжлээс шалтгаалах өвчин, сэтгэл зүйн эрсдэлээс урьдчилан сэргийлэх тогтолцоог бүрдүүлнэ.
8.3.Мэргэжлийн үйл ажиллагаатай холбоотой осол, зөрчил, эрсдэл үүссэн тохиолдолд эрүүл мэндийн байгууллага нь нэн даруй хариу арга хэмжээ авч, холбогдох байгууллагад мэдээлнэ.

	10.1.Эрүүл мэндийн байгууллага нь эрүүл мэндийн ажилтан ажил үүргээ гүйцэтгэх явцад аливаа хүчирхийлэл, бэлгийн дарамт, ялгаварлан гадуурхалт зэрэг хүний эрхийн зөрчилд өртөхөөс урьдчилан сэргийлэх зорилгоор дараах арга хэмжээг авч хэрэгжүүлнэ:
	10.1.1.дотоод журам, ёс зүйн дүрэм, сургалт, хяналт, гомдол шийдвэрлэх тогтолцоог бүрдүүлэх;
10.1.2.хүний эрхийн зөрчлөөс урьдчилан сэргийлэх мэдээ, мэдээлэл, танилцуулгыг ажилтнуудад тогтмол хүргэх; 
10.1.3.гомдол, мэдээллийг хүлээж авах нууцлалыг хангасан дотоод суваг ажиллуулах; 
10.1.4.хохирсон эрүүл мэндийн ажилтанд хууль зүйн болон сэтгэл зүйн туслалцаа авахад дэмжлэг үзүүлэх;
10.1.5.хүний эрхийн зөрчилтэй холбоотой гомдол, мэдээлэлд хийсэн дүн шинжилгээнд тулгуурлан дотоод тогтолцоогоо сайжруулах;
10.1.6.эрүүл мэндийн ажилтны хүний эрхийн зөрчилтэй холбоотой тухайн байгууллагын дотоод судалгааг жил бүр гүйцэтгэж, үнэлэх.

	14.10.Төрийн болон орон нутгийн өмчийн эрүүл мэндийн байгууллагад 10-аас доошгүй жил тасралтгүй ажилласан эрүүл мэндийн ажилтны нэг хүүхдийг тэргүүлэх, эрэлттэй мэргэжлээр төрийн өмчийн дээд боловсролын сургалтын байгууллагад үнэ төлбөргүй, хөнгөлөлттэй нөхцөлөөр суралцуулах бөгөөд холбогдох журмыг Засгийн газар батална.
	

	14.11.Эрүүл мэндийн ажилтны амьдрах нөхцөлийг сайжруулах, орон сууцжуулахад төрөөс дараах дэмжлэг үзүүлнэ:
14.11.1.орон сууцны ипотекийн хөнгөлөлттэй зээлд тусгай дарааллаар хамруулах;
14.11.2.орон сууцны ипотекийн хөнгөлөлттэй зээлд хамрагдах урьдчилгаа төлбөрийг тухайн байгууллага эсхүл бусад эх үүсвэрээр урт хугацаатай, хөнгөлөлттэй зээлээр санхүүжүүлэх;
14.11.3.хуулиар хориглоогүй бусад арга хэлбэрээр.
	

	19.3.Шалгалтын комисс байгуулах, гишүүнд тавигдах шаардлага, шалгалтын арга, үе шат, үнэлгээний шалгуур, дүн гаргах журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
	

	19.2.Шалгалтын тов, бүртгэлийн хугацаа, газар, шалгалтын удирдамжийг шалгалтаас 90-ээс доошгүй хоногийн өмнө нийтэд зарлана.
	

	20.2.Шалгалтад тэнцсэн этгээдэд Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо шалгалт дууссанаас хойш 30 хоногийн дотор батламж олгоно.
	

	31.2.Энэ хуулийн 31.1-д заасан тангараг өргөх журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоотой зөвшилцөн батална.
	

	34.1.Эмнэлгийн мэргэжилтэн нь эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний түүхийн бүртгэлийг хууль тогтоомж болон эрх бүхий байгууллагаас баталсан стандарт, журмын дагуу хөтөлнө.
	34.2.Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний түүхийн бүртгэлд өвчтөний өвчин, эмгэг, онош, зовиур, эмчилгээний явц, эмнэлгийн үйлдэл, хэрэглэсэн арга хэмжээ, мэргэжлийн санал, дүгнэлтийг үнэн зөв, бүрэн тусгаж гарын үсэг эсхүл түүнтэй адилтган үзэх арга хэлбэрээр баталгаажуулна.
34.3.Эмнэлгийн мэргэжилтэн нь бүртгэлийг хуурамчаар хөтлөх, санаатайгаар бодит байдлаас зөрүүтэй нэмэлт бичилт хийх, үндэслэлгүй засвар оруулахыг хориглоно.

	34.4.Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний түүхийн бүртгэлийг цахимаар хөтлөх, хадгалах, хамгаалах, архивлах, нэвтрэх эрхийн түвшин тогтоох, аудитын мөр бүрдүүлэх журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага батална.
	

	36.1.Эмнэлгийн мэргэжилтэн нь үйлчлүүлэгчийн амь нас, эсхүл бие махбодод ноцтой хохирол учрах эрсдэлтэй эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээ явуулах тохиолдолд үйлчлүүлэгчид дараах мэдээллийг тайлбарлаж, бичгээр эсхүл цахимаар зөвшөөрөл авна:
	36.1.1.онош, магадлал, эрсдэлийн үндэслэл;
36.1.2.эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний зайлшгүй шаардлага, аргачлал, агуулга;
36.1.3.тайлбар өгч буй эмч болон голлон оролцох эмч нарын нэр;
36.1.4.нийтлэг хүндрэл, гаж нөлөө, эрсдэлийн мэдээлэл;
36.1.5.эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний өмнө болон дараа мөрдөх заавар, анхаарах зүйлс.

	36.3.Зөвшөөрөл авсны дараа эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний арга, агуулга өөрчлөгдөх, эсхүл голлон оролцох эмч солигдох бол өөрчлөлтийн шалтгаан, агуулгыг мэдээлж дахин бичгээр эсхүл цахимаар зөвшөөрөл авна.
	36.2.Энэ хуулийн 36.1-т заасан үйлчлүүлэгч нь шийдвэр гаргах чадваргүй бол түүний хууль ёсны төлөөлөгчөөс зөвшөөрөл авна.

	45.1.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл, төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэрэгтэй холбогдсон үйл ажиллагааны бодлого, нэгдсэн удирдлагыг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага хэрэгжүүлнэ.
	

	46.2.Орон тооны бус зөвлөлийн бүрэлдэхүүн, ажиллах журам, шийдвэр гаргах хэлбэр, ашиг сонирхлын зөрчлийг зохицуулах журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
	

	49.2.Мэргэшлийн зэрэг олгох, нөхөн олгох, сунгах, хүчингүй болгох журам, үнэлгээний шалгуур, баримт бичгийн бүрдэл, шийдвэр гаргах хугацааг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
	

	51.1.Төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэргийн үйл ажиллагааны зардлын жишиг, сургалтын тэтгэлэг олгох шалгуур, тэтгэлгийн хэмжээ, шалгалтын төлбөр, зардлын жишгийг санхүү, төсвийн болон эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүд хамтран батална.
	

	52.1.Эмнэлгийн бусад мэргэжилтэн нь эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллагад цахимаар бүртгүүлсний үндсэн дээр мэргэжлийн үйл ажиллагааг эрхэлнэ.
	52.2.Эмнэлгийн бусад мэргэжилтний цахим бүртгэлийг дараах мэдээлэл, баримт бичигт үндэслэн хийнэ. Үүн:
52.2.1. Эмнэлгийн бусад мэргэжилтний овог, нэр, иргэний бүртгэлийн дугаар, татвар төлөгчийн дугаар, хөдөлмөр эрхлэлтийн мэдээллийг агуулсан хувийн мэдээлэл;
52.2.2.Тухайн чиглэлээр дээд боловсролын эзэмшсэн болохыг нотолсон дээд боловсролын диплом
52.2.3. Ажлын газрын тодорхойлолт, эсхүл хувиараа арилжаа эрхлэгчийн гэрчилгээ, эсхүл өөрийн өмчлөлийн хуулийн этгээдийн гэрчилгээ
52.3. Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага нь цахимаар хүсэлт ирүүлснээс хойш ажлын 7 хоногийн дотор энэ хуулийн 52.2-т заасан мэдээлэл, баримт бичгийн үнэн зөвийг шалгасны үндсэн дээр эмнэлгийн бусад мэргэжилтнийг эрүүл мэндийн ажилтны нэгдсэн бүртгэлд бүртгэж, бүртгэл баталгаажсан талаар цахимаар хариу мэдэгдэнэ.
52.4. Эмнэлгийн бусад мэргэжилтэн нь бүртгэл баталгаажсан өдрөөс эхлэн мэргэжлийн үйл ажиллагааг эрхлэх бөгөөд бүртгэлийн мэдээлэл өөрчлөлт орох бүрд эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллагад цахимаар мэдэгдэж, бүртгэлийн мэдээллийг үнэн зөвийг хариуцна.
52.5. Эрүүл мэндийн ажилтны нэгдсэн бүртгэлд бүртгэгдсэн эмнэлгийн бусад мэргэжилтний овог, нэр, ажил эрхлэлтийн байдлын мэдээллийг нээлттэй, ил тод байршуулна.

	54.1. Эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд  энэ хуулийн 3 дугаар бүлэгт заасан дэмжлэгээс гадна эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны эрх бүхий байгууллагаас дараах дэмжлэгийг үзүүлнэ:
54.1.1 Жил бүр тухайн чиглэлийн дотоодын болон олон улсын сургалтад хамрагдаж, мэргэжлийн ур чадварыг ахиулах;
54.1.2 Тухайн чиглэлийн олон улсын судалгааны хурал, судалгааны төсөлд оролцох, суурь судалгааны төсөлд грант хүртэх;
54.1.3  Улс хоорондын мэргэжилтэн солилцооны хөтөлбөрт хамрагдах;
54.1.4 Эрүүл мэндийг дэмжих чиглэлээр Монгол Улсын болон олон улсад оюуны өмчийн байгууллагад бүртгүүлсэн патентад мөнгөн болон мөнгөн бус урамшуулал олгох;
	

	57.1. Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага нь эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд мэргэшлийн зэрэг олгох журмыг батална.
	57.2. Энэ хуулийн 35.1-т заасан журмаар эмнэлгийн бусад мэргэжилтний мэргэшлийн шатлал, хугацаа, чиглэл, мэргэшлийн зэргийн удирдлага, зохион байгуулалт, мэргэшлийн зэрэг горилоход бүрдүүлэх баримт бичиг, мэргэшлийн зэргийн шалгалтыг зохион байгуулалт, холбооны чиг үүрэг, мэргэшлийн зэргийн шалгалтын агуулга хэлбэр, мэргэшлийн зэргийн шалгалтын үнэлгээ, шалгалтын комиссын бүрэлдэхүүн болон мэргэшлийн зэргийн гэрчилгээ, хүчинтэй хугацаа, мэргэшлийн зэрэг хүчингүй болгох, нөхөн олгох харилцааг зохицуулна.
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Байгууллагын чиг үүргийг тодорхойлоход дараах зарчмыг баримтална. Үүнд:
1. Тухайн хууль тогтоомжид хамаарах төрийн байгууллага, тэдгээрийн чиг үүргийг тодорхойлох;
2. Байгууллагыг сонгохдоо тухайн чиг үүрэгт хамааралтай, голлон үүрэг гүйцэтгэх байгууллагыг сонгох;
3. Чиг үүрэгт хэрэгжүүлэх, хэмжих боломжтой агуулгыг хамааруулах.

Чиг үүргийг тодорхойлохдоо гүйцэтгэх үйлдэл буюу стандарт үйл ажиллагааг тодорхойлно. Иймд Засгийн газрын 59 дүгээр тогтоолын 4 дүгээр хавсралтаар баталсан “Хууль тогтоомжийг хэрэгжүүлэхтэй холбогдон гарах зардлын тооцоог хийх аргачлал”-ын хүрээнд төрийн байгууллагаас хэрэгжүүлэх бодлогын шинжтэй зарим ажил, үйлчилгээг зардлын тооцоонд хамааруулан тооцдоггүй бөгөөд стандарт үйл ажиллагааг тодорхойлохдоо ерөнхий байдлаар бүлэглэн тодорхойлов.
Мөн түүнчлэн өмнөх чиг үүрэгтэй холбоотой зохицуулалтуудаас тохиолдлын тоог нь тогтоох боломжгүй үйл ажиллагаа буюу хуулийн хэрэгжилтэд хяналт тавих түүнчлэн төрийн захиргааны төв байгууллагын бодлого боловсруулах чиг үүргийг хэрэгжүүлэхэд гарах зардлыг тооцоонд оруулж тооцоогүй болно.

[bookmark: _Toc218744311]  Хүснэгт 2. Стандарт үйл ажиллагааг тодорхойлох нь
	Гүйцэтгэх байгууллага
	Гүйцэтгэх ажил үүрэг
	Стандарт үйл ажиллагаа

	Засгийн газар
	14.10.Төрийн болон орон нутгийн өмчийн эрүүл мэндийн байгууллагад 10-аас доошгүй жил тасралтгүй ажилласан эрүүл мэндийн ажилтны нэг хүүхдийг тэргүүлэх, эрэлттэй мэргэжлээр төрийн өмчийн дээд боловсролын сургалтын байгууллагад үнэ төлбөргүй, хөнгөлөлттэй нөхцөлөөр суралцуулах бөгөөд холбогдох журмыг Засгийн газар батална.
	1. Журмын төсөл боловсруулах
2. Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Журмын төслийг батлах

	
	14.11.Эрүүл мэндийн ажилтны амьдрах нөхцөлийг сайжруулах, орон сууцжуулахад төрөөс дараах дэмжлэг үзүүлнэ:
14.11.1.орон сууцны ипотекийн хөнгөлөлттэй зээлд тусгай дарааллаар хамруулах;
14.11.2.орон сууцны ипотекийн хөнгөлөлттэй зээлд хамрагдах урьдчилгаа төлбөрийг тухайн байгууллага эсхүл бусад эх үүсвэрээр урт хугацаатай, хөнгөлөлттэй зээлээр санхүүжүүлэх;
14.11.3.хуулиар хориглоогүй бусад арга хэлбэрээр.
	1. Журмын төсөл боловсруулах
2. Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Журмын төслийг батлах

	Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн 
	6.1.Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн нь улсын хэмжээнд эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийг зохистой байлгах нэгдсэн төлөвлөгөөг 4 жилээр боловсруулж, хэрэгжүүлнэ.  
	1. Төлөвлөгөөний төсөл боловсруулах
2. Төлөвлөгөөний төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Төлөвлөгөөний төслийг батлах

	
	19.3.Шалгалтын комисс байгуулах, гишүүнд тавигдах шаардлага, шалгалтын арга, үе шат, үнэлгээний шалгуур, дүн гаргах журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
	1. Журмын төсөл боловсруулах
2. Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Журмын төслийг батлах

	
	6.5.Энэ хуулийн 6.4-т заасан тайланг хүлээн авсан эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн нь хэрэгжилтийг үнэлж, дүгнэлт гаргах бөгөөд дүгнэлтээ эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллагын цахим хуудсаар дамжуулан олон нийтэд мэдээлнэ.
	1. Хэрэгжилтийг үнэлж, нөхцөл байдлыг тодорхойлох
2. Дүгнэлт гаргах
3. Дүгнэлтээ олон нийтэд мэдээлэх

	
	46.2.Орон тооны бус зөвлөлийн бүрэлдэхүүн, ажиллах журам, шийдвэр гаргах хэлбэр, ашиг сонирхлын зөрчлийг зохицуулах журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
	1. Журмын төсөл боловсруулах
2. Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Журмын төслийг батлах

	
	49.2.Мэргэшлийн зэрэг олгох, нөхөн олгох, сунгах, хүчингүй болгох журам, үнэлгээний шалгуур, баримт бичгийн бүрдэл, шийдвэр гаргах хугацааг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
	1. Журмын төсөл боловсруулах
2. Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Журмын төслийг батлах

	
	51.1.Төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэргийн үйл ажиллагааны зардлын жишиг, сургалтын тэтгэлэг олгох шалгуур, тэтгэлгийн хэмжээ, шалгалтын төлбөр, зардлын жишгийг санхүү, төсвийн болон эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүд хамтран батална.
	1. Журмын төсөл боловсруулах
2. Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Журмын төслийг батлах

	Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага
	6.3.Энэ хуулийн 6.2-т заасан нэгдсэн төлөвлөгөөг аймаг, нийслэлд хэрэгжүүлэх төлөвлөгөөг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага, аймаг, нийслэлийн нутгийн өөрөө удирдах байгууллагатай жил бүр хамтран баталж, хэрэгжүүлнэ.
	1. Төлөвлөгөөний төсөл боловсруулах
2. Төлөвлөгөөний төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Төлөвлөгөөний төслийг батлах

	
	6.6.Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны байгууллага нь 4 жил тутам эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн талаар дараах судалгааг гүйцэтгэж, байгууллагын цахим хуудсаараа дамжуулан олон нийтэд мэдээлнэ.  
	1. эрүүл мэндийн ажилтныг бэлтгэх болон хөдөлмөрийн зах зээлд нийлүүлж буй байдлыг тодорхойлох
2.зөвшөөрөлтэй эрүүл мэндийн ажилтны тоо, бүртгэл, мэрэгшүүлэх болон давтан сургалтад хамрагдсан байдлыг тодорхойлох
3.аймаг, нийслэл, сум, дүүрэг болон эрүүл мэндийн байгууллага тус бүрийн эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн нөхцөл байдлыг тодорхойлох
4.эрүүл мэндийн үйлчилгээ дутмаг эсхүл хэт ачаалалтай нутаг дэвсгэр дэх эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн хуваарилалтын нөхцөл байдлыг тодорхойлох
5.эрүүл мэндийн ажилтны ажлын нөхцөл, цалин хөлс, ачаалал, нийгмийн баталгааны хэрэгжилт, ажлаас чөлөөлөгдөх эсхүл шилжиж буй шалтгаан, ажилтны сэтгэл ханамж зэрэг хөдөлмөрийн нөхцөл байдлын шинжилгээг хийх
6.шаардлагатай гэж үзсэн бусад судалгааг хийх
7. Олон нийтэд мэдээлэх

	
	31.2.Энэ хуулийн 31.1-д заасан тангараг өргөх журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоотой зөвшилцөн батална
	1. Журмын төсөл боловсруулах
2. Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Журмын төслийг батлах

	
	34.4.Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний түүхийн бүртгэлийг цахимаар хөтлөх, хадгалах, хамгаалах, архивлах, нэвтрэх эрхийн түвшин тогтоох, аудитын мөр бүрдүүлэх журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага батална.
	1. Журмын төсөл боловсруулах
2. Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Журмын төслийг батлах

	
	45.1.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл, төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэрэгтэй холбогдсон үйл ажиллагааны бодлого, нэгдсэн удирдлагыг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага хэрэгжүүлнэ.
	1. Бодлогын баримт бичиг боловсруулах
2. Баримт бичгийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Баримт бичгийг батлах

	
	52.1.Эмнэлгийн бусад мэргэжилтэн нь эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллагад цахимаар бүртгүүлсний үндсэн дээр мэргэжлийн үйл ажиллагааг эрхэлнэ.
	1. Эмнэлгийн бусад мэргэжилтнийг бүртгэх цахим системийг бэлтгэх
2. Эмнэлгийн бусад мэргэжилтнийг бүртгэх

	
	54.1. Эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд  энэ хуулийн 3 дугаар бүлэгт заасан дэмжлэгээс гадна эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны эрх бүхий байгууллагаас дараах дэмжлэгийг үзүүлнэ:
54.1.1 Жил бүр тухайн чиглэлийн дотоодын болон олон улсын сургалтад хамрагдаж, мэргэжлийн ур чадварыг ахиулах;
54.1.2 Тухайн чиглэлийн олон улсын судалгааны хурал, судалгааны төсөлд оролцох, суурь судалгааны төсөлд грант хүртэх;
54.1.3  Улс хоорондын мэргэжилтэн солилцооны хөтөлбөрт хамрагдах;
54.1.4 Эрүүл мэндийг дэмжих чиглэлээр Монгол Улсын болон олон улсад оюуны өмчийн байгууллагад бүртгүүлсэн патентад мөнгөн болон мөнгөн бус урамшуулал олгох;
	1. Журмын төсөл боловсруулах
2. Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Журмын төслийг батлах

	
	57.1. Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага нь эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд мэргэшлийн зэрэг олгох журмыг батална.
	1. Журмын төсөл боловсруулах
2. Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Журмын төслийг батлах

	Аймаг, нийслэлийн Засаг дарга
	6.4.Аймаг, нийслэлийн Засаг дарга жил бүрийн нэгдүгээр улиралд багтаан энэ хуулийн 6.3-т заасан төлөвлөгөөний хэрэгжилтийн явц, үр дүнг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүнд тайлагнана.
	1. Төлөвлөгөөний хэрэгжилтийн нөхцөл байдлыг тодорхойлох
2. Төлөвлөгөөний хэрэгжилтийн тайланг гаргах
3. Төлөвлөгөөний хэрэгжилтийг тайлагнах

	Нутгийн өөрөө удирдах байгууллага
	6.3.Энэ хуулийн 6.2-т заасан нэгдсэн төлөвлөгөөг аймаг, нийслэлд хэрэгжүүлэх төлөвлөгөөг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага, аймаг, нийслэлийн нутгийн өөрөө удирдах байгууллагатай жил бүр хамтран баталж, хэрэгжүүлнэ.
	1. Төлөвлөгөөний төсөл боловсруулах
2. Төлөвлөгөөний төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
3. Төлөвлөгөөний төслийг батлах

	Эрүүл мэндийн байгууллага
	8.2.Эрүүл мэндийн байгууллага нь эрсдэлийн үнэлгээг тогтмол хийж, шаардлагатай хамгаалах хэрэгсэл, сургалт, зааварчилгаагаар эрүүл мэндийн ажилтныг хангана.
	1. Эрсдэлийн үнэлгээг хийх
2. Сургалт зохион байгуулах
3. Зааварчилгаа өгөх

	
	10.1.Эрүүл мэндийн байгууллага нь эрүүл мэндийн ажилтан ажил үүргээ гүйцэтгэх явцад аливаа хүчирхийлэл, бэлгийн дарамт, ялгаварлан гадуурхалт зэрэг хүний эрхийн зөрчилд өртөхөөс урьдчилан сэргийлэх зорилгоор дараах арга хэмжээг авч хэрэгжүүлнэ:
	1.дотоод журам, ёс зүйн дүрэм, сургалт, хяналт, гомдол шийдвэрлэх тогтолцоог бүрдүүлэх;
2.хүний эрхийн зөрчлөөс урьдчилан сэргийлэх мэдээ, мэдээлэл, танилцуулгыг ажилтнуудад тогтмол хүргэх; 
3.гомдол, мэдээллийг хүлээж авах нууцлалыг хангасан дотоод суваг ажиллуулах; 
4.хохирсон эрүүл мэндийн ажилтанд хууль зүйн болон сэтгэл зүйн туслалцаа авахад дэмжлэг үзүүлэх;
5.хүний эрхийн зөрчилтэй холбоотой гомдол, мэдээлэлд хийсэн дүн шинжилгээнд тулгуурлан дотоод тогтолцоогоо сайжруулах;
6.эрүүл мэндийн ажилтны хүний эрхийн зөрчилтэй холбоотой тухайн байгууллагын дотоод судалгааг жил бүр гүйцэтгэж, үнэлэх.

	Эмнэлгийн мэргэжилтэн
	34.1.Эмнэлгийн мэргэжилтэн нь эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний түүхийн бүртгэлийг хууль тогтоомж болон эрх бүхий байгууллагаас баталсан стандарт, журмын дагуу хөтөлнө.
	1. Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний бүртгэл хийх
2. Бүртгэлийг стандарт, журмын дагуу хөтлөх



[bookmark: _3dy6vkm][bookmark: _Toc163144870][bookmark: _Toc218744170][bookmark: _Hlk163048088]1.2. Хүний нөөцийг тодорхойлох
Хүний нөөцийг тодорхойлохын тулд тухайн чиг үүргийг хэрэгжүүлэхэд зарцуулах хугацаа болон жилд хэдэн удаа гүйцэтгэх тоо /цаашид “тохиолдлын тоо” гэх/, шаардагдах нийт ажлын цаг гэсэн 3 үзүүлэлтийг тооцож гаргана. Зарцуулах хугацааг тодорхойлохдоо текст анализын аргад тулгуурлан статистикт тоон мэдээллийг тооцсон болно.

[bookmark: _Toc218744312]Хүснэгт 3. Төрийн байгууллагын стандарт үйл ажиллагаатай холбоотойгоор үүсэх хүний нөөцийн хэрэгцээ

	Гүйцэтгэх байгууллага
	Гүйцэтгэх ажил үүрэг
	Стандарт үйл ажиллагаа
	Зарцуулах хугацаа /мин/
	Тохиолдлын тоо
	Хүний нөөцийн хэрэгцээ /мин/

	Засгийн газар
	Төрийн болон орон нутгийн өмчийн эрүүл мэндийн байгууллагад 10-аас доошгүй жил тасралтгүй ажилласан эрүүл мэндийн ажилтны нэг хүүхдийг тэргүүлэх, эрэлттэй мэргэжлээр төрийн өмчийн дээд боловсролын сургалтын байгууллагад үнэ төлбөргүй, хөнгөлөлттэй нөхцөлөөр суралцуулах бөгөөд холбогдох журмыг Засгийн газар батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	1
	960

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2400
	1
	2400

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	1
	960

	
	Эрүүл мэндийн ажилтны амьдрах нөхцөлийг сайжруулах, орон сууцжуулахад төрөөс дараах дэмжлэг үзүүлнэ:
орон сууцны ипотекийн хөнгөлөлттэй зээлд тусгай дарааллаар хамруулах;
орон сууцны ипотекийн хөнгөлөлттэй зээлд хамрагдах урьдчилгаа төлбөрийг тухайн байгууллага эсхүл бусад эх үүсвэрээр урт хугацаатай, хөнгөлөлттэй зээлээр санхүүжүүлэх;
хуулиар хориглоогүй бусад арга хэлбэрээр.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	1
	960

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2400
	1
	2400

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	1
	960

	Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн 
	Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн нь улсын хэмжээнд эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийг зохистой байлгах нэгдсэн төлөвлөгөөг 4 жилээр боловсруулж, хэрэгжүүлнэ.  
	Төлөвлөгөөний төсөл боловсруулах
	960
	1
	960

	
	
	Төлөвлөгөөний төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2400
	1
	2400

	
	
	Төлөвлөгөөний төслийг батлах
	960
	1
	960

	
	Шалгалтын комисс байгуулах, гишүүнд тавигдах шаардлага, шалгалтын арга, үе шат, үнэлгээний шалгуур, дүн гаргах журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	1
	960

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2400
	1
	2400

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	1
	960

	
	Энэ хуулийн 6.4-т заасан тайланг хүлээн авсан эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн нь хэрэгжилтийг үнэлж, дүгнэлт гаргах бөгөөд дүгнэлтээ эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллагын цахим хуудсаар дамжуулан олон нийтэд мэдээлнэ.
	Хэрэгжилтийг үнэлж, нөхцөл байдлыг тодорхойлох
	2400
	1
	2400

	
	
	Дүгнэлт гаргах
	960
	1
	960

	
	
	Дүгнэлтээ олон нийтэд мэдээлэх
	480
	1
	480

	
	Орон тооны бус зөвлөлийн бүрэлдэхүүн, ажиллах журам, шийдвэр гаргах хэлбэр, ашиг сонирхлын зөрчлийг зохицуулах журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	1
	960

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2400
	1
	2400

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	1
	960

	
	Мэргэшлийн зэрэг олгох, нөхөн олгох, сунгах, хүчингүй болгох журам, үнэлгээний шалгуур, баримт бичгийн бүрдэл, шийдвэр гаргах хугацааг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	1
	960

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2400
	1
	2400

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	1
	960

	
	Төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэргийн үйл ажиллагааны зардлын жишиг, сургалтын тэтгэлэг олгох шалгуур, тэтгэлгийн хэмжээ, шалгалтын төлбөр, зардлын жишгийг санхүү, төсвийн болон эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүд хамтран батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	1
	960

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2400
	1
	2400

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	1
	960

	Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага
	Энэ хуулийн 6.2-т заасан нэгдсэн төлөвлөгөөг аймаг, нийслэлд хэрэгжүүлэх төлөвлөгөөг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага, аймаг, нийслэлийн нутгийн өөрөө удирдах байгууллагатай жил бүр хамтран баталж, хэрэгжүүлнэ.
	Төлөвлөгөөний төсөл боловсруулах
	960
	1
	960

	
	
	Төлөвлөгөөний төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
	2400
	1
	2400

	
	
	Төлөвлөгөөний төслийг батлах
	960
	1
	960

	
	Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны байгууллага нь 4 жил тутам эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн талаар дараах судалгааг гүйцэтгэж, байгууллагын цахим хуудсаараа дамжуулан олон нийтэд мэдээлнэ.  
	эрүүл мэндийн ажилтныг бэлтгэх болон хөдөлмөрийн зах зээлд нийлүүлж буй байдлыг тодорхойлох
шаардлагатай гэж үзсэн бусад судалгааг хийх
	1200
	1
	1200

	
	
	зөвшөөрөлтэй эрүүл мэндийн ажилтны тоо, бүртгэл, мэрэгшүүлэх болон давтан сургалтад хамрагдсан байдлыг тодорхойлох
	1200
	1
	1200

	
	
	аймаг, нийслэл, сум, дүүрэг болон эрүүл мэндийн байгууллага тус бүрийн эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн нөхцөл байдлыг тодорхойлох
	1200
	1
	1200

	
	
	эрүүл мэндийн үйлчилгээ дутмаг эсхүл хэт ачаалалтай нутаг дэвсгэр дэх эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн хуваарилалтын нөхцөл байдлыг тодорхойлох
	1200
	1
	1200

	
	
	эрүүл мэндийн ажилтны ажлын нөхцөл, цалин хөлс, ачаалал, нийгмийн баталгааны хэрэгжилт, ажлаас чөлөөлөгдөх эсхүл шилжиж буй шалтгаан, ажилтны сэтгэл ханамж зэрэг хөдөлмөрийн нөхцөл байдлын шинжилгээг хийх
	1200
	1
	1200

	
	
	Олон нийтэд мэдээлэх
	480
	1
	480

	
	Энэ хуулийн 31.1-д заасан тангараг өргөх журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоотой зөвшилцөн батална
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	1
	960

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
	2400
	1
	2400

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	1
	960

	
	Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний түүхийн бүртгэлийг цахимаар хөтлөх, хадгалах, хамгаалах, архивлах, нэвтрэх эрхийн түвшин тогтоох, аудитын мөр бүрдүүлэх журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	1
	960

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2400
	1
	2400

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	1
	960

	
	Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл, төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэрэгтэй холбогдсон үйл ажиллагааны бодлого, нэгдсэн удирдлагыг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага хэрэгжүүлнэ.
	Бодлогын баримт бичиг боловсруулах
	960
	1
	960

	
	
	Баримт бичгийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
	2400
	1
	2400

	
	
	Баримт бичгийг батлах
	960
	1
	960

	
	Эмнэлгийн бусад мэргэжилтэн нь эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллагад цахимаар бүртгүүлсний үндсэн дээр мэргэжлийн үйл ажиллагааг эрхэлнэ.
	Эмнэлгийн бусад мэргэжилтнийг бүртгэх 
	2400
	1
	2400

	
	
	Цахим системийг бэлтгэх
	960
	1
	960

	
	
	Эмнэлгийн бусад мэргэжилтнийг бүртгэх
	960
	1
	960

	
	Эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд  энэ хуулийн 3 дугаар бүлэгт заасан дэмжлэгээс гадна эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны эрх бүхий байгууллагаас дараах дэмжлэгийг үзүүлнэ:
Жил бүр тухайн чиглэлийн дотоодын болон олон улсын сургалтад хамрагдаж, мэргэжлийн ур чадварыг ахиулах;
Тухайн чиглэлийн олон улсын судалгааны хурал, судалгааны төсөлд оролцох, суурь судалгааны төсөлд грант хүртэх;
Улс хоорондын мэргэжилтэн солилцооны хөтөлбөрт хамрагдах;
Эрүүл мэндийг дэмжих чиглэлээр Монгол Улсын болон олон улсад оюуны өмчийн байгууллагад бүртгүүлсэн патентад мөнгөн болон мөнгөн бус урамшуулал олгох;
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	1
	960

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
	2400
	1
	2400

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	1
	960

	
	Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага нь эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд мэргэшлийн зэрэг олгох журмыг батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	1
	960

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2400
	1
	2400

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	1
	960

	Аймаг, нийслэлийн Засаг дарга
	Аймаг, нийслэлийн Засаг дарга жил бүрийн нэгдүгээр улиралд багтаан энэ хуулийн 6.3-т заасан төлөвлөгөөний хэрэгжилтийн явц, үр дүнг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүнд тайлагнана.
	Төлөвлөгөөний хэрэгжилтийн нөхцөл байдлыг тодорхойлох
	960
	30
	28800

	
	
	Төлөвлөгөөний хэрэгжилтийн тайланг гаргах
	960
	30
	28800

	
	
	Төлөвлөгөөний хэрэгжилтийг тайлагнах
	960
	30
	28800

	Нутгийн өөрөө удирдах байгууллага
	Энэ хуулийн 6.2-т заасан нэгдсэн төлөвлөгөөг аймаг, нийслэлд хэрэгжүүлэх төлөвлөгөөг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага, аймаг, нийслэлийн нутгийн өөрөө удирдах байгууллагатай жил бүр хамтран баталж, хэрэгжүүлнэ.
	Төлөвлөгөөний төсөл боловсруулах
	960
	30
	28800

	
	
	Төлөвлөгөөний төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
	2400
	30
	72000

	
	
	Төлөвлөгөөний төслийг батлах
	960
	30
	28800

	Эрүүл мэндийн байгууллага
	Эрүүл мэндийн байгууллага нь эрсдэлийн үнэлгээг тогтмол хийж, шаардлагатай хамгаалах хэрэгсэл, сургалт, зааварчилгаагаар эрүүл мэндийн ажилтныг хангана.
	Эрсдэлийн үнэлгээг хийх
	1200
	3534[footnoteRef:2] [2:  2026 оны байдлаар нийт 3534 Эрүүл мэндийн байгууллага үйл ажиллагаа явуулж байна. https://www.1313.mn/topicDetail/78] 

	4240800

	
	
	Сургалт зохион байгуулах
	1200
	3534
	4240800

	
	
	Зааварчилгаа өгөх
	480
	3534
	1696320

	
	Эрүүл мэндийн байгууллага нь эрүүл мэндийн ажилтан ажил үүргээ гүйцэтгэх явцад аливаа хүчирхийлэл, бэлгийн дарамт, ялгаварлан гадуурхалт зэрэг хүний эрхийн зөрчилд өртөхөөс урьдчилан сэргийлэх зорилгоор дараах арга хэмжээг авч хэрэгжүүлнэ:
	дотоод журам, ёс зүйн дүрэм, сургалт, хяналт, гомдол шийдвэрлэх тогтолцоог бүрдүүлэх;
	1200
	3534
	4240800

	
	
	хүний эрхийн зөрчлөөс урьдчилан сэргийлэх мэдээ, мэдээлэл, танилцуулгыг ажилтнуудад тогтмол хүргэх; 
	1200
	3534
	4240800

	
	
	гомдол, мэдээллийг хүлээж авах нууцлалыг хангасан дотоод суваг ажиллуулах; 
	1200
	3534
	4240800

	
	
	хохирсон эрүүл мэндийн ажилтанд хууль зүйн болон сэтгэл зүйн туслалцаа авахад дэмжлэг үзүүлэх;
	1200
	3534
	4240800

	
	
	хүний эрхийн зөрчилтэй холбоотой гомдол, мэдээлэлд хийсэн дүн шинжилгээнд тулгуурлан дотоод тогтолцоогоо сайжруулах;
	1200
	3534
	4240800

	
	
	эрүүл мэндийн ажилтны хүний эрхийн зөрчилтэй холбоотой тухайн байгууллагын дотоод судалгааг жил бүр гүйцэтгэж, үнэлэх.
	1200
	3534
	4240800

	Эмнэлгийн мэргэжилтэн
	Эмнэлгийн мэргэжилтэн нь эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний түүхийн бүртгэлийг хууль тогтоомж болон эрх бүхий байгууллагаас баталсан стандарт, журмын дагуу хөтөлнө.
	Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний бүртгэл хийх
	2400
	72111[footnoteRef:3] [3:  2026 оны байдлаар нийт 7211 Эрүүл мэндийн ажилтан үйл ажиллагаа явуулж байна. https://www.1313.mn/topicDetail/78] 

	173066400

	
	
	Бүртгэлийг стандарт, журмын дагуу хөтлөх
	960
	72111
	69226560




Шаардагдах ажлын цагийг Хөдөлмөрийн тухай хуульд заасан ажиллах цагийн горимтой харьцуулан авч үзнэ. Ингэхдээ нэг жилд ажиллах өдөр, цаг, минут гэсэн хэмжигдэхүүнд тулгуурлана.
1 жил = ажлын 200 өдөр
1өдөр= ажлын 8 цаг /Хөдөлмөрийн тухай хуулийн дагуу/
1 цаг = ажлын 60 минут
Жилд 200 ажлын өдөр буюу (200 x 8) 1600 ажлын цаг буюу (1600 x 60) 96.000 минут ажиллана.
	Нийт зарцуулах хугацаагаар хүний нөөцийн хэрэгцээ тодорхойлогдох ба тэрхүү хугацааг жилд ажиллах ажлын минутад хувааснаар шаардлагатай хүний нөөц буюу нэмэгдэх орон тоо гарна.
[bookmark: _Toc218744313][bookmark: _Hlk162992845]Хүснэгт 4. Төрийн байгууллагын гүйцэтгэх чиг үүргийн стандарт үйл ажиллагаатай холбоотойгоор үүсэх хүний нөөцийн ачаалал
	Гүйцэтгэх байгууллага
	Гүйцэтгэх ажил үүрэг
	Стандарт үйл ажиллагаа
	Хүний нөөцийн хэрэгцээ /мин/
	Жилд шаардагдах ажлын цаг /мин/
	Нэмэгдэж буй ачаалал /хүний тоо/

	Засгийн газар
	Төрийн болон орон нутгийн өмчийн эрүүл мэндийн байгууллагад 10-аас доошгүй жил тасралтгүй ажилласан эрүүл мэндийн ажилтны нэг хүүхдийг тэргүүлэх, эрэлттэй мэргэжлээр төрийн өмчийн дээд боловсролын сургалтын байгууллагад үнэ төлбөргүй, хөнгөлөлттэй нөхцөлөөр суралцуулах бөгөөд холбогдох журмыг Засгийн газар батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	96,000
	0.01

	
	Эрүүл мэндийн ажилтны амьдрах нөхцөлийг сайжруулах, орон сууцжуулахад төрөөс дараах дэмжлэг үзүүлнэ:
орон сууцны ипотекийн хөнгөлөлттэй зээлд тусгай дарааллаар хамруулах;
орон сууцны ипотекийн хөнгөлөлттэй зээлд хамрагдах урьдчилгаа төлбөрийг тухайн байгууллага эсхүл бусад эх үүсвэрээр урт хугацаатай, хөнгөлөлттэй зээлээр санхүүжүүлэх;
хуулиар хориглоогүй бусад арга хэлбэрээр.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	96,000
	0.01

	Засгийн газар
	0.09

	Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн 
	Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн нь улсын хэмжээнд эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийг зохистой байлгах нэгдсэн төлөвлөгөөг 4 жилээр боловсруулж, хэрэгжүүлнэ.  
	Төлөвлөгөөний төсөл боловсруулах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Төлөвлөгөөний төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Төлөвлөгөөний төслийг батлах
	960
	96,000
	0.01

	
	Шалгалтын комисс байгуулах, гишүүнд тавигдах шаардлага, шалгалтын арга, үе шат, үнэлгээний шалгуур, дүн гаргах журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	96,000
	0.01

	
	Энэ хуулийн 6.4-т заасан тайланг хүлээн авсан эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн нь хэрэгжилтийг үнэлж, дүгнэлт гаргах бөгөөд дүгнэлтээ эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллагын цахим хуудсаар дамжуулан олон нийтэд мэдээлнэ.
	Хэрэгжилтийг үнэлж, нөхцөл байдлыг тодорхойлох
	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Дүгнэлт гаргах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Дүгнэлтээ олон нийтэд мэдээлэх
	480
	96,000
	0.005

	
	Орон тооны бус зөвлөлийн бүрэлдэхүүн, ажиллах журам, шийдвэр гаргах хэлбэр, ашиг сонирхлын зөрчлийг зохицуулах журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	96,000
	0.01

	
	Мэргэшлийн зэрэг олгох, нөхөн олгох, сунгах, хүчингүй болгох журам, үнэлгээний шалгуур, баримт бичгийн бүрдэл, шийдвэр гаргах хугацааг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	96,000
	0.01

	
	Төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэргийн үйл ажиллагааны зардлын жишиг, сургалтын тэтгэлэг олгох шалгуур, тэтгэлгийн хэмжээ, шалгалтын төлбөр, зардлын жишгийг санхүү, төсвийн болон эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүд хамтран батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	96,000
	0.01

	Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн
	0.265

	Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага
	Энэ хуулийн 6.2-т заасан нэгдсэн төлөвлөгөөг аймаг, нийслэлд хэрэгжүүлэх төлөвлөгөөг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага, аймаг, нийслэлийн нутгийн өөрөө удирдах байгууллагатай жил бүр хамтран баталж, хэрэгжүүлнэ.
	Төлөвлөгөөний төсөл боловсруулах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Төлөвлөгөөний төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Төлөвлөгөөний төслийг батлах
	960
	96,000
	0.01

	
	Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны байгууллага нь 4 жил тутам эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн талаар дараах судалгааг гүйцэтгэж, байгууллагын цахим хуудсаараа дамжуулан олон нийтэд мэдээлнэ.  
	эрүүл мэндийн ажилтныг бэлтгэх болон хөдөлмөрийн зах зээлд нийлүүлж буй байдлыг тодорхойлох
шаардлагатай гэж үзсэн бусад судалгааг хийх
	1,200
	96,000
	0.0125

	
	
	зөвшөөрөлтэй эрүүл мэндийн ажилтны тоо, бүртгэл, мэрэгшүүлэх болон давтан сургалтад хамрагдсан байдлыг тодорхойлох
	1,200
	96,000
	0.0125

	
	
	аймаг, нийслэл, сум, дүүрэг болон эрүүл мэндийн байгууллага тус бүрийн эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн нөхцөл байдлыг тодорхойлох
	1,200
	96,000
	0.0125

	
	
	эрүүл мэндийн үйлчилгээ дутмаг эсхүл хэт ачаалалтай нутаг дэвсгэр дэх эрүүл мэндийн ажилтны хүний нөөцийн хуваарилалтын нөхцөл байдлыг тодорхойлох
	1,200
	96,000
	0.0125

	
	
	эрүүл мэндийн ажилтны ажлын нөхцөл, цалин хөлс, ачаалал, нийгмийн баталгааны хэрэгжилт, ажлаас чөлөөлөгдөх эсхүл шилжиж буй шалтгаан, ажилтны сэтгэл ханамж зэрэг хөдөлмөрийн нөхцөл байдлын шинжилгээг хийх
	1,200
	96,000
	0.0125

	
	
	Олон нийтэд мэдээлэх
	480
	96,000
	0.005

	
	Энэ хуулийн 31.1-д заасан тангараг өргөх журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоотой зөвшилцөн батална
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	96,000
	0.01

	
	Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний түүхийн бүртгэлийг цахимаар хөтлөх, хадгалах, хамгаалах, архивлах, нэвтрэх эрхийн түвшин тогтоох, аудитын мөр бүрдүүлэх журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	96,000
	0.01

	
	Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл, төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэрэгтэй холбогдсон үйл ажиллагааны бодлого, нэгдсэн удирдлагыг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага хэрэгжүүлнэ.
	Бодлогын баримт бичиг боловсруулах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Баримт бичгийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Баримт бичгийг батлах
	960
	96,000
	0.01

	
	Эмнэлгийн бусад мэргэжилтэн нь эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллагад цахимаар бүртгүүлсний үндсэн дээр мэргэжлийн үйл ажиллагааг эрхэлнэ.
	Эмнэлгийн бусад мэргэжилтнийг бүртгэх 
	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Цахим системийг бэлтгэх
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Эмнэлгийн бусад мэргэжилтнийг бүртгэх
	960
	96,000
	0.01

	
	Эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд  энэ хуулийн 3 дугаар бүлэгт заасан дэмжлэгээс гадна эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны эрх бүхий байгууллагаас дараах дэмжлэгийг үзүүлнэ:
Жил бүр тухайн чиглэлийн дотоодын болон олон улсын сургалтад хамрагдаж, мэргэжлийн ур чадварыг ахиулах;
Тухайн чиглэлийн олон улсын судалгааны хурал, судалгааны төсөлд оролцох, суурь судалгааны төсөлд грант хүртэх;
Улс хоорондын мэргэжилтэн солилцооны хөтөлбөрт хамрагдах;
Эрүүл мэндийг дэмжих чиглэлээр Монгол Улсын болон олон улсад оюуны өмчийн байгууллагад бүртгүүлсэн патентад мөнгөн болон мөнгөн бус урамшуулал олгох;
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	96,000
	0.01

	
	Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага нь эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд мэргэшлийн зэрэг олгох журмыг батална.
	Журмын төсөл боловсруулах
	960
	96,000
	0.01

	
	
	Журмын төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах

	2,400
	96,000
	0.025

	
	
	Журмын төслийг батлах
	960
	96,000
	0.01

	Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага
	0.3825

	Аймаг, нийслэлийн Засаг дарга
	Аймаг, нийслэлийн Засаг дарга жил бүрийн нэгдүгээр улиралд багтаан энэ хуулийн 6.3-т заасан төлөвлөгөөний хэрэгжилтийн явц, үр дүнг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүнд тайлагнана.
	Төлөвлөгөөний хэрэгжилтийн нөхцөл байдлыг тодорхойлох
	28,800
	96,000
	0.3

	
	
	Төлөвлөгөөний хэрэгжилтийн тайланг гаргах
	28,800
	96,000
	0.3

	
	
	Төлөвлөгөөний хэрэгжилтийг тайлагнах
	28,800
	96,000
	0.3

	Аймаг, нийслэлийн Засаг дарга
	0.9

	Нутгийн өөрөө удирдах байгууллага
	Энэ хуулийн 6.2-т заасан нэгдсэн төлөвлөгөөг аймаг, нийслэлд хэрэгжүүлэх төлөвлөгөөг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага, аймаг, нийслэлийн нутгийн өөрөө удирдах байгууллагатай жил бүр хамтран баталж, хэрэгжүүлнэ.
	Төлөвлөгөөний төсөл боловсруулах
	28,800
	96,000
	0.3

	
	
	Төлөвлөгөөний төслийн хэлэлцүүлгийг зохион байгуулах
	72,000
	96,000
	0.75

	
	
	Төлөвлөгөөний төслийг батлах
	28,800
	96,000
	0.3

	Нутгийн өөрөө удирдах байгууллага
	1.35

	Эрүүл мэндийн байгууллага
	Эрүүл мэндийн байгууллага нь эрсдэлийн үнэлгээг тогтмол хийж, шаардлагатай хамгаалах хэрэгсэл, сургалт, зааварчилгаагаар эрүүл мэндийн ажилтныг хангана.
	Эрсдэлийн үнэлгээг хийх
	4,240,800
	96,000
	44.175

	
	
	Сургалт зохион байгуулах
	4,240,800
	96,000
	44.175

	
	
	Зааварчилгаа өгөх
	1,696,320
	96,000
	17.67

	
	Эрүүл мэндийн байгууллага нь эрүүл мэндийн ажилтан ажил үүргээ гүйцэтгэх явцад аливаа хүчирхийлэл, бэлгийн дарамт, ялгаварлан гадуурхалт зэрэг хүний эрхийн зөрчилд өртөхөөс урьдчилан сэргийлэх зорилгоор дараах арга хэмжээг авч хэрэгжүүлнэ:
	дотоод журам, ёс зүйн дүрэм, сургалт, хяналт, гомдол шийдвэрлэх тогтолцоог бүрдүүлэх;
	4,240,800
	96,000
	44.175

	
	
	хүний эрхийн зөрчлөөс урьдчилан сэргийлэх мэдээ, мэдээлэл, танилцуулгыг ажилтнуудад тогтмол хүргэх; 
	4,240,800
	96,000
	44.175

	
	
	гомдол, мэдээллийг хүлээж авах нууцлалыг хангасан дотоод суваг ажиллуулах; 
	4,240,800
	96,000
	44.175

	
	
	хохирсон эрүүл мэндийн ажилтанд хууль зүйн болон сэтгэл зүйн туслалцаа авахад дэмжлэг үзүүлэх;
	4,240,800
	96,000
	44.175

	
	
	хүний эрхийн зөрчилтэй холбоотой гомдол, мэдээлэлд хийсэн дүн шинжилгээнд тулгуурлан дотоод тогтолцоогоо сайжруулах;
	4,240,800
	96,000
	44.175

	
	
	эрүүл мэндийн ажилтны хүний эрхийн зөрчилтэй холбоотой тухайн байгууллагын дотоод судалгааг жил бүр гүйцэтгэж, үнэлэх.
	4,240,800
	96,000
	44.175

	Эрүүл мэндийн байгууллага
	371.07

	Эмнэлгийн мэргэжилтэн
	Эмнэлгийн мэргэжилтэн нь эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний түүхийн бүртгэлийг хууль тогтоомж болон эрх бүхий байгууллагаас баталсан стандарт, журмын дагуу хөтөлнө.
	Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний бүртгэл хийх
	173,066,400
	96,000
	1802.775

	
	
	Бүртгэлийг стандарт, журмын дагуу хөтлөх
	69,226,560
	96,000
	721.11

	Эмнэлгийн мэргэжилтэн
	2,523.885



Дээрхээс дүгнэвэл, Засгийн газарт 0.09, Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүнд 0.265, Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллагад 0.3825, Аймаг, нийслэлийн Засаг даргад 0.9, Нутгийн өөрөө удирдах байгууллагад 1.35, Эрүүл мэндийн байгууллагад 371.07, Эмнэлгийн мэргэжилтэнд 2,523.885, нийтдээ төрийн байгууллагын гүйцэтгэх чиг үүргийн хүрээнд 2,897.8825 хүний нөөцийн хэрэгцээ бий болоод байна.
[bookmark: _Toc163144871][bookmark: _Toc218744171]1.3. Гарах зардлыг урьдчилан тооцох
Хуулийн төсөлд  улмаас төсөвт үүсэх зардал, төрийн байгууллагын ачааллыг тооцохдоо аргачлалд заасны дагуу хүний нөөцийн зардал-г юун түрүүнд тооцно.
Нэг албан хаагчид зарцуулах, төрөөс даах зардлыг тооцохдоо түүнд олгох үндсэн цалингаас гадна (1) бүх төрлийн даатгал, (2) хоол, унааны нэмэгдэл, (3) ажилласан жилийн нэмэгдэл, (4) зэрэг, дэвийн нэмэгдэл, (5) буцалтгүй тусламж, (6) шагнал, урамшуулал зэрэг нэмэлт зардлыг нэмж тооцох шаардлагатай байдаг.
	Засгийн газар болон Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллагын албан хаагчдын цалинг сард дунджаар 2,050,000[footnoteRef:4], жилд 24,600,000 гэж тооцон, эрүүл мэндийн байгууллагын ажилтан албан хаагч, эмчийн цалинг сард дунджаар 1,438,200[footnoteRef:5], жилд 17,258,400 гэж тооцлоо. [4:   Засгийн газрын 2024 оны 12 дугаар сарын 25-ны өдрийн 238 дугаар тогтоолын 2 дугаар хавсралт ТӨРИЙН ЗАХИРГААНЫ ТӨВ БАЙГУУЛЛАГЫН ТӨРИЙН ЗАХИРГААНЫ БОЛОН ТӨРИЙН ТУСГАЙ АЛБАН ТУШААЛЫН ЦАЛИНГИЙН ХЭМЖЭЭ, https://legalinfo.mn/mn/detail?lawId=17355342347221&showType=1]  [5:  Засгийн газрын 2024 оны 12 дугаар сарын 25-ны өдрийн 238 дугаар тогтоолын 6 дугаар хавсралт, ЭРҮҮЛ МЭНДИЙН САЛБАРЫН ТӨРИЙН ҮЙЛЧИЛГЭЭНИЙ АЛБАН ТУШААЛЫН ЦАЛИНГИЙН ДООД ХЭМЖЭЭ, https://legalinfo.mn/mn/detail?lawId=17355342470971&showType=1] 

Энэ зардлаа дээр тооцож гаргасан хүний нөөцийн хэрэгцээнд үржүүлж хүний нөөцийн нийт зардал гарна.
[bookmark: _Toc217290105][bookmark: _Toc218744314][bookmark: _2s8eyo1]Хүснэгт 5. Төрийн байгууллагын стандарт үйл ажиллагаатай холбоотойгоор үүсэх төрийн байгууллагад нэмэгдэж буй хүний нөөцийн зардал
	Нэгж
	Нэмэгдэж буй ачаалал /хүний тоо/
	Нэг албан хаагчийн 1 жилийн цалингийн зардал
	Хүний нөөцийн зардал  

	Засгийн газар 
	0.09
	24,600,000
	2,214,000

	Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн
	0.265
	24,600,000
	6,519,000

	Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага
	0.3825
	24,600,000
	9,409,500

	Аймаг, нийслэлийн Засаг дарга
	0.9
	24,600,000
	22,140,000

	Нутгийн өөрөө удирдах байгууллага
	1.35
	24,600,000
	33,210,000

	Эрүүл мэндийн байгууллага
	371.07
	17,258,400
	6,404,074,488

	Эмнэлгийн мэргэжилтэн
	2,523.885
	17,258,400
	43,558,216,884

	Нийт
	50,035,783,872



[bookmark: _Toc163144872][bookmark: _Toc218744172]1.4. Үр дүнг тооцох
Хүний нөөцийн дундаж зардал, материаллаг дундаж зардал, бусад зардлыг нэмснээр нийт зардал гарна.
Материаллаг зардал гэж тухайн ажлын байртай холбогдон гарах нийтлэг зардлыг хэлнэ. Үүнд, ажлын байр, (түрээсэлдэг бол түрээсийн төлбөр, төрийн эзэмшлийн эд хөрөнгө бол элэгдэл хорогдлын зардал), цахилгаан дулаан, бичиг хэргийн зардал, техник, тоног төхөөрөмжийн зардал, урсгал зардал, хөрөнгө оруулалтын зардал гэх мэт орно.
Төрийн байгууллагын нэг ажилтанд ногдох материаллаг зардлыг Засгийн газрын 59 дүгээр тогтоолоор батлагдсан “Хууль тогтоомжийг хэрэгжүүлэхтэй холбогдон гарах зардлын тооцоог хийх аргачлал”-ын хавсралтыг үндэслэж, хүний нөөцийн нэмэгдсэн ажлын ачаалалд ногдох тоног төхөөрөмж, бичиг хэргийн зардал зэрэг материаллаг зардлыг ерөнхийлөн тооцлоо. 
[bookmark: _Toc218744315]Хүснэгт 6. Төрийн байгууллага, түүний албан хаагчид ногдох материаллаг зардал
	Зардлын төрөл
	Зардлын нэр
	1 жилд зарцуулах
зардал (төгрөгөөр)

	 
Урсгал зардал
 
	Бичиг хэргийн зардал
	121,285

	
	Шуудан холбоо
	167,881

	
	Компьютер, тоног төхөөрөмж
	3,351,757

	
	Тавилга, эд хогшил
	53,725

	 
Зардал
	Түлш, халаалт
	199,897

	
	Гэрэл, цахилгаан
	937,251

	
	Цэвэр, бохир ус
	51,947

	
	Урсгал засвар
	53,725

	
	Газрын төлбөр
	1411

	Элэгдэл, хорогдлын зардал
	Техник, тоног төхөөрөмж
	356,555

	
	Тавилга, эд хогшил
	100,000

	Нэг албан хаагчид ногдох нийт зардал
	5,395,434

	Төрийн чиг үүрэг, түүний албан хаагчид /2,897.8825/ ногдох зардал 
	15,635,333,768

	Нийт
	15,635,333,768





Нийт зардлыг тооцох
[bookmark: _Toc218744316]Хүснэгт 7. Төрийн байгууллагын чиг үүрэг, түүний албан хаагчдын нийт зардал
	Нэгж
	Нэмэгдэж буй ачаалал
(хүний тоо)
	Хүний нөөцийн зардал
(төгрөгөөр)
	Материаллаг зардал
(төгрөгөөр)
	Нийт

	Төрийн байгууллагын чиг үүрэг, түүний албан хаагчид
	2,897.8825
	50,035,783,872
	15,635,333,768
	65,671,117,640

	Нийт 
	
65,671,117,640



Уг хуулийн төсөл хэрэгжиж эхэлснээр төрийн байгууллага, түүний албан хаагчдын хүний нөөцийн цалингийн зардалд нийт 50,035,783,872 төгрөг, хүний нөөцийн хангамжийн материаллаг зардалд 15,635,333,768 төгрөг, нийт 65,671,117,640 /Жаран таван тэрбум зургаан зуун далан нэгэн сая нэг зуун арван долоон мянга зургаан зуун дөч/ төгрөгийн зардал үүсэхээр байна. 
[bookmark: _Toc163144873][bookmark: _Toc218744173]1.5. Хувилбарыг нягталж, үр дүнг танилцуулах.
Хялбарчлах боломжийг шалгах үе шатанд өмнөх үе шатанд тодорхойлсон үүрэг нэг бүрийг хэрэгжүүлэхтэй холбогдон гарах зардлыг бууруулах буюу дарамт, ачааллыг багасгах боломжтой эсэхийг шалгана. Үүнд:

1.2.4.1. Тохиолдлын тоог багасгах боломж байгаа эсэх;
Төрийн байгууллагын зардал тооцох хүрээнд, хуулийн төсөлд тусгасан чиг үүргийг тухайн төрийн байгууллага жилд хэдэн удаа гүйцэтгэх тоог “тохиолдлын тоо” гэж авч үздэг. Эрүүл мэндийн байгууллагын тоо болон Эрүүл мэндийн ажилтны тоог хамгийн өндрөөр авсан тул тухайн тохиолдлын тоог бууруулах боломжтой. Тодруулбал, Хувийн эрүүл мэндийн байгууллага болон түүнд ажилладаг эрүүл мэндийн ажилтны тоог тохиолдлын тооноос хасвал зардал 30-40 хувиар буурна.

1.2.4.2. Мэдээлэл хүргүүлэх давтамжийг багасгах боломж байгаа эсэх;
[bookmark: _GoBack]Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн, Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага, Аймаг, нийслэлийн Засаг дарга, Нутгийн өөрөө удирдах байгууллагын  төлөвлөгөөг боловсруулах, батлахтай холбоотой үйл ажиллагаа нь 4 жилд 1 удаа байж болох учир давтамжийн тоо буурах боломжтой. Харин бусад үйл ажиллагааг хамгийн багаар буюу жилд 1 байхаар тогтоосон тул мэдээлэл хүргүүлэх давтамжийн тоог бууруулах боломжгүй. 
1.2.4.3. Мэдээллийн агуулгыг багасгах боломж байгаа эсэх; 

	Төрийн байгууллагууд чиг үүргийг гүйцэтгэхдээ зарцуулах хугацааг тогтоохдоо дунджаар тодорхойлсон тул тус үйл ажиллагааг илүү хурдан шуурхай явуулж зарцуулах хугацааг бууруулах боломжтой. 
 
1.2.4.4. Мэдээллийг цахимаар хүргүүлэх боломжтой эсэх;

 Төрийн байгууллагуудын гүйцэтгэх чиг үүрэг болох тайлан боловсруулах, хэлэлцүүлэг хийх зэрэг үйл ажиллагааг цахимаар хэрэгжүүлэх боломжтой ба ингэснээр зарцуулах хугацаа буурах боломжтой.

1.2.4.5. Мэдээллийг хүргүүлэх байгууллагын тоог багасгах боломжтой эсэх;

	 Төрийн байгууллагын мэдээллийг хүргүүлэх байгууллагын тоог багасгах боломжгүй.
	


[bookmark: _Toc218744174]ХОЁР. ХУУЛИЙН ЭТГЭЭДИЙН ЗАРДЛЫН ТООЦОО
[bookmark: _Toc218744175]2.1. Хуулийн этгээдийн гүйцэтгэх үүргийг тогтоох
		Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөлд тусгагдсанаар, дараах төрлийн мэдээллүүдийг хуулийн этгээдүүдийн гүйцэтгэх чиг үүрэгт хамаарахаар зохицуулжээ. 
[bookmark: _Toc218744317]Хүснэгт 18. Хуулийн этгээдийн гаргаж өгөх мэдээллийн жагсаалт буюу гүйцэтгэх чиг үүрэг
	Хуулийн төслийн хуулийн этгээдийн гүйцэтгэх чиг үүрэгтэй холбогдох зохицуулалт
	
Чиг үүргийг хэрэгжүүлэхэд 
нөлөөлөх зүйл заалт

	45.3.Эрх олгогдсон байгууллага нь төгсөлтийн дараах сургалт зохион байгуулах, сургалтын чанарын баталгаажуулалт хийх, мэргэшлийн зэрэг олгох үйл ажиллагаанд мэргэжлийн нийгэмлэг, холбооны оролцоог хангана.
47.1.Төгсөлтийн дараах сургалт эрхлэх байгууллага нь дараах нийтлэг шаардлагыг хангасан байна:

	45 дугаар зүйл.Төгсөлтийн дараах сургалтын удирдлага, зохион байгуулалт
45.1.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл, төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэрэгтэй холбогдсон үйл ажиллагааны бодлого, нэгдсэн удирдлагыг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага хэрэгжүүлнэ.
45.2.Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага нь хуульд нийцүүлэн тодорхой чиг үүргийг эрх олгох, гэрээгээр шилжүүлэх хэлбэрээр төрийн болон төрийн бус байгууллагаар хэрэгжүүлүүлж болох бөгөөд энэ тохиолдолд хяналт, тайлагнал, ил тод байдлын шаардлагыг хангана.

	59.5.Холбоо нь эмнэлгийн мэргэжилтний нэгдсэн бүртгэлийг хөтөлнө.
	59.1.Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо (цаашид “Холбоо” гэх) нь эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн нэр хүнд, үйл ажиллагаа, ёс зүй, хариуцлагын нэгдсэн стандартыг тогтоох, мөрдүүлэх, мэргэжилтний эрх, хууль ёсны ашиг сонирхлыг хамгаалах, мэдлэг ур чадварыг нэмэгдүүлэх, энэ хуулийн 45 дугаар зүйлд заасан чиг үүргийг хэрэгжүүлнэ.
59.2.Монгол Улсад эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээ үзүүлэх эрхтэй эмнэлгийн мэргэжилтэн Холбооны гишүүн байна.
59.3.Эмнэлгийн мэргэжилтнүүд сайн дураараа нэгдэн мэргэжлийн чиглэлээр төрийн бус байгууллага байгуулж болох бөгөөд уг байгууллага нь энэ хуультай зөрчилдөхгүй бол Холбооны үйл ажиллагаанд хороо эсхүл салбар нэгжийн эрх эдэлж, үүрэг хүлээх байдлаар оролцож болно.
59.4.Төрийн байгууллагад ажиллаж байгаа эмнэлгийн мэргэжилтэн албан үүргийн хараат бус байдал, ашиг сонирхлын зөрчлөөс урьдчилан сэргийлэх зорилгоор мэргэжлийн холбоодоос бусад байгууллагад нэгдэн орох асуудлыг холбогдох хууль тогтоомжийн дагуу зохицуулна.

	60.1.1.эмнэлгийн мэргэжлийн ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн үйл ажиллагааны стандартыг боловсруулах, батлах санал гаргах, мөрдүүлэх;
	

	60.1.2.тасралтгүй мэргэжлийн хөгжлийн тогтолцоог зохион байгуулах, багц цагийг бүртгэх, баталгаажуулах;
	

	60.1.3.эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, хууль ёсны ашиг сонирхлыг хамгаалах, хууль зүйн болон мэргэжлийн зөвлөгөө, дэмжлэг үзүүлэх;
	

	60.1.4.мэргэжлийн хариуцлага, сахилгын асуудлыг хянан шийдвэрлэх бүтцийг байгуулж ажиллуулах;
	

	60.1.5.эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний чанар, аюулгүй байдлыг сайжруулах бодлого, зөвлөмж боловсруулах, судалгаа хийх;
	

	60.1.6.мэргэжлийн маргаан, ёс зүйн зөрчлийн талаар дүгнэлт, зөвлөмж гаргах;
	

	60.1.7.эрүүл мэндийн хууль тогтоомж, бодлого боловсруулах үйл ажиллагаанд мэргэжлийн шинжээчийн туслалцаа үзүүлэх;
	

	60.1.8.гишүүдийн нэгдсэн бүртгэл, ёс зүйн болон сахилгын шийдвэрийн мэдээллийн санг хуульд нийцүүлэн хөтлөх;
	

	60.1.9.олон нийтэд эрүүл мэндийн боловсрол, мэргэжлийн мэдээлэл түгээх, нийтэд тустай үйл ажиллагаа зохион байгуулах;
	

	60.1.10.хууль тогтоомжид заасан эсхүл, төрийн байгууллагын шийдвэрээр Холбоонд шилжүүлсэн чиг үүрэг;
	

	60.1.11.Холбооны дүрэмд заасан бусад чиг үүрэг.
	

	60.2.Холбоо нь хууль тогтоомж эсхүл, төрийн байгууллагын шийдвэрээр эмнэлгийн мэргэжилтний эрх олгох чиг үүргийг хэрэгжүүлж болох бөгөөд энэ тохиолдолд эрх олгох шалгалтыг зохион байгуулна.
	

	60.4.Тасралтгүй мэргэжлийн хөгжлийн сургалт, багц цагийн журам, шаардлагыг Холбооны Зөвлөл батална.
	

	62.1.1.Холбооны дүрэм батлах, түүнд нэмэлт, өөрчлөлт оруулах;
	

	62.1.2.ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн стандарт батлах, өөрчлөх;
	

	62.1.3.Холбооны Ерөнхийлөгчийг сонгох, чөлөөлөх;
	

	62.1.4.Холбооны Зөвлөлийн бүрэлдэхүүнийг батламжлах, чөлөөлөх;
	

	62.1.5.Мэргэжлийн хариуцлагын хороог байгуулж, бүрэлдэхүүнийг батлах, чөлөөлөх;
	

	62.1.6.гишүүний татвар, хураамжийн хэмжээг тогтоох;
	

	62.1.7.үйл ажиллагааны болон санхүүгийн тайлан сонсох;
	

	63.3.1.Их хурлыг зарлан хуралдуулах;
	

	63.3.2.Зөвлөлийн хуралдааныг даргалах;
	

	63.3.3.Холбоог дотоод, гадаад харилцаанд төлөөлөх;
	

	63.3.4.Тамгын газрын даргад нэр дэвшүүлэх;

	

	64.4.1.Холбооны жилийн төлөвлөгөө, төсөв батлах, хэрэгжилтэд хяналт тавих;
	

	64.4.2.Холбооны дүрэм, журам батлах;
	

	64.4.3.чиг үүргийн хороо байгуулах, даргыг томилох;
	

	64.4.4.Тамгын газрын даргыг томилох, чөлөөлөх;
	

	64.4.5.санхүүгийн тайланг хэлэлцэж батлах;
	

	64.4.6.салбар нэгж байгуулах, татан буулгах
	

	67.1.Хяналтын зөвлөл нь Холбооны хөрөнгө, санхүүгийн үйл ажиллагаанд хяналт тавина.
	

	68.1.Мэргэжлийн хариуцлагын хороо нь эрүүл мэндийн байгууллагын ажилтан үйл ажиллагаа явуулахдаа мэргэжлийн алдаа гаргасан эсэх талаар дүгнэлт гаргана.
84.2 Мэргэжлийн хариуцлагын хороо нь эмнэлгийн мэргэжилтэн, эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд холбогдох ёс зүй болон мэргэжлийн үйл ажиллагаанд баримтлах дүрмийг боловсруулж, Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллагаар батлуулна.
84.1. Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллагын дэргэдэх Мэргэжлийн хариуцлагын хороо нь энэ хуульд заасан эмнэлгийн мэргэжилтэнд холбогдох гомдлыг хүлээн авч, хянан шалгах чиг үүргийг хэрэгжүүлсний үндсэн дээр зөрчил гаргасан эмнэлгийн мэргэжилтэн болон эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд хуульд заасан хариуцлага хүлээлгэнэ. Мэргэжлийн хариуцлагын хороо нь орон тооны нэгж байх бөгөөд бие даасан, хараат бус байдлаар үйл ажиллагаагаа явуулна.
85.9. Маргаан шийдвэрлэх бүрэлдэхүүн нь гарсан шийдвэрийг хуралдаанд оролцогчдод танилцуулна. Хурал болсон өдрөөс хойш ажлын 14 хоногийн дотор бичгээр үйлдэж, тогтоол хэлбэрээр гаргана. Тогтоолыг оролцогчдод цахимаар хүргүүлнэ.
	

	71.2.Эмнэлгийн байгууллага нь тухайн байгууллагад ажиллаж байгаа эмнэлгийн мэргэжилтний даатгалын хүчинтэй байдлыг хангах, даатгалгүй мэргэжилтнийг өвчтөнд тусламж, үйлчилгээ үзүүлэхэд ажиллуулахгүй байх үүрэгтэй.
	



		Тус хуулийн төсөлд одоогийн мөрдөгдөж буй хууль, тогтоомжийн зүйл заалтад өөрчлөлт орсон болон нэмж туссан, хуулийн этгээдийн зардалд нөлөөлөх зүйл заалтыг дээрх хүснэгтээр харуулав.
Хуулийн этгээдэд үүсэх зардлыг тооцохдоо стандарт үйл ажиллагааны жагсаалтад үндэслэнэ. Мөн тус жагсаалтад багтахгүй үйл ажиллагаанд жагсаалт гаргаж, ажиглалт хийх, ярилцлага хийх зэрэг судалгааны арга ашиглан тухайн үүргийг гүйцэтгэх хугацааг тодорхойлно. 
[bookmark: _Toc218744318]Хүснэгт 19. Хуулийн этгээдийн гүйцэтгэх чиг үүрэг, стандарт үйл ажиллагаа
	Гүйцэтгэх хуулийн этгээд
	Гүйцэтгэх ажил үүрэг
	Стандарт үйл ажиллагаа

	Сургалт эрхлэх байгууллага
	45.3.Эрх олгогдсон байгууллага нь төгсөлтийн дараах сургалт зохион байгуулах, сургалтын чанарын баталгаажуулалт хийх, мэргэшлийн зэрэг олгох үйл ажиллагаанд мэргэжлийн нийгэмлэг, холбооны оролцоог хангана.
47.1.Төгсөлтийн дараах сургалт эрхлэх байгууллага нь дараах нийтлэг шаардлагыг хангасан байна:
	1. Сургалт зохион байгуулах, 
2. Сургалтын чанарын баталгаажуулалт хийх
3. Мэргэшлийн зэрэг олгох

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо
	59.5.Холбоо нь эмнэлгийн мэргэжилтний нэгдсэн бүртгэлийг хөтөлнө.
60.1.1.эмнэлгийн мэргэжлийн ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн үйл ажиллагааны стандартыг боловсруулах, батлах санал гаргах, мөрдүүлэх;
60.1.2.тасралтгүй мэргэжлийн хөгжлийн тогтолцоог зохион байгуулах, багц цагийг бүртгэх, баталгаажуулах;
60.1.3.эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, хууль ёсны ашиг сонирхлыг хамгаалах, хууль зүйн болон мэргэжлийн зөвлөгөө, дэмжлэг үзүүлэх;
60.1.4.мэргэжлийн хариуцлага, сахилгын асуудлыг хянан шийдвэрлэх бүтцийг байгуулж ажиллуулах;
60.1.5.эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний чанар, аюулгүй байдлыг сайжруулах бодлого, зөвлөмж боловсруулах, судалгаа хийх;
60.1.6.мэргэжлийн маргаан, ёс зүйн зөрчлийн талаар дүгнэлт, зөвлөмж гаргах;
60.1.7.эрүүл мэндийн хууль тогтоомж, бодлого боловсруулах үйл ажиллагаанд мэргэжлийн шинжээчийн туслалцаа үзүүлэх;
60.1.8.гишүүдийн нэгдсэн бүртгэл, ёс зүйн болон сахилгын шийдвэрийн мэдээллийн санг хуульд нийцүүлэн хөтлөх;
60.1.9.олон нийтэд эрүүл мэндийн боловсрол, мэргэжлийн мэдээлэл түгээх, нийтэд тустай үйл ажиллагаа зохион байгуулах;
60.1.10.хууль тогтоомжид заасан эсхүл, төрийн байгууллагын шийдвэрээр Холбоонд шилжүүлсэн чиг үүрэг;
60.2.Холбоо нь хууль тогтоомж эсхүл, төрийн байгууллагын шийдвэрээр эмнэлгийн мэргэжилтний эрх олгох чиг үүргийг хэрэгжүүлж болох бөгөөд энэ тохиолдолд эрх олгох шалгалтыг зохион байгуулна.
	1. Эмнэлгийн мэргэжлийн ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн үйл ажиллагааны стандартыг боловсруулах, батлах санал гаргах, мөрдүүлэх;
2.тасралтгүй мэргэжлийн хөгжлийн тогтолцоог зохион байгуулах, багц цагийг бүртгэх, баталгаажуулах;
3.эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, хууль ёсны ашиг сонирхлыг хамгаалах, хууль зүйн болон мэргэжлийн зөвлөгөө, дэмжлэг үзүүлэх;
4.мэргэжлийн хариуцлага, сахилгын асуудлыг хянан шийдвэрлэх бүтцийг байгуулж ажиллуулах;
5.эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний чанар, аюулгүй байдлыг сайжруулах бодлого, зөвлөмж боловсруулах, судалгаа хийх;
6.мэргэжлийн маргаан, ёс зүйн зөрчлийн талаар дүгнэлт, зөвлөмж гаргах;
7.эрүүл мэндийн хууль тогтоомж, бодлого боловсруулах үйл ажиллагаанд мэргэжлийн шинжээчийн туслалцаа үзүүлэх;
8.гишүүдийн нэгдсэн бүртгэл, ёс зүйн болон сахилгын шийдвэрийн мэдээллийн санг хуульд нийцүүлэн хөтлөх;
9.олон нийтэд эрүүл мэндийн боловсрол, мэргэжлийн мэдээлэл түгээх, нийтэд тустай үйл ажиллагаа зохион байгуулах;
10. эмнэлгийн мэргэжилтний эрх олгох шалгалтыг зохион байгуулах

	Эмнэлгийн мэргэжилтний их хурал
	62.1.1.Холбооны дүрэм батлах, түүнд нэмэлт, өөрчлөлт оруулах;
62.1.2.ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн стандарт батлах, өөрчлөх;
62.1.3.Холбооны Ерөнхийлөгчийг сонгох, чөлөөлөх;
62.1.4.Холбооны Зөвлөлийн бүрэлдэхүүнийг батламжлах, чөлөөлөх;
62.1.5.Мэргэжлийн хариуцлагын хороог байгуулж, бүрэлдэхүүнийг батлах, чөлөөлөх;
62.1.6.гишүүний татвар, хураамжийн хэмжээг тогтоох;
62.1.7.үйл ажиллагааны болон санхүүгийн тайлан сонсох;
	1.Холбооны дүрэм батлах, түүнд нэмэлт, өөрчлөлт оруулах;
2.ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн стандарт батлах, өөрчлөх;
3.Холбооны Ерөнхийлөгчийг сонгох, чөлөөлөх;
4.Холбооны Зөвлөлийн бүрэлдэхүүнийг батламжлах, чөлөөлөх;
5.Мэргэжлийн хариуцлагын хороог байгуулж, бүрэлдэхүүнийг батлах, чөлөөлөх;
6.гишүүний татвар, хураамжийн хэмжээг тогтоох;
7.үйл ажиллагааны болон санхүүгийн тайлан сонсох;

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны Ерөнхийлөгч
	63.3.1.Их хурлыг зарлан хуралдуулах;
63.3.2.Зөвлөлийн хуралдааныг даргалах;
63.3.3.Холбоог дотоод, гадаад харилцаанд төлөөлөх;
63.3.4.Тамгын газрын даргад нэр дэвшүүлэх;
	1.Их хурлыг зарлан хуралдуулах;
2.Зөвлөлийн хуралдааныг даргалах;
3.Холбоог дотоод, гадаад харилцаанд төлөөлөх;
4.Тамгын газрын даргад нэр дэвшүүлэх;

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны зөвлөл
	64.4.1.Холбооны жилийн төлөвлөгөө, төсөв батлах, хэрэгжилтэд хяналт тавих;
64.4.2.Холбооны дүрэм, журам батлах;
64.4.3.чиг үүргийн хороо байгуулах, даргыг томилох;
64.4.4.Тамгын газрын даргыг томилох, чөлөөлөх;
64.4.5.санхүүгийн тайланг хэлэлцэж батлах;
64.4.6.салбар нэгж байгуулах, татан буулгах
	1.Холбооны жилийн төлөвлөгөө, төсөв батлах, хэрэгжилтэд хяналт тавих;
2.Холбооны дүрэм, журам батлах;
3.чиг үүргийн хороо байгуулах, даргыг томилох;
4.Тамгын газрын даргыг томилох, чөлөөлөх;
5.санхүүгийн тайланг хэлэлцэж батлах;
6.салбар нэгж байгуулах, татан буулгах

	Хяналтын зөвлөл
	67.1.Хяналтын зөвлөл нь Холбооны хөрөнгө, санхүүгийн үйл ажиллагаанд хяналт тавина.
	1.Холбооны хөрөнгө, санхүүгийн үйл ажиллагаанд хяналт тавих үйл ажиллагааг зохион байгуулах

	Мэргэжлийн хариуцлагын хороо
	68.1.Мэргэжлийн хариуцлагын хороо нь эрүүл мэндийн байгууллагын ажилтан үйл ажиллагаа явуулахдаа мэргэжлийн алдаа гаргасан эсэх талаар дүгнэлт гаргана.
	1. Мэргэжлийн хариуцлагын хороо хэргийг шийдвэрлэх
2. Хэргийг шийдвэрлэж дүгнэлт гаргах

	Эмнэлгийн байгууллага
	71.2.Эмнэлгийн байгууллага нь тухайн байгууллагад ажиллаж байгаа эмнэлгийн мэргэжилтний даатгалын хүчинтэй байдлыг хангах, даатгалгүй мэргэжилтнийг өвчтөнд тусламж, үйлчилгээ үзүүлэхэд ажиллуулахгүй байх үүрэгтэй.
	1. Эмнэлгийн мэргэжилтнүүдийг даатгалд хамруулах
2. Эмнэлгийн мэргэжилтнүүдийн даатгалын хүчинтэй байдлыг хангах



[bookmark: _Toc162021024][bookmark: _Toc218744176]2.2. Зардал тооцох 
Энэ хэсэгт хуулийн төсөлд тусгасан үүргийг хэрэгжүүлснээр хуулийн этгээдэд үүсэх зардлын хэмжээг мөнгөн дүнгээр урьдчилан тооцож гаргана. Хуулийн этгээдийн зүгээс үүргийг хэрэгжүүлэх хүрээнд хийх үйлдэл буюу стандарт үйл ажиллагааг тодорхойлж, тус бүрд зарцуулах хугацаа болон ажлын хөлсийг тогтоох шаардлагатай. 
Зардлыг тооцохдоо дараах хүчин зүйлийг тооцов. Үүнд:  
1. Үйлдэл буюу стандарт үйл ажиллагааг тодорхойлох; 
2. Тухайн үйлдэлд зарцуулагдах хугацааг тогтоох; 
3. Тухайн үйлдлийг хийх ажилтны ажлын хөлсийг тодорхойлох. 
Хуулийн этгээдэд үүсэх захиргааны зардлыг тооцохдоо стандарт үйл ажиллагааны жагсаалтад үндэслэнэ. Мөн тус жагсаалтад багтахгүй үйл ажиллагаанд жагсаалт гаргаж, ажиглалт хийх, ярилцлага хийх зэрэг судалгааны арга ашиглан тухайн үүргийг гүйцэтгэх хугацааг тодорхойлно. Цаг хугацааг тооцохдоо зарцуулах хугацааг минутаар тооцож гаргана. Өмнөх хэсэгт хуулийн төсөлд тусгагдсан үйлдэл буюу стандарт үйл ажиллагааг тодорхойлсон. Иймд энэхүү хэсэгт тус хэсэгт тухайн үйлдэлд зарцуулагдах хугацаа, ажлын хөлсийг тодорхойлж гарч болох зардлыг тооцно.
Хугацааг тооцох
Хугацааг тодорхойлохдоо өөрсдийн тогтоосон стандарт үйл ажиллагаа тус бүрийг хэрэгжүүлэхэд хэдий хэмжээний цаг хугацаа зарцуулахыг минутаар тооцоолж гаргана. Тухайн судалгаанд стандарт үйл ажиллагааг хэрэгжүүлэх хугацааг тооцохдоо Засгийн газрын 59-р тогтоолын 4 дүгээр хавсралтаар батлагдсан “Хууль тогтоомжийг хэрэгжүүлэхтэй холбогдон гарах зардлын тооцоог хийх аргачлалын гарын авлага”[footnoteRef:6]-д заасан жишиг хугацааг баримталлаа. [6:  Хууль зүй, дотоод хэргийн яам, Германы хамтын ажиллагааны байгууллага (GIZ), Хууль тогтоомжийн тухай хууль аргачлал, гарын авлага, 243-244 дэх тал.] 

[bookmark: _Toc218744319]Хүснэгт 20. Хуулийн этгээдийн гүйцэтгэх стандарт үйл ажиллагаанд зарцуулах хугацаа 
	Гүйцэтгэх хуулийн этгээд
	Гүйцэтгэх ажил үүрэг
	Стандарт үйл ажиллагаа
	Зарцуулах хугацаа /мин/

	Сургалт эрхлэх байгууллага
	Эрх олгогдсон байгууллага нь төгсөлтийн дараах сургалт зохион байгуулах, сургалтын чанарын баталгаажуулалт хийх, мэргэшлийн зэрэг олгох үйл ажиллагаанд мэргэжлийн нийгэмлэг, холбооны оролцоог хангана.
Төгсөлтийн дараах сургалт эрхлэх байгууллага нь дараах нийтлэг шаардлагыг хангасан байна:
	Сургалт зохион байгуулах,  
	2400

	
	
	Сургалтын чанарын баталгаажуулалт хийх
	480

	
	
	Мэргэшлийн зэрэг олгох
	480

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо
	Холбоо нь эмнэлгийн мэргэжилтний нэгдсэн бүртгэлийг хөтөлнө.
эмнэлгийн мэргэжлийн ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн үйл ажиллагааны стандартыг боловсруулах, батлах санал гаргах, мөрдүүлэх;
тасралтгүй мэргэжлийн хөгжлийн тогтолцоог зохион байгуулах, багц цагийг бүртгэх, баталгаажуулах;
эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, хууль ёсны ашиг сонирхлыг хамгаалах, хууль зүйн болон мэргэжлийн зөвлөгөө, дэмжлэг үзүүлэх;
мэргэжлийн хариуцлага, сахилгын асуудлыг хянан шийдвэрлэх бүтцийг байгуулж ажиллуулах;
эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний чанар, аюулгүй байдлыг сайжруулах бодлого, зөвлөмж боловсруулах, судалгаа хийх;
мэргэжлийн маргаан, ёс зүйн зөрчлийн талаар дүгнэлт, зөвлөмж гаргах;
эрүүл мэндийн хууль тогтоомж, бодлого боловсруулах үйл ажиллагаанд мэргэжлийн шинжээчийн туслалцаа үзүүлэх;
гишүүдийн нэгдсэн бүртгэл, ёс зүйн болон сахилгын шийдвэрийн мэдээллийн санг хуульд нийцүүлэн хөтлөх;
олон нийтэд эрүүл мэндийн боловсрол, мэргэжлийн мэдээлэл түгээх, нийтэд тустай үйл ажиллагаа зохион байгуулах;
хууль тогтоомжид заасан эсхүл, төрийн байгууллагын шийдвэрээр Холбоонд шилжүүлсэн чиг үүрэг;
Холбоо нь хууль тогтоомж эсхүл, төрийн байгууллагын шийдвэрээр эмнэлгийн мэргэжилтний эрх олгох чиг үүргийг хэрэгжүүлж болох бөгөөд энэ тохиолдолд эрх олгох шалгалтыг зохион байгуулна.
	Эмнэлгийн мэргэжлийн ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн үйл ажиллагааны стандартыг боловсруулах, батлах санал гаргах, мөрдүүлэх;




	2400

	
	
	тасралтгүй мэргэжлийн хөгжлийн тогтолцоог зохион байгуулах, багц цагийг бүртгэх, баталгаажуулах
	2400

	
	
	эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, хууль ёсны ашиг сонирхлыг хамгаалах, хууль зүйн болон мэргэжлийн зөвлөгөө, дэмжлэг үзүүлэх;

	1200

	
	
	мэргэжлийн хариуцлага, сахилгын асуудлыг хянан шийдвэрлэх бүтцийг байгуулж ажиллуулах;

	1200

	
	
	эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний чанар, аюулгүй байдлыг сайжруулах бодлого, зөвлөмж боловсруулах, судалгаа хийх
мэргэжлийн маргаан, ёс зүйн зөрчлийн талаар дүгнэлт, зөвлөмж гаргах;

	1200

	
	
	эрүүл мэндийн хууль тогтоомж, бодлого боловсруулах үйл ажиллагаанд мэргэжлийн шинжээчийн туслалцаа үзүүлэх;

	480

	
	
	гишүүдийн нэгдсэн бүртгэл, ёс зүйн болон сахилгын шийдвэрийн мэдээллийн санг хуульд нийцүүлэн хөтлөх;

	480

	
	
	олон нийтэд эрүүл мэндийн боловсрол, мэргэжлийн мэдээлэл түгээх, нийтэд тустай үйл ажиллагаа зохион байгуулах;

	1200

	
	
	эмнэлгийн мэргэжилтний эрх олгох шалгалтыг зохион байгуулах
	9600

	Эмнэлгийн мэргэжилтний их хурал
	Холбооны дүрэм батлах, түүнд нэмэлт, өөрчлөлт оруулах;
ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн стандарт батлах, өөрчлөх;
Холбооны Ерөнхийлөгчийг сонгох, чөлөөлөх;
Холбооны Зөвлөлийн бүрэлдэхүүнийг батламжлах, чөлөөлөх;
Мэргэжлийн хариуцлагын хороог байгуулж, бүрэлдэхүүнийг батлах, чөлөөлөх;
гишүүний татвар, хураамжийн хэмжээг тогтоох;
үйл ажиллагааны болон санхүүгийн тайлан сонсох;
	Холбооны дүрэм батлах, түүнд нэмэлт, өөрчлөлт оруулах;

	1200

	
	
	ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн стандарт батлах, өөрчлөх;

	1200

	
	
	Холбооны Ерөнхийлөгчийг сонгох, чөлөөлөх;

	1200

	
	
	Холбооны Зөвлөлийн бүрэлдэхүүнийг батламжлах, чөлөөлөх;

	2400

	
	
	Мэргэжлийн хариуцлагын хороог байгуулж, бүрэлдэхүүнийг батлах, чөлөөлөх;

	1200

	
	
	гишүүний татвар, хураамжийн хэмжээг тогтоох;

	1200

	
	
	үйл ажиллагааны болон санхүүгийн тайлан сонсох;
	2400

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны Ерөнхийлөгч
	Их хурлыг зарлан хуралдуулах;
Зөвлөлийн хуралдааныг даргалах;
Холбоог дотоод, гадаад харилцаанд төлөөлөх;
Тамгын газрын даргад нэр дэвшүүлэх;
	Их хурлыг зарлан хуралдуулах;

	960

	
	
	Зөвлөлийн хуралдааныг даргалах;
	2400

	
	
	Холбоог дотоод, гадаад харилцаанд төлөөлөх;

	2400

	
	
	Тамгын газрын даргад нэр дэвшүүлэх;
	1200

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны зөвлөл
	Холбооны жилийн төлөвлөгөө, төсөв батлах, хэрэгжилтэд хяналт тавих;
Холбооны дүрэм, журам батлах;
чиг үүргийн хороо байгуулах, даргыг томилох
Тамгын газрын даргыг томилох, чөлөөлөх;
санхүүгийн тайланг хэлэлцэж батлах;
салбар нэгж байгуулах, татан буулгах
	Холбооны дүрэм, журам батлах;

	2400

	
	
	чиг үүргийн хороо байгуулах, даргыг томилох;

	1200

	
	
	Тамгын газрын даргыг томилох, чөлөөлөх;

	960

	
	
	санхүүгийн тайланг хэлэлцэж батлах;

	960

	
	
	салбар нэгж байгуулах, татан буулгах
	960

	Хяналтын зөвлөл
	Хяналтын зөвлөл нь Холбооны хөрөнгө, санхүүгийн үйл ажиллагаанд хяналт тавина.
	Холбооны хөрөнгө, санхүүгийн үйл ажиллагаанд хяналт тавих үйл ажиллагааг зохион байгуулах
	2400

	Мэргэжлийн хариуцлагын хороо
	Мэргэжлийн хариуцлагын хороо нь эрүүл мэндийн байгууллагын ажилтан үйл ажиллагаа явуулахдаа мэргэжлийн алдаа гаргасан эсэх талаар дүгнэлт гаргана.
	Мэргэжлийн хариуцлагын хороо хэргийг шийдвэрлэх

	2400

	
	
	Хэргийг шийдвэрлэж дүгнэлт гаргах
	1200

	Эмнэлгийн байгууллага
	Эмнэлгийн байгууллага нь тухайн байгууллагад ажиллаж байгаа эмнэлгийн мэргэжилтний даатгалын хүчинтэй байдлыг хангах, даатгалгүй мэргэжилтнийг өвчтөнд тусламж, үйлчилгээ үзүүлэхэд ажиллуулахгүй байх үүрэгтэй.
	Эмнэлгийн мэргэжилтнүүдийг даатгалд хамруулах
	9600

	
	
	Эмнэлгийн мэргэжилтнүүдийн 
даатгалын хүчинтэй байдлыг хангах
	2400



Ажлын хөлсийг тооцох
Ажлын хөлсийг тогтоохдоо аж ахуйн нэгжид ажиллаж буй нэг ажилтны сарын дундаж цалин хөлсийг баримжаалан тооцох бөгөөд зарим тохиолдолд тусгай мэдлэг, мэргэжил, ур чадвар шаардсан үйл ажиллагаанд өндөр цалин, хангамж олгож буй тохиолдлыг анхаарч авч үздэг.
Мөн нэг сард ажиллах хугацааг тооцож гарган үндсэн цалинг ажиллах хугацаанд хувааснаар тухайн ажилтанд ногдох ажлын хөлсийг тооцож гаргана.
[bookmark: _Toc218744320]          Хүснэгт 21. Аж ахуйн нэгж байгууллагын ажиллагчдын сарын дундаж цалин[footnoteRef:7] [7:  2024 оны 4-р улирлын байдлаар нэг ажилтанд ногдох сарын дундаж нэрлэсэн цалин 2 670 000 төгрөг орчим байжээ гэдгийг Үндэсний статистикийн хороо мэдээлсэн. https://www.inews.mn/a/41637] 

	
	2025

	Аж ахуй нэгж байгууллагын сарын дундаж цалин
	2,670,00



Аж ахуй нэгж байгууллагад ажиллагчдын сарын дундаж цалин сүүлийн гурван жилийн хугацаанд тогтмол өссөн үзүүлэлтэй байна. Тус судалгааны хувьд хамгийн сүүлийн үеийн үзүүлэлтээр ажиллагчдын сарын дундаж цалин хөлсийг 2,670,000 төгрөг байхаар тооцож, ажиллах хугацааг Монгол Улсын Хөдөлмөрийн тухай хуулийн 84 дүгээр зүйлд ердийн нөхцөлд ажлын цагийг 7 хоногт 40 цагаас, нэг өдрийн ажлын цаг 8 цагаас илүүгүй байхаар тооцлоо. Үүнээс харахад нэг ажилтан нэг сард ажлын 22 өдөр /22*8=176 цаг, 176*60=10560 минут/ ажилладаг байна.
Үндсэн цалин / Ажиллах хугацаа = Ажлын хөлс /төгрөг/ 
2,670,000 / 176 цаг = 15,170 төгрөг /цагт/ 
2,670,000 / 10560 минут = 252 төгрөг /мин/
[bookmark: _Toc218744321]   Хүснэгт 22. Аж ахуйн нэгжид хөдөлмөр эрхэлж буй ажилтны зардал буюу хувийн байгууллагын ажилтнуудын зардал

	Гүйцэтгэх хуулийн этгээд
	Стандарт үйл ажиллагаа
	Зарцуулах хугацаа /мин/
	Ажлын хөлс
	Зардал

	Сургалт эрхлэх байгууллага
	Сургалт зохион байгуулах,  
	2400
	252
	604,800

	
	Сургалтын чанарын баталгаажуулалт хийх
	480
	252
	120,960

	
	Мэргэшлийн зэрэг олгох
	480
	252
	120,960

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо
	Эмнэлгийн мэргэжлийн ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн үйл ажиллагааны стандартыг боловсруулах, батлах санал гаргах, мөрдүүлэх;




	2400
	252
	604,800

	
	тасралтгүй мэргэжлийн хөгжлийн тогтолцоог зохион байгуулах, багц цагийг бүртгэх, баталгаажуулах
	2400
	252
	604,800

	
	эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, хууль ёсны ашиг сонирхлыг хамгаалах, хууль зүйн болон мэргэжлийн зөвлөгөө, дэмжлэг үзүүлэх;

	1200
	252
	302,400

	
	мэргэжлийн хариуцлага, сахилгын асуудлыг хянан шийдвэрлэх бүтцийг байгуулж ажиллуулах;

	1200
	252
	302,400

	
	эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний чанар, аюулгүй байдлыг сайжруулах бодлого, зөвлөмж боловсруулах, судалгаа хийх
мэргэжлийн маргаан, ёс зүйн зөрчлийн талаар дүгнэлт, зөвлөмж гаргах;

	1200
	252
	302,400

	
	эрүүл мэндийн хууль тогтоомж, бодлого боловсруулах үйл ажиллагаанд мэргэжлийн шинжээчийн туслалцаа үзүүлэх;

	480
	252
	120,960

	
	гишүүдийн нэгдсэн бүртгэл, ёс зүйн болон сахилгын шийдвэрийн мэдээллийн санг хуульд нийцүүлэн хөтлөх;

	480
	252
	120,960

	
	олон нийтэд эрүүл мэндийн боловсрол, мэргэжлийн мэдээлэл түгээх, нийтэд тустай үйл ажиллагаа зохион байгуулах;

	1200
	252
	302,400

	
	эмнэлгийн мэргэжилтний эрх олгох шалгалтыг зохион байгуулах
	9600
	252
	2,419,200

	Эмнэлгийн мэргэжилтний их хурал
	Холбооны дүрэм батлах, түүнд нэмэлт, өөрчлөлт оруулах;

	1200
	252
	302,400

	
	ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн стандарт батлах, өөрчлөх;

	1200
	252
	302,400

	
	Холбооны Ерөнхийлөгчийг сонгох, чөлөөлөх;

	1200
	252
	302,400

	
	Холбооны Зөвлөлийн бүрэлдэхүүнийг батламжлах, чөлөөлөх;

	2400
	252
	604,800

	
	Мэргэжлийн хариуцлагын хороог байгуулж, бүрэлдэхүүнийг батлах, чөлөөлөх;

	1200
	252
	302,400

	
	гишүүний татвар, хураамжийн хэмжээг тогтоох;

	1200
	252
	302,400

	
	үйл ажиллагааны болон санхүүгийн тайлан сонсох;
	2400
	252
	604,800

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны Ерөнхийлөгч
	Их хурлыг зарлан хуралдуулах;

	960
	252
	241,920

	
	Зөвлөлийн хуралдааныг даргалах;
	2400
	252
	604,800

	
	Холбоог дотоод, гадаад харилцаанд төлөөлөх;

	2400
	252
	604,800

	
	Тамгын газрын даргад нэр дэвшүүлэх;
	1200
	252
	302,400

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны зөвлөл
	Холбооны дүрэм, журам батлах;

	2400
	252
	604,800

	
	чиг үүргийн хороо байгуулах, даргыг томилох;

	1200
	252
	302,400

	
	Тамгын газрын даргыг томилох, чөлөөлөх;

	960
	252
	241,920

	
	санхүүгийн тайланг хэлэлцэж батлах;

	960
	252
	241,920

	
	салбар нэгж байгуулах, татан буулгах
	960
	252
	241,920

	Хяналтын зөвлөл
	Холбооны хөрөнгө, санхүүгийн үйл ажиллагаанд хяналт тавих үйл ажиллагааг зохион байгуулах
	2400
	252
	604,800

	Мэргэжлийн хариуцлагын хороо
	Мэргэжлийн хариуцлагын хороо хэргийг шийдвэрлэх

	2400
	252
	604,800

	
	Хэргийг шийдвэрлэж дүгнэлт гаргах
	1200
	252
	302,400

	Хувийн эмнэлгийн байгууллага
	Эмнэлгийн мэргэжилтнүүдийг даатгалд хамруулах
	9600
	252
	2,419,200

	
	Эмнэлгийн мэргэжилтнүүдийн 
даатгалын хүчинтэй байдлыг хангах
	2400
	252
	604,800



[bookmark: _Toc162021025][bookmark: _Toc218744177]2.3. Тоон үзүүлэлтийг тооцох
Тоон үзүүлэлт нь хуулийн төсөлд тусгасан үүрэг хэчнээн хуулийн этгээдэд, нэг жилд хэдэн удаагийн давтамжтайгаар үүрэг хүлээлгэж байгааг илэрхийлнэ. Тоон үзүүлэлтийг тооцохдоо тохиолдлыг тоог давтамжийн тоогоор үржүүлнэ. Тоон үзүүлэлтийг тооцохдоо дараах хүчин зүйлийг тооцов. Үүнд: 
1. Тухайн үүргийг хүлээх хуулийн этгээдийн тоо (Тохиолдлын тоо); 
2. Тухайн үүргийг жилд хэдэн удаа гүйцэтгэх тоо (Давтамжийн тоо);

Дээрх чиг үүргийн тохиолдлын тоог тогтоох боломжтой гэж үзэж, энэхүү зардлын тооцооны тайлангийн 1 дэх хэсэгт заасан статистикийг ашиглан тогтоолоо.
Тохиолдлын тоо:
Тохиолдлын тоо гэдэг нь тухайн үүргийг хэдэн хуулийн этгээдэд хүлээлгэж байгаагаар илэрхийлнэ. Өөрөөр хэлбэл тусгай зөвшөөрлийн тоогоор тохиолдлын тоог гаргана. Мэдээлэл хүргүүлэх үүргийн тухайд үйл ажиллагаа явуулж байгаа аж ахуйн нэгжийн тоогоор илэрхийлж гаргана.
1. Эрүүл мэндийн ажилтны төгсөлтийн дараах сургалтыг эрхлэх байгууллагын тоо 47 байна[footnoteRef:8]. [8:  2025 оны байдлаар төгсөлтийн дараах сургалтыг эрхлэх байгууллага 47 байна. https://hdc.gov.mn/post/1830] 

2. Хувийн эрүүл мэндийн байгууллагын тоо нь хамгийн сүүлийн тоон мэдээллээр нийт 1491 байна[footnoteRef:9]. [9:  Health indicator of Mongolia, 2020, https://hdc.gov.mn/media/uploads/2022-05/health_indicator_2020_ENG.pdf] 


[bookmark: _Toc218744322]Хүснэгт 23. Хуулийн этгээдийн тохиолдлын тоо
	[bookmark: _Hlk163038896]№
	Тохиолдол
	Тохиолдлын тоо

	1. 
	Эрүүл мэндийн ажилтны төгсөлтийн дараах сургалтыг эрхлэх байгууллагын
	47

	2. 
	Хувийн эрүүл мэндийн байгууллагын
	1491


Давтамжийн тоо:
Давтамж нь тухайн үүргийг биелүүлэх хуулийн этгээд буюу аж ахуй нэгж, байгууллага нэг жилд хэдэн удаа гүйцэтгэхийг харуулсан тоо юм. Тооцооны нэгж нь нэг жил байна. Энэхүү хуулийн төслийн зохицуулалтын хүрээнд мэдээллийг хүргүүлж байх хугацааг заагаагүй ба үргэлжилсэн үйл ажиллагааг зохицуулсан байна. Иймд зарцуулах хугацааг улиралд гэж тооцсон учраас давтамжийн тоог 1 жилд гэж тооцон 4 гэх байдлаар авч үзлээ.

[bookmark: _Toc218744323]Хүснэгт 24. Хуулийн этгээдийн гүйцэтгэх стандарт үйл ажиллагааны тоон үзүүлэлт
	Гүйцэтгэх хуулийн этгээд
	Стандарт үйл ажиллагаа
	Тохиолдлын тоо
	Давтамж
	Тоон үзүүлэлт

	Сургалт эрхлэх байгууллага
	Сургалт зохион байгуулах,  
	47
	4
	188

	
	Сургалтын чанарын баталгаажуулалт хийх
	47
	4
	188

	
	Мэргэшлийн зэрэг олгох
	47
	4
	188

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо
	Эмнэлгийн мэргэжлийн ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн үйл ажиллагааны стандартыг боловсруулах, батлах санал гаргах, мөрдүүлэх;




	1
	4
	4

	
	тасралтгүй мэргэжлийн хөгжлийн тогтолцоог зохион байгуулах, багц цагийг бүртгэх, баталгаажуулах
	1
	4
	4

	
	эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, хууль ёсны ашиг сонирхлыг хамгаалах, хууль зүйн болон мэргэжлийн зөвлөгөө, дэмжлэг үзүүлэх;

	1
	4
	4

	
	мэргэжлийн хариуцлага, сахилгын асуудлыг хянан шийдвэрлэх бүтцийг байгуулж ажиллуулах;

	1
	4
	4

	
	эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний чанар, аюулгүй байдлыг сайжруулах бодлого, зөвлөмж боловсруулах, судалгаа хийх
мэргэжлийн маргаан, ёс зүйн зөрчлийн талаар дүгнэлт, зөвлөмж гаргах;

	1
	4
	4

	
	эрүүл мэндийн хууль тогтоомж, бодлого боловсруулах үйл ажиллагаанд мэргэжлийн шинжээчийн туслалцаа үзүүлэх;

	1
	4
	4

	
	гишүүдийн нэгдсэн бүртгэл, ёс зүйн болон сахилгын шийдвэрийн мэдээллийн санг хуульд нийцүүлэн хөтлөх;

	1
	4
	4

	
	олон нийтэд эрүүл мэндийн боловсрол, мэргэжлийн мэдээлэл түгээх, нийтэд тустай үйл ажиллагаа зохион байгуулах;

	1
	4
	4

	
	эмнэлгийн мэргэжилтний эрх олгох шалгалтыг зохион байгуулах
	1
	4
	4

	Эмнэлгийн мэргэжилтний их хурал
	Холбооны дүрэм батлах, түүнд нэмэлт, өөрчлөлт оруулах;

	1
	4
	4

	
	ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн стандарт батлах, өөрчлөх;

	1
	4
	4

	
	Холбооны Ерөнхийлөгчийг сонгох, чөлөөлөх;

	1
	4
	4

	
	Холбооны Зөвлөлийн бүрэлдэхүүнийг батламжлах, чөлөөлөх;

	1
	4
	4

	
	Мэргэжлийн хариуцлагын хороог байгуулж, бүрэлдэхүүнийг батлах, чөлөөлөх;

	1
	4
	4

	
	гишүүний татвар, хураамжийн хэмжээг тогтоох;

	1
	4
	4

	
	үйл ажиллагааны болон санхүүгийн тайлан сонсох;
	1
	4
	4

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны Ерөнхийлөгч
	Их хурлыг зарлан хуралдуулах;

	1
	4
	4

	
	Зөвлөлийн хуралдааныг даргалах;
	1
	4
	4

	
	Холбоог дотоод, гадаад харилцаанд төлөөлөх;

	1
	4
	4

	
	Тамгын газрын даргад нэр дэвшүүлэх;
	1
	4
	4

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны зөвлөл
	Холбооны дүрэм, журам батлах;

	1
	4
	4

	
	чиг үүргийн хороо байгуулах, даргыг томилох;

	1
	4
	4

	
	Тамгын газрын даргыг томилох, чөлөөлөх;

	1
	4
	4

	
	санхүүгийн тайланг хэлэлцэж батлах;

	1
	4
	4

	
	салбар нэгж байгуулах, татан буулгах
	1
	4
	4

	Хяналтын зөвлөл
	Холбооны хөрөнгө, санхүүгийн үйл ажиллагаанд хяналт тавих үйл ажиллагааг зохион байгуулах
	1
	4
	4

	Мэргэжлийн хариуцлагын хороо
	Мэргэжлийн хариуцлагын хороо хэргийг шийдвэрлэх

	1
	4
	4

	
	Хэргийг шийдвэрлэж дүгнэлт гаргах
	1
	4
	4

	Хувийн эмнэлгийн байгууллага
	Эмнэлгийн мэргэжилтнүүдийг даатгалд хамруулах
	1491
	4
	5964

	
	Эмнэлгийн мэргэжилтнүүдийн 
даатгалын хүчинтэй байдлыг хангах
	1491
	4
	5964



[bookmark: _Toc162021026][bookmark: _Toc218744178][bookmark: _Toc162021027][bookmark: _Toc218744179]2.4. Зардлын дүнг тооцож гаргах
Энэ хэсэгт өмнөх шатанд тооцож гаргасан стандарт үйл ажиллагаа тус бүрийг гүйцэтгэхтэй холбогдон гарах зардлын тооцоо болон тоон үзүүлэлтийг хооронд нь үржүүлж нийт захиргааны зардлын дүнг гаргана.
                
[bookmark: _Toc218744324]Хүснэгт 25. Хуулийн этгээдийн нийт зардлын дүн
	Гүйцэтгэх хуулийн этгээд
	Стандарт үйл ажиллагаа
	Тоон үзүүлэлт
	Нэг бүрийн зардал
	Нийт зардал

	Сургалт эрхлэх байгууллага
	Сургалт зохион байгуулах,  
	188
	604,800
	113,702,400

	
	Сургалтын чанарын баталгаажуулалт хийх
	188
	120,960
	22,740,480

	
	Мэргэшлийн зэрэг олгох
	188
	120,960
	22,740,480

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо
	Эмнэлгийн мэргэжлийн ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн үйл ажиллагааны стандартыг боловсруулах, батлах санал гаргах, мөрдүүлэх;




	4
	604,800
	2,419,200

	
	тасралтгүй мэргэжлийн хөгжлийн тогтолцоог зохион байгуулах, багц цагийг бүртгэх, баталгаажуулах
	4
	604,800
	2,419,200

	
	эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, хууль ёсны ашиг сонирхлыг хамгаалах, хууль зүйн болон мэргэжлийн зөвлөгөө, дэмжлэг үзүүлэх;

	4
	302,400
	1,209,600

	
	мэргэжлийн хариуцлага, сахилгын асуудлыг хянан шийдвэрлэх бүтцийг байгуулж ажиллуулах;

	4
	302,400
	1,209,600

	
	эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний чанар, аюулгүй байдлыг сайжруулах бодлого, зөвлөмж боловсруулах, судалгаа хийх
мэргэжлийн маргаан, ёс зүйн зөрчлийн талаар дүгнэлт, зөвлөмж гаргах;

	4
	302,400
	1,209,600

	
	эрүүл мэндийн хууль тогтоомж, бодлого боловсруулах үйл ажиллагаанд мэргэжлийн шинжээчийн туслалцаа үзүүлэх;

	4
	120,960
	483,840

	
	гишүүдийн нэгдсэн бүртгэл, ёс зүйн болон сахилгын шийдвэрийн мэдээллийн санг хуульд нийцүүлэн хөтлөх;

	4
	120,960
	483,840

	
	олон нийтэд эрүүл мэндийн боловсрол, мэргэжлийн мэдээлэл түгээх, нийтэд тустай үйл ажиллагаа зохион байгуулах;

	4
	302,400
	1,209,600

	
	эмнэлгийн мэргэжилтний эрх олгох шалгалтыг зохион байгуулах
	4
	2,419,200
	9,676,800

	Эмнэлгийн мэргэжилтний их хурал
	Холбооны дүрэм батлах, түүнд нэмэлт, өөрчлөлт оруулах;

	4
	302,400
	1,209,600

	
	ёс зүйн дүрэм, мэргэжлийн стандарт батлах, өөрчлөх;

	4
	302,400
	1,209,600

	
	Холбооны Ерөнхийлөгчийг сонгох, чөлөөлөх;

	4
	302,400
	1,209,600

	
	Холбооны Зөвлөлийн бүрэлдэхүүнийг батламжлах, чөлөөлөх;

	4
	604,800
	2,419,200

	
	Мэргэжлийн хариуцлагын хороог байгуулж, бүрэлдэхүүнийг батлах, чөлөөлөх;

	4
	302,400
	1,209,600

	
	гишүүний татвар, хураамжийн хэмжээг тогтоох;

	4
	302,400
	1,209,600

	
	үйл ажиллагааны болон санхүүгийн тайлан сонсох;
	4
	604,800
	2,419,200

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны Ерөнхийлөгч
	Их хурлыг зарлан хуралдуулах;

	4
	241,920
	967,680

	
	Зөвлөлийн хуралдааныг даргалах;
	4
	604,800
	2,419,200

	
	Холбоог дотоод, гадаад харилцаанд төлөөлөх;

	4
	604,800
	2,419,200

	
	Тамгын газрын даргад нэр дэвшүүлэх;
	4
	302,400
	1,209,600

	Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны зөвлөл
	Холбооны дүрэм, журам батлах;

	4
	604,800
	2,419,200

	
	чиг үүргийн хороо байгуулах, даргыг томилох;

	4
	302,400
	1,209,600

	
	Тамгын газрын даргыг томилох, чөлөөлөх;

	4
	241,920
	967,680

	
	санхүүгийн тайланг хэлэлцэж батлах;

	4
	241,920
	967,680

	
	салбар нэгж байгуулах, татан буулгах
	4
	241,920
	967,680

	Хяналтын зөвлөл
	Холбооны хөрөнгө, санхүүгийн үйл ажиллагаанд хяналт тавих үйл ажиллагааг зохион байгуулах
	4
	604,800
	2,419,200

	Мэргэжлийн хариуцлагын хороо
	Мэргэжлийн хариуцлагын хороо хэргийг шийдвэрлэх

	4
	604,800
	2,419,200

	
	Хэргийг шийдвэрлэж дүгнэлт гаргах
	4
	302,400
	1,209,600

	Хувийн эмнэлгийн байгууллага
	Эмнэлгийн мэргэжилтнүүдийг даатгалд хамруулах
	5964
	2,419,200
	14,428,108,800

	
	Эмнэлгийн мэргэжилтнүүдийн 
даатгалын хүчинтэй байдлыг хангах
	5964
	604,800
	3,607,027,200

	Нийт
	18,245,122,560




     	Дээрхээс дүгнэвэл Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төслийг хэрэгжүүлснээр сургалт эрхлэх байгууллага 159,183,360 төгрөг, Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо 20,321,280 төгрөг, түүнд хамаарах Эмнэлгийн мэргэжилтний их хурал 10,886,400 төгрөг, Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны Ерөнхийлөгч 7,015,680 төгрөг, Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны зөвлөл 6,531,840, Хяналтын зөвлөл 2,419,200 төгрөг, Мэргэжлийн хариуцлагын хороо 3,628,800 төгрөг тус тус зарцуулахаар байгаа бол Хувийн эмнэлгийн байгууллага 18,035,136,000 төгрөг зарцуулж нийт хуулийн этгээдийн зардал 18,245,122,560 /Арван найман тэрбум хоёр зуун дөчин таван сая нэг зуун хорин хоёр мянга таван зуун жар/ төгрөг байхаар байна.
2.5. Хувилбарыг нягталж хялбарчлах боломжийг шалгах 
Хялбарчлах боломжийг шалгах өмнөх үе шатанд тодорхойлсон үүрэг нэг бүрийг хэрэгжүүлэхтэй холбогдон гарах зардлыг бууруулах буюу дарамт, ачааллыг багасгах боломжтой эсэхийг шалгана. Үүнд:
2.5.1. Хамрагдах хуулийн этгээдийн тоог багасгах боломж байгаа эсэх;
Сургалт эрхлэх байгууллагын тоо болон хувийн эмнэлгийн байгууллагын тоог хамгийн өндөр байх боломжоор тодорхойлсон учир энэхүү тоо нь хэлбэлзэх боломжтой тул багасгах боломж байгаа гэж үзнэ.
2.5.2.Мэдээлэл хүргүүлэх давтамжийг багасгах боломж байгаа эсэх;
Эрүүл мэндийн тухай хуулийн төсөлд хуулийн этгээдийн чиг үүргийн давтамжийг тодорхой тусгаагүй байна. Хуулийн төслийн зохицуулалтын хүрээнд мэдээллийг хүргүүлж байх хугацааг заагаагүй ба үргэлжилсэн үйл ажиллагааг зохицуулсан байгаа учир зарцуулах хугацааг улиралд гэж тооцсон учраас давтамжийн тоог 1 жилд гэж тооцон 4 гэх байдлаар авч үзсэн. Иймд тухайн үйл ажиллагааны цар хүрээнээс шалтгаалан давтамжийн тоо багасах боломжтой.
2.5.3.Мэдээллийн агуулгыг багасгах боломж байгаа эсэх
Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөлд хуулийн этгээдийн чиг үүргийг хавсруулах болон нэгтгэх байдлаар гүйцэтгэх боломжтой тул мэдээллийн агуулгыг багасгах боломжтой.
2.5.4.Мэдээллийг цахимаар хүргүүлэх боломжтой эсэх;
Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөлд тайлан, төлөвлөгөө, мэдээлэл зэргийг холбогдох албан тушаалтанд хүргүүлэх, эцэг эх, асран хамгаалагчид мэдэгдэх зэрэг чиг үүргүүдийг цахимаар хүргүүлэх боломжтой байна. 
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[bookmark: _Hlk161931507]Хуулийн төсөлд зардлын тооцоо хийх нь хууль тогтоомжийг хэрэгжүүлэхтэй холбогдон гарах зардлыг тооцох зорилготой байдаг. Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төслийг хэрэгжүүлэхэд төр, хуулийн этгээдэд учрах зардлыг урьдчилан тодорхойлох, цаашид ачааллыг аль болох багасгах санал боловсруулах зорилгоор энэхүү судалгааг гүйцэтгэлээ. 
[bookmark: _Hlk161931928][bookmark: _2xcytpi]Нэг. Төрийн байгууллагад үүсэх зардлын тооцоо
Засгийн газарт 0.09, Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүнд 0.265, Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллагад 0.3825, Аймаг, нийслэлийн Засаг даргад 0.9, Нутгийн өөрөө удирдах байгууллагад 1.35, Эрүүл мэндийн байгууллагад 371.07, Эмнэлгийн мэргэжилтэнд 2,523.885, нийтдээ төрийн байгууллагын гүйцэтгэх чиг үүргийн хүрээнд 2,897.8825 хүний нөөцийн хэрэгцээ бий болоод байна.
Уг хуулийн төсөл хэрэгжиж эхэлснээр төрийн байгууллага, түүний албан хаагчдын хүний нөөцийн цалингийн зардалд нийт 50,035,783,872 төгрөг, хүний нөөцийн хангамжийн материаллаг зардалд 15,635,333,768 төгрөг, нийт 65,671,117,640 /Жаран таван тэрбум зургаан зуун далан нэгэн сая нэг зуун арван долоон мянга зургаан зуун дөч/ төгрөгийн зардал үүсэхээр байна.
Төрийн байгууллагын зардал тооцох хүрээнд, хуулийн төсөлд тусгасан чиг үүргийг тухайн төрийн байгууллага жилд хэдэн удаа гүйцэтгэх тоог “тохиолдлын тоо” гэж авч үздэг. Эрүүл мэндийн байгууллагын тоо болон Эрүүл мэндийн ажилтны тоог хамгийн өндрөөр авсан тул тухайн тохиолдлын тоог бууруулах боломжтой. Тодруулбал, Хувийн эрүүл мэндийн байгууллага болон түүнд ажилладаг эрүүл мэндийн ажилтны тоог тохиолдлын тооноос хасвал зардал 30-40 хувиар буурна.
Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн, Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны байгууллага, Аймаг, нийслэлийн Засаг дарга, Нутгийн өөрөө удирдах байгууллагын  төлөвлөгөөг боловсруулах, батлахтай холбоотой үйл ажиллагаа нь 4 жилд 1 удаа байж болох учир давтамжийн тоо буурах боломжтой. Харин бусад үйл ажиллагааг хамгийн багаар буюу жилд 1 байхаар тогтоосон тул мэдээлэл хүргүүлэх давтамжийн тоог бууруулах боломжгүй. 
Төрийн байгууллагууд чиг үүргийг гүйцэтгэхдээ зарцуулах хугацааг тогтоохдоо дунджаар тодорхойлсон тул тус үйл ажиллагааг илүү хурдан шуурхай явуулж зарцуулах хугацааг бууруулах боломжтой. 
Төрийн байгууллагуудын гүйцэтгэх чиг үүрэг болох тайлан боловсруулах, хэлэлцүүлэг хийх зэрэг үйл ажиллагааг цахимаар хэрэгжүүлэх боломжтой ба ингэснээр зарцуулах хугацаа буурах боломжтой.

Хоёр. Хуулийн этгээдэд үүсэх зардлын тооцоо
Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төслийг хэрэгжүүлснээр сургалт эрхлэх байгууллага 159,183,360 төгрөг, Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо 20,321,280 төгрөг, түүнд хамаарах Эмнэлгийн мэргэжилтний их хурал 10,886,400 төгрөг, Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны Ерөнхийлөгч 7,015,680 төгрөг, Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны зөвлөл 6,531,840, Хяналтын зөвлөл 2,419,200 төгрөг, Мэргэжлийн хариуцлагын хороо 3,628,800 төгрөг тус тус зарцуулахаар байгаа бол Хувийн эмнэлгийн байгууллага 18,035,136,000 төгрөг зарцуулж нийт хуулийн этгээдийн зардал 18,245,122,560 /Арван найман тэрбум хоёр зуун дөчин таван сая нэг зуун хорин хоёр мянга таван зуун жар/ төгрөг байхаар байна.
Сургалт эрхлэх байгууллагын тоо болон хувийн эмнэлгийн байгууллагын тоог хамгийн өндөр байх боломжоор тодорхойлсон учир энэхүү тоо нь хэлбэлзэх боломжтой тул багасгах боломж байгаа гэж үзнэ.
Эрүүл мэндийн тухай хуулийн төсөлд хуулийн этгээдийн чиг үүргийн давтамжийг тодорхой тусгаагүй байна. Хуулийн төслийн зохицуулалтын хүрээнд мэдээллийг хүргүүлж байх хугацааг заагаагүй ба үргэлжилсэн үйл ажиллагааг зохицуулсан байгаа учир зарцуулах хугацааг улиралд гэж тооцсон учраас давтамжийн тоог 1 жилд гэж тооцон 4 гэх байдлаар авч үзсэн. Иймд тухайн үйл ажиллагааны цар хүрээнээс шалтгаалан давтамжийн тоо багасах боломжтой.
Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөлд хуулийн этгээдийн чиг үүргийг хавсруулах болон нэгтгэх байдлаар гүйцэтгэх боломжтой тул мэдээллийн агуулгыг багасгах боломжтой.
Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөлд тайлан, төлөвлөгөө, мэдээлэл зэргийг холбогдох албан тушаалтанд хүргүүлэх, эцэг эх, асран хамгаалагчид мэдэгдэх зэрэг чиг үүргүүдийг цахимаар хүргүүлэх боломжтой байна. 
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Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөл болон холбогдох бусад хуулийн харьцуулалт
	Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөл дахь зохицуулалт
	Эрүүл мэндийн тухай хуулийн зохицуулалтын давхцаж буй зохицуулалт
	Харьцуулсан дүгнэлт

	12 дугаар зүйл.Эрүүл мэндийн ажилтны нийтлэг эрх
12.1.Эрүүл мэндийн ажилтан нь дараах нийтлэг эрхтэй: 
12.1.1.эрүүл мэндийн үйл ажиллагаагаа хуульд нийцүүлэн хараат бусаар эрхлэх, аливаа хүчирхийлэл болон дарамт шахалтаас ангид байх;
12.1.2.аюулгүй, эрүүл ахуйн шаардлага хангасан ажлын орчинд ажиллах;
12.1.3.мэргэжлийн нэр хүнд, эрх ашиг нь хууль бусаар хөндөгдөхөөс хамгаалуулах;
12.1.4.мэргэжлийн ур чадвараа дээшлүүлэх сургалт, давтан сургах хөтөлбөрт хамрагдах;
12.1.5.мэргэжлийн стандарт, заавар, протоколын дагуу шийдвэр гаргах; 
12.1.6.мэргэжлийн холбоо, байгууллагад сайн дураараа нэгдэх;
12.1.7.ажиллаж буй байгууллага болон Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоогоор дамжуулан эрх, хууль ёсны ашиг сонирхлоо хамгаалуулах, хууль зүйн болон мэргэжлийн зөвлөгөө, дэмжлэг авах;
12.1.8.хөдөлмөрийн шударга нөхцөл, зохистой цалин хөлс, урамшуулал, нийгмийн баталгаагаар хангагдах;
12.1.9.хуульд заасан бусад.
13 дүгээр зүйл.Эрүүл мэндийн ажилтны нийтлэг үүрэг
13.1.Эрүүл мэндийн ажилтан нь дараах нийтлэг үүрэгтэй:
13.1.1.хүний амь нас, эрүүл мэндийг дээдлэн хамгаалах; 
13.1.2.мэргэжлийн ёс зүйг сахих;
13.1.3.өвчтөнд чанартай, аюулгүй тусламж, үйлчилгээ үзүүлэх;
13.1.4.хууль тогтоомж, мэргэжлийн стандарт, заавар, удирдамжийг мөрдөх;
13.1.5.өвчтөний нууц, хувийн мэдээллийг хамгаалах;
13.1.6.мэргэжлийн мэдлэг, ур чадвараа тасралтгүй сайжруулах;
13.1.7.ажлын байрны аюулгүй ажиллагаа, халдварын хяналтын дэглэмийг чанд сахих;
13.1.8.албан үүргээ шударгаар гүйцэтгэж, ашиг сонирхлын зөрчлөөс зайлсхийх;
13.1.9.эрүүл мэндийн байгууллагаар үйлчлүүлэгч болон хамт олонтойгоо хүндэтгэлтэй харилцах;
13.1.10.хуульд заасан бусад.
13.2.Эрүүл мэндийн ажилтан энэ хуулийн 12.1.4-т заасны дагуу мэргэжлийн стандарт, заавар, протоколыг мөрдөх нь үйлчлүүлэгчийн амь нас, эрүүл мэндэд ашиггүй байх тохиолдолд үндэслэл бүхий тайлбар үйлдэн, тухайн стандарт, заавар, протоколыг мөрдөхөөс татгалзаж болно. 
32 дугаар зүйл.Эмнэлгийн мэргэжилтний нийтлэг эрх
32.1.Эмнэлгийн мэргэжилтэн дараах эрх эдэлнэ:
32.1.1.мэргэжлийн асуудлаар төрийн болон төрийн бус байгууллага, түүний удирдлага, иргэнд шаардлага тавих, зөвлөгөө өгөх;
32.1.2.гэнэтийн өвчин, осол гэмтлээс хүний амь насанд аюултай байдал бий болсон, төрөх зэрэг яаралтай тусламж шаардлагатай тохиолдолд иргэн, хуулийн этгээдийн эзэмшлийн тээврийн хэрэгслийг дайчлан ашиглах;
32.1.3.эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, үүрэг болон өвчтөний амь нас, эрүүл мэндэд харш үйлдэл хийлгэхээр шаардах, эсхүл хууль тогтоомж зөрчихийг шаардсан тохиолдолд эмчлэх, үйлчлэхээс татгалзах;
32.1.4.албан үүргээ хэрэгжүүлэхэд шаардлагатай ажиллах нөхцөл, хөдөлмөрийн аюулгүй байдал, мэргэжлийн хамгаалах хэрэгслээр хангагдах;
32.1.5.мэргэжлийн ур чадвараа дээшлүүлэх, төгсөлтийн дараах болон тасралтгүй сургалтад хамрагдах;
32.1.6.хууль тогтоомжид заасан бусад эрх.
32.2.Эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн онцлогтой холбоотой тодорхой эрхийг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага тогтоож болно.
32.3.Энэ хуулийн 32.1.2-т заасан эрхийг хэрэгжүүлэхтэй холбогдон гарсан зардлыг холбогдох эмнэлгийн байгууллага түргэн тусламжийн үйлчилгээний тарифаар нөхөн олгоно.
33 дугаар зүйл.Эмнэлгийн мэргэжилтний нийтлэг үүрэг
33.1.Эмнэлгийн мэргэжилтэн дараах үүрэг хүлээнэ:
33.1.1.эмнэлгийн мэргэжилтний ёс зүйн хэм хэмжээг биелүүлж, хүнлэг, энэрэнгүй үзлийг эрхэмлэн, мэргэжлээ хүний эрүүл мэндийн эсрэг ашиглахгүй байх;
33.1.2.гэнэтийн өвчин, осол, гэмтлээс амь насанд аюултай байдал бий болсон иргэн, төрөх гэж байгаа эхэд хуульд заасан үндэслэлгүйгээр ямар ч нөхцөлд эмнэлгийн тусламж үзүүлэх;
33.1.3.үйл ажиллагаандаа эрүүл мэндийн тухай хууль тогтоомж, оношилгоо, эмчилгээ, урьдчилан сэргийлэх стандарт, технологи, эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээ үзүүлэх удирдамжийг мөрдөж ажиллах;
33.1.4.хүн амд эрүүл мэндийн боловсрол олгох, эрүүл аж төрөх ёсыг хэвшүүлэхэд дэмжлэг үзүүлэх;
33.1.5.мэргэжлийн ур чадвараа байнга дээшлүүлэх, нотолгоонд тулгуурласан арга барил хэрэглэх;
33.1.6.үйлчлүүлэгчийн өвчин, эмгэг, эмчилгээний мэдээлэл болон нас барагчийн талаарх мэдээллийг хууль тогтоомжид зааснаас бусад тохиолдолд задруулахгүй байх;
33.1.7.хууль тогтоомжид заасан бусад үүрэг.

	28 дугаар зүйл.Эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, үүрэг
28.1.Эмнэлгийн мэргэжилтэн дараах эрх эдэлнэ:
28.1.1.мэргэжлийн асуудлаар төрийн болон төрийн бус байгууллага, түүний удирдлага, иргэнд шаардлага тавих, зөвлөгөө өгөх;
28.1.2.гэнэтийн өвчин, осол гэмтлээс хүний амь насанд аюултай байдал бий болсон, төрөх зэрэг эмнэлгийн яаралтай тусламж үзүүлэх шаардлагатай тохиолдолд иргэн, аж ахуйн нэгж, байгууллагын эзэмшлийн тээврийн хэрэгслийг дайчлан ашиглах;
28.1.3.эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, үүрэг болон өвчтөний амь насанд харш үйлдэл хийлгэхээр шаардсан тохиолдолд эмчлэх, үйлчлэхээс татгалзах;
28.1.4.албан тушаалын бүрэн эрхээ хэрэгжүүлэхэд шаардлагатай ажиллах нөхцөлөөр хангуулах;
28.1.5.мэргэжлийн ур чадвараа дээшлүүлэх, 5 жил тутамд төгсөлтийн дараах сургалтад байгууллагын зардлаар хамрагдах;
28.1.6.хууль тогтоомжид заасан бусад эрх.
28.2.Эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн онцлогтой холбогдсон тодорхой эрхийг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага тогтоож болно.
28.3.Энэ хуулийн 28.1.2-т заасан эрхийг хэрэгжүүлэхтэй холбогдон гарсан зардлыг түргэн тусламжийн үйлчилгээний тарифаар холбогдох эмнэлгийн байгууллага нөхөн олгоно.
28.4.Эмнэлгийн мэргэжилтэн дараах үүрэг хүлээнэ:
28.4.1.эмнэлгийн мэргэжилтний ёс зүйн хэм хэмжээг биелүүлж, хүнлэг, энэрэнгүй үзлийг эрхэмлэн, мэргэжлээ хүний эрүүл мэндийн эсрэг ашиглахгүй байх;
28.4.2.гэнэтийн өвчин, осол, гэмтлээс амь насанд нь аюултай байдал бий болсон иргэн, төрөх гэж байгаа эхэд энэ хуулийн 28.1.З-т зааснаас бусад тохиолдолд эмнэлгийн тусламжийг ямар ч нөхцөлд үзүүлэх;
28.4.3.үйл ажиллагаандаа эрүүл мэндийн тухай хууль тогтоомж, оношилгоо, эмчилгээ, урьдчилан сэргийлэх ажлын стандарт, технологи, эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээ үзүүлэх удирдамжийг мөрдөж ажиллах;
28.4.4.хүн амд эрүүл мэндийн боловсрол олгох чиглэлээр сургалт, сурталчилгаа явуулах, эрүүл аж төрөх ёсыг хэвшүүлэхэд дэмжлэг үзүүлэх;
28.4.5.өвчтөний өвчин, эмгэг болон нас барагчийн талаарх хууль тогтоомжоор хориглосноос бусад мэдээллийг холбогдох байгууллага, иргэн, өвчтөний болон нас барагчийн ар гэрийнхэнд өгөх;
28.4.6.мэргэжлийн ур чадвараа байнга дээшлүүлэх;
28.4.7.хууль тогтоомжид заасан бусад үүрэг.

	Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 28 дугаар зүйл-д эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, үүргийг аль хэдийн нэлээд дэлгэрэнгүй зохицуулсан тул Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөлд тусгагдсан 32, 33 дугаар зүйлүүдийн дийлэнх хэсэг нь шинээр чиг үүрэг нэмсэн бус, өмнөх зохицуулалтыг давтан хуулбарласан шинжтэй байна. Гэсэн хэдий ч төслийн хэмжээнд өмнөх хуульд шууд, ил тод хэлбэрээр байгаагүй зарим шинэ чиг үүрэг, эрх зүйн агуулга бодитойгоор нэмэгдсэн гэж үзэх үндэслэл байна.
Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төслийн 13.2 дахь хэсэг нь өмнөх Эрүүл мэндийн тухай хуульд огт байгаагүй шинэ чиг үүрэг бүхий зохицуулалт юм. Тодруулбал, эрүүл мэндийн ажилтан мэргэжлийн стандарт, заавар, протоколыг мөрдөх нь үйлчлүүлэгчийн амь нас, эрүүл мэндэд ашиггүй байх тохиолдолд үндэслэл бүхий тайлбар үйлдэн тухайн стандарт, заавар, протоколыг мөрдөхөөс татгалзаж болохоор заасан нь эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн дүгнэлт гаргах, эрсдэлийг үнэлэх, нотолгоонд тулгуурласан шийдвэр гаргах чиг үүргийг хуульчилсан анхны зохицуулалт гэж үзэж болно. Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 28.4.3-т стандарт, удирдамжийг заавал мөрдөх үүргийг нэг талт байдлаар тогтоосон бөгөөд түүнийг мөрдөхөөс татгалзах эрх, үүргийн талаар огт заагаагүй байдаг.
Хоёрдугаарт, Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төслийн 12.1.1-д эрүүл мэндийн ажилтан эрүүл мэндийн үйл ажиллагаагаа “хуульд нийцүүлэн хараат бусаар эрхлэх, аливаа хүчирхийлэл, дарамт шахалтаас ангид байх” эрхтэй гэж тусгасан нь өмнөх Эрүүл мэндийн тухай хуульд ил тод, бие даасан байдлаар зохицуулагдаагүй шинэ чиг үүргийн суурь ойлголт юм. Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 28 дугаар зүйлд ёс зүй, үүрэг, стандартын талаар дэлгэрэнгүй заасан боловч эмнэлгийн мэргэжилтнийг удирдлага, захиргаа, гуравдагч этгээдийн дарамтаас ангид байлгах, мэргэжлийн хараат бус байдлыг хамгаалах чиг үүргийг шууд тодорхойлоогүй.
Гуравдугаарт, төслийн 12.1.7-д эрүүл мэндийн ажилтан ажиллаж буй байгууллага болон Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоогоор дамжуулан эрх, хууль ёсны ашиг сонирхлоо хамгаалуулах, хууль зүйн болон мэргэжлийн зөвлөгөө, дэмжлэг авах эрхтэй гэж заасан нь өмнөх Эрүүл мэндийн тухай хуульд байгаагүй институтийн хамгаалалтын шинэ чиг үүргийг бий болгож байна. Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 28 дугаар зүйлд эмнэлгийн мэргэжилтэн мэргэжлийн холбоонд нэгдэх, эсхүл эрх ашгаа хамгаалуулах механизмыг тодорхой заагаагүй байдаг.
Дөрөвдүгээрт, Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төслийн 12.1.8-д хөдөлмөрийн шударга нөхцөл, зохистой цалин хөлс, урамшуулал, нийгмийн баталгаагаар хангагдах эрхийг эрүүл мэндийн ажилтны нийтлэг эрхийн нэг хэсэг болгон тодорхойлсон нь өмнөх Эрүүл мэндийн тухай хуульд үүрэг, ёс зүй давамгайлж байсан зохицуулалтаас бодлогын түвшинд шилжилт хийсэн шинэ чиг үүрэг гэж үзэх боломжтой. Эрүүл мэндийн тухай хуульд эмнэлгийн мэргэжилтний нийгмийн баталгааг эрхийн түвшинд ингэж ил тод томьёолсон заалт байхгүй.

	14 дугаар зүйл.Эрүүл мэндийн ажилтны нийгмийн баталгаа
14.1.Эрүүл мэндийн ажилтны цалингийн тусгай сүлжээний доод жишгийг эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээний төрөл, онцлогийг харгалзан хөдөлмөрийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага болон төрийн албаны төв байгууллагын саналыг үндэслэн Засгийн газар тогтооно.
14.2.Төрийн өмчийн эрүүл мэндийн болон бусад салбарын байгууллагад 25 ба түүнээс дээш жил, өрх, сум, тосгоны эрүүл мэндийн төвд болон анхан шатны тусламж, үйлчилгээ үзүүлэх тусгай эмнэлэгт 10 ба түүнээс дээш жил ажилласан эмнэлгийн мэргэжилтэн, нийгмийн эрүүл мэндийн ажилтан, эрүүл мэндийн бусад ажилтанд тэтгэвэрт гарахад нэг удаагийн мөнгөн тэтгэмжийг үндсэн цалингийн дунджаас нь тооцож олгох бөгөөд нэг удаагийн тэтгэмж тооцох цалингийн дундаж хэмжээ, тэтгэмж олгох шалгуур нөхцөлийг Төрийн албаны тухай хуульд заасан нэг удаагийн буцалтгүй тусламж олгох журмыг баримтлан тогтооно.

14.3.Энэ хуулийн 14.2, 14.5-д заасан нэг удаагийн мөнгөн тэтгэмж олгоход шаардагдах зардлыг тухайн байгууллага төсөвтөө тусгасан байна.
14.4.Нутгийн захиргааны болон нутгийн өөрөө удирдах байгууллага, аж ахуйн нэгж, байгууллага нь эмнэлгийн мэргэжилтэнд урамшуулал олгох, нийгмийн баталгааг сайжруулахад дэмжлэг үзүүлэх арга хэмжээ авч хэрэгжүүлнэ.
14.5.Өрх, сум, тосгоны эрүүл мэндийн төвд болон анхан шатны тусламж, үйлчилгээ үзүүлэх тусгай эмнэлэгт тасралтгүй ажиллаж байгаа эмнэлгийн мэргэжилтэн, нийгмийн эрүүл мэндийн ажилтан, эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд гурван жил тутамд нэг удаа зургаан сарын, аймаг дахь төрийн болон орон нутгийн өмчит эрүүл мэндийн байгууллагад тасралтгүй ажиллаж байгаа эмнэлгийн мэргэжилтэн, нийгмийн эрүүл мэндийн ажилтан, эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд таван жил тутамд нэг удаа зургаан сарын үндсэн цалинтай тэнцэх хэмжээний мөнгөн тэтгэмжийг тухайн байгууллагаас нь олгоно.
14.6.Эрүүл мэндийн ажилтныг жилд нэг удаа эрүүл мэндийн үзлэг, шинжилгээнд төлбөргүй хамруулна.
14.7.Эрүүл мэндийн ажилтанд ажилласан 5 жил тутамд нь Хөдөлмөрийн тухай хуулиар тогтоосон ээлжийн амралтын үндсэн болон нэмэгдэл амралт дээр нь 1 өдрийн нэмэгдэл амралт олгоно.
14.8.Сум, тосгоны эрүүл мэндийн төв, багийн эмчийн салбар, анхан шатны тусламж, үйлчилгээ үзүүлэх тусгай эмнэлэгт 5 ба түүнээс дээш жил ажиллаж байгаа эмнэлгийн мэргэжилтнийг мэргэжил дээшлүүлэх сургалтад 5 жил тутамд улсын зардлаар хамруулна.
14.9.Энэ хуулийн 14.5-д заасан мөнгөн тэтгэмжийг олгох журмыг санхүү, төсвийн болон эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүд хамтран батална.
14.10.Төрийн болон орон нутгийн өмчийн эрүүл мэндийн байгууллагад 10-аас доошгүй жил тасралтгүй ажилласан эрүүл мэндийн ажилтны нэг хүүхдийг тэргүүлэх, эрэлттэй мэргэжлээр төрийн өмчийн дээд боловсролын сургалтын байгууллагад үнэ төлбөргүй, хөнгөлөлттэй нөхцөлөөр суралцуулах бөгөөд холбогдох журмыг Засгийн газар батална.
14.11.Эрүүл мэндийн ажилтны амьдрах нөхцөлийг сайжруулах, орон сууцжуулахад төрөөс дараах дэмжлэг үзүүлнэ:
14.11.1.орон сууцны ипотекийн хөнгөлөлттэй зээлд тусгай дарааллаар хамруулах;
14.11.2.орон сууцны ипотекийн хөнгөлөлттэй зээлд хамрагдах урьдчилгаа төлбөрийг тухайн байгууллага эсхүл бусад эх үүсвэрээр урт хугацаатай, хөнгөлөлттэй зээлээр санхүүжүүлэх;
14.11.3.хуулиар хориглоогүй бусад арга хэлбэрээр.
	29 дүгээр зүйл.Эрүүл мэндийн ажилтны нийгмийн баталгаа
29.1.Эрүүл мэндийн ажилтны цалингийн тусгай сүлжээний доод жишгийг эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээний төрөл, онцлогийг харгалзан хөдөлмөрийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага болон төрийн албаны төв байгууллагын саналыг үндэслэн Засгийн газар тогтооно.
29.2.Төрийн өмчийн эрүүл мэндийн болон бусад салбарын байгууллагад 25 ба түүнээс дээш жил, өрх, сум, тосгоны эрүүл мэндийн төвд болон анхан шатны тусламж, үйлчилгээ үзүүлэх тусгай эмнэлэгт 10 ба түүнээс дээш жил ажилласан эмнэлгийн мэргэжилтэн, нийгмийн эрүүл мэндийн ажилтан, эрүүл мэндийн бусад ажилтанд тэтгэвэрт гарахад нэг удаагийн мөнгөн тэтгэмжийг үндсэн цалингийн дунджаас нь тооцож олгох бөгөөд нэг удаагийн тэтгэмж тооцох цалингийн дундаж хэмжээ, тэтгэмж олгох шалгуур нөхцөлийг Төрийн албаны тухай хуульд заасан журмыг баримтлан тогтооно.
29.3.Энэ хуулийн 29.2, 29.5-д заасан нэг удаагийн мөнгөн тэтгэмж олгоход шаардагдах зардлыг тухайн байгууллага төсөвтөө тусгасан байна.
29.4.Нутгийн захиргааны болон нутгийн өөрөө удирдах байгууллага, аж ахуйн нэгж, байгууллага нь эмнэлгийн мэргэжилтэнд урамшуулал олгох, нийгмийн баталгааг сайжруулахад дэмжлэг үзүүлэх арга хэмжээ авч хэрэгжүүлнэ.
29.5.Өрх, сум, тосгоны эрүүл мэндийн төвд болон анхан шатны тусламж, үйлчилгээ үзүүлэх тусгай эмнэлэгт тасралтгүй ажиллаж байгаа эмнэлгийн мэргэжилтэн, нийгмийн эрүүл мэндийн ажилтан, эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд гурван жил тутамд нэг удаа зургаан сарын, аймаг дахь төрийн болон орон нутгийн өмчит эрүүл мэндийн байгууллагад тасралтгүй ажиллаж байгаа эмнэлгийн мэргэжилтэн, нийгмийн эрүүл мэндийн ажилтан, эмнэлгийн бусад мэргэжилтэнд таван жил тутамд нэг удаа зургаан сарын үндсэн цалинтай тэнцэх хэмжээний мөнгөн тэтгэмжийг тухайн байгууллагаас нь олгоно.
29.6.Эрүүл мэндийн ажилтныг жилд нэг удаа эрүүл мэндийн үзлэг, шинжилгээнд төлбөргүй хамруулна.
29.7.Эрүүл мэндийн ажилтанд ажилласан 5 жил тутамд нь Хөдөлмөрийн тухай хуулиар тогтоосон ээлжийн амралтын үндсэн болон нэмэгдэл амралт дээр нь 1 өдрийн нэмэгдэл амралт олгоно.
29.8.Сум, тосгоны эрүүл мэндийн төв, багийн эмчийн салбар, анхан шатны тусламж, үйлчилгээ үзүүлэх тусгай эмнэлэгт 5 ба түүнээс дээш жил ажиллаж байгаа эмнэлгийн мэргэжилтнийг мэргэжил дээшлүүлэх сургалтад 5 жил тутамд улсын зардлаар хамруулна.
29.9.Энэ хуулийн 29.5-д заасан мөнгөн тэтгэмжийг олгох журмыг санхүү, төсвийн болон эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүд хамтран батална.

	Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төслийн 14 дүгээр зүйл болон Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 29 дүгээр зүйл нь “Эрүүл мэндийн ажилтны нийгмийн баталгаа”-г бүхэлд нь зохицуулж байгаа бөгөөд эдгээр заалтуудыг харьцуулан үзэхэд агуулга, бүтэц, зохицуулалтын арга барилын хувьд бараг бүрэн давхцаж, шинэ хуульд өмнөх хуулийн зохицуулалтыг бараг өөрчлөлтгүйгээр шилжүүлэн оруулсан байдалтай байна. Эрүүл мэндийн ажилтны цалингийн асуудлыг зохицуулсан заалтыг авч үзвэл, төслийн 14.1-д “эрүүл мэндийн ажилтны цалингийн тусгай сүлжээний доод жишгийг эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээний төрөл, онцлогийг харгалзан хөдөлмөрийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага болон төрийн албаны төв байгууллагын саналыг үндэслэн Засгийн газар тогтооно” гэж заасан нь Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 29.1-т үг, өгүүлбэрийн бүтэц, агуулгын хувьд бүрэн ижил байдлаар давтагдсан байна. Өөрөөр хэлбэл, цалингийн тусгай сүлжээтэй холбоотой ямар нэгэн шинэ механизм, шалгуур, эрх зүйн баталгаа шинээр нэмэгдээгүй.
Тэтгэвэрт гарахтай холбогдсон нэг удаагийн мөнгөн тэтгэмжийн зохицуулалтын хувьд ч адил байдал ажиглагдана. Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төслийн 14.2-т төрийн өмчийн эрүүл мэндийн болон бусад салбарын байгууллагад 25 ба түүнээс дээш жил, өрх, сум, тосгоны эрүүл мэндийн төв болон анхан шатны тусламж, үйлчилгээ үзүүлэх байгууллагад 10 ба түүнээс дээш жил ажилласан эмнэлгийн мэргэжилтэн, нийгмийн эрүүл мэндийн ажилтан болон бусад эрүүл мэндийн ажилтанд тэтгэвэрт гарахад нэг удаагийн мөнгөн тэтгэмж олгохоор заасан нь Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 29.2-т мөн адил агуулгаар тусгагдсан байна. Мөн тэтгэмж тооцох цалингийн дундаж, олгох шалгуур нөхцөлийг Төрийн албаны тухай хуульд заасан журмыг баримтлахаар заасан нь хоёр хуульд ижил байна.
Түүнчлэн нэг удаагийн мөнгөн тэтгэмж олгоход шаардагдах зардлыг тухайн байгууллага төсөвтөө тусгах тухай зохицуулалт нь төслийн 14.3, Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 29.3-т тус тус ижил утгаар давтагдсан бөгөөд орон нутгийн захиргааны болон нутгийн өөрөө удирдах байгууллага, аж ахуйн нэгж, байгууллагаас урамшуулал олгох, нийгмийн баталгааг сайжруулах дэмжлэг үзүүлэх тухай заалт ч төслийн 14.4 болон хуулийн 29.4-т бүрэн адил байдлаар тусгагдсан байна.
Тогтмол хугацаанд олгох мөнгөн тэтгэмжийн тухай зохицуулалтыг авч үзвэл, өрх, сум, тосгоны эрүүл мэндийн төв, анхан шатны тусламж, үйлчилгээ үзүүлэх байгууллагад ажиллаж буй ажилтанд гурван жил тутам, аймаг дахь төрийн болон орон нутгийн өмчит эрүүл мэндийн байгууллагад ажиллаж буй ажилтанд таван жил тутам зургаан сарын үндсэн цалинтай тэнцэх хэмжээний мөнгөн тэтгэмж олгохоор заасан зохицуулалт нь төслийн 14.5 болон Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 29.5-д бүрэн ижил байдлаар давхар тусгагдсан байна. Үүнтэй уялдан уг тэтгэмж олгох журмыг санхүү, төсвийн болон эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүд хамтран батлахаар заасан зохицуулалт ч төслийн 14.9, хуулийн 29.9-д агуулгын зөрүүгүйгээр давтагдсан байна.
Мөн эрүүл мэндийн ажилтныг жилд нэг удаа эрүүл мэндийн үзлэг, шинжилгээнд төлбөргүй хамруулах тухай заалт нь төслийн 14.6, Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 29.6-д; ажилласан таван жил тутамд нэг өдрийн нэмэгдэл амралт олгох зохицуулалт нь төслийн 14.7, хуулийн 29.7-д; сум, тосгоны эрүүл мэндийн төв болон анхан шатны тусламжийн байгууллагад тав ба түүнээс дээш жил ажилласан эмнэлгийн мэргэжилтнийг таван жил тутам улсын зардлаар мэргэжил дээшлүүлэх сургалтад хамруулах зохицуулалт нь төслийн 14.8, хуулийн 29.8-д тус тус үг, утгын хувьд бүрэн давхцаж байна.
Харин эрх зүйн зохицуулалтын хувьд шинэ зохицуулалт гэж үзэж болох заалт нь Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төслийн 14.10, 14.11 (14.11.1–14.11.3) юм. Тодруулбал, төрийн болон орон нутгийн өмчийн эрүүл мэндийн байгууллагад 10-аас доошгүй жил тасралтгүй ажилласан эрүүл мэндийн ажилтны нэг хүүхдийг төрийн өмчийн дээд боловсролын сургалтын байгууллагад үнэ төлбөргүй, хөнгөлөлттэй нөхцөлөөр суралцуулах (14.10), мөн эрүүл мэндийн ажилтны орон сууцжих нөхцөлийг сайжруулах зорилгоор ипотекийн хөнгөлөлттэй зээл, урьдчилгаа төлбөрийн дэмжлэг үзүүлэх (14.11) зохицуулалтууд нь Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 29 дүгээр зүйлд огт тусгагдаагүй, шинэ нийгмийн баталгааны чиг үүрэг юм.

	16 дугаар зүйл.Эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалт
16.1.Эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээний чиглэлээр мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэхийг хүссэн этгээд нь энэ хуульд заасан мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалт өгч тэнцсэн байна.
16.2.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтыг дараах мэргэжлийн чиглэл тус бүрээр авна:
16.2.1.хүний их эмч;
16.2.2.хүний бага эмч;
16.2.3.нүүр амны их эмч;
16.2.4.уламжлалт анагаах ухааны их эмч;
16.2.5.сувилагч;
16.2.6.эх баригч;
16.2.7.эм зүйч; 
16.2.8.эм найруулагч;
16.2.9.сэргээн засах чиглэлийн мэргэжилтэн;
16.2.10.хууль тогтоомж, Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны дүрэмд заасан бусад.
16.3.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалт нь тухайн мэргэжлийн заавал эзэмшсэн байх суурь мэдлэг, ур чадвар, ёс зүй, өвчтөний аюулгүй байдлын чадамжийг үнэлэхэд чиглэнэ.
16.4.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтыг зохион байгуулахад тэгш эрх, шударга ёс, ил тод байдал, хараат бус байдал, хууль дээдлэх, олон нийтийн итгэлийг хангасан байх зарчмыг баримтална.
17 дугаар зүйл. Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад орох эрх
17.1.Эмчлэх, эм барих, сувилах, эх барих, сэргээн засах чиглэлээр магадлан итгэмжлэгдсэн анагаах ухааны боловсрол олгох их, дээд сургууль, коллеж төгссөн Монгол Улсын иргэн, гадаадын иргэн, харьяалалгүй хүн мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад орох эрхтэй.
17.2.Гадаад улсад анагаах ухааны боловсрол эзэмшсэн этгээдийг мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад оруулах журмыг Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо батална.
17.3.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад орох өргөдөлд дараах баримт бичгийг хавсаргана:
17.3.1.Монгол Улсын иргэний үнэмлэх, гадаадын иргэн, харьяалалгүй хүний хувьд паспорт буюу түүнийг орлох баримт бичгийн хуулбар;
17.3.2.анагаах ухааны боловсролын дипломын хуулбар;
17.3.3.баталсан маягт бөглөсөн байх;
17.3.4.шаардлагатай гэж үзсэн бусад баримт бичиг.
17.4.Шалгалтын комисс нь өргөдөлд хавсаргасан баримт бичгийн үнэн зөвийг шалгах зорилгоор холбогдох байгууллага, албан тушаалтнаас мэдээлэл гаргуулах эрхтэй.
18 дугаар зүйл.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад оруулахаас татгалзах үндэслэл
18.1. Дараах үндэслэл байвал Шалгалтын комисс мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад оруулахаас татгалзана:
18.1.1.энэ хуульд заасан шалгуур, шаардлагыг хангаагүй;
18.1.2.баримт бичгийг дутуу, эсхүл хуурамчаар бүрдүүлсэн;
18.1.3.шалгалтын бүртгэлийн хугацаанд бүртгүүлээгүй;
18.1.4.мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг хүчингүй болгосон шийтгэлийн хугацаа дуусаагүй.
19 дүгээр зүйл.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалт зохион байгуулах журам
19.1.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтыг Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны дэргэдэх шалгалтын асуудал эрхэлсэн хорооноос байгуулсан Шалгалтын комисс жилд хоёроос доошгүй зохион байгуулна.
19.2.Шалгалтын тов, бүртгэлийн хугацаа, газар, шалгалтын удирдамжийг шалгалтаас 90-ээс доошгүй хоногийн өмнө нийтэд зарлана.
19.3.Шалгалтын комисс байгуулах, гишүүнд тавигдах шаардлага, шалгалтын арга, үе шат, үнэлгээний шалгуур, дүн гаргах журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
20 дугаар зүйл. Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад тэнцсэнд тооцох, батламж олгох
20.1.Шалгалтын нийт онооны 70 ба түүнээс дээш хувь авсан этгээдийг мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад тэнцсэнд тооцно.
20.2.Шалгалтад тэнцсэн этгээдэд Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо шалгалт дууссанаас хойш 30 хоногийн дотор батламж олгоно.
21 дүгээр зүйл. Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад дахин орох
21.1.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад тэнцээгүй этгээд дахин шалгалтад орох эрхтэй.
21.2. Мэргэжлийн хариуцлагын хорооны шийдвэрээр мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг хугацаатайгаар хүчингүй болгосон этгээд нь шийтгэлийн хугацаа дууссанаас хойш шалгалтад дахин орох эрхтэй.
22 дугаар зүйл.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалттай холбоотой гомдол гаргах
22.1.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад оруулахаас татгалзсан шийдвэрийг эс зөвшөөрсөн этгээд уг шалгалт эхлэхээс 14-өөс доошгүй хоногийн өмнө Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоонд гомдол гаргана.
22.2.Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо нь гомдлыг шалгалт эхлэхээс гурваас доошгүй хоногийн өмнө эцэслэн шийдвэрлэнэ.

	25.15.Эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл олгох үйл ажиллагааны удирдлага зохион байгуулалт, зөвшөөрөлтэй холбоотой үйл ажиллагааг нэгдсэн удирдлагаар хангах, арга зүйн дэмжлэг үзүүлэх орон тооны бус зөвлөлийн бүрэлдэхүүн, ажиллах журам, зөвшөөрлийн шалгалт зохион байгуулах, багц цаг тооцох, зөвшөөрлийн гэрчилгээ олгох, нөхөн олгох журам, бүрдүүлэх баримт бичиг, мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийн гэрчилгээний загвар, холбогдох маягтыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн, холбогдох зардлын жишгийг санхүү, төсвийн болон эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн хамтран батална.
	Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төслийн 16–22 дугаар зүйлүүд нь эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалт-тай холбоотой харилцааг бие даасан бүлэг болгон нарийвчлан зохицуулж байгаа бөгөөд энэхүү зохицуулалтыг Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 25.15 дахь заалттай харьцуулан үзвэл, өмнөх хуульд байсан зохицуулалтыг өргөжүүлэн дэлгэрүүлж, институтчилсэн шинэ бүтэц бий болгосон шинжтэй байна. Гэсэн хэдий ч чиг үүргийн түвшинд авч үзвэл давхцал, шилжилт, шинэчлэл зэрэгцэн оршиж байна.
Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 25.15-д эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл олгохтой холбоотой үйл ажиллагааны удирдлага, зохион байгуулалт, арга зүйн нэгдсэн зохицуулалтыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн хэрэгжүүлэхээр зааж, үүнд зөвшөөрлийн шалгалт зохион байгуулах, багц цаг тооцох, зөвшөөрлийн гэрчилгээ олгох, нөхөн олгох журам, холбогдох баримт бичиг, загварыг батлах эрхийг нэг дор төвлөрүүлсэн байна. Өөрөөр хэлбэл, өмнөх хуульд “мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалт” нь зөвшөөрөл олгох үйл ажиллагааны нэг бүрэлдэхүүн хэсэг байдлаар, ерөнхий хүрээнд зохицуулагдсан бөгөөд шалгалтын агуулга, шалгуур, журам, гомдол гаргах, дахин орох зэрэг харилцааг нарийвчлан заагаагүй.
Харин Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөлд 16.1-д эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээний чиглэлээр мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэхийг хүссэн этгээд заавал мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалт өгч тэнцсэн байх шаардлагыг бие даасан, заавал биелүүлэх нөхцөл болгон хуульчилсан нь өмнөх зохицуулалтыг илүү тодорхой болгосон шинэчлэл юм. Мөн 16.2-т шалгалтыг хүний их эмч, бага эмч, нүүр амны их эмч, уламжлалт анагаах ухааны их эмч, сувилагч, эх баригч, эм зүйч, эм найруулагч, сэргээн засах чиглэлийн мэргэжилтэн зэрэг мэргэжлийн чиглэл тус бүрээр ангилан авах зохицуулалтыг тусгасан нь Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 25.15-д огт заагаагүй, шинэ нарийвчилсан зохицуулалт байна.
Үүнээс гадна, төслийн 16.3-д шалгалтын зорилгыг тухайн мэргэжлийн суурь мэдлэг, ур чадвар, ёс зүй, өвчтөний аюулгүй байдлын чадамжийг үнэлэхэд чиглэнэ гэж тодорхойлсон нь өмнөх хуульд байгаагүй чанарын шалгуурт суурилсан шинэ чиг үүрэг гэж үзэх үндэслэлтэй. Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 25.15 нь зөвхөн шалгалт зохион байгуулах, журам батлах эрхийг дурдсан бөгөөд шалгалтын агуулга, үнэлэх чадамжийн хүрээг тодорхойлоогүй.
Мөн 16.4-т шалгалт зохион байгуулахдаа тэгш эрх, шударга ёс, ил тод байдал, хараат бус байдал, хууль дээдлэх, олон нийтийн итгэлийг хангах зарчмыг баримтлахаар тусгасан нь өмнөх хуульд зарчмын түвшинд ч ил тод заагаагүй зохицуулалтыг хуульчилсан шинэ алхам юм. Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 25.15 нь захиргааны зохион байгуулалтын шинжтэй заалт бөгөөд ийм төрлийн зарчмын баталгааг агуулаагүй.
Шалгалтад орох эрхийн хувьд, төслийн 17.1-д магадлан итгэмжлэгдсэн анагаах ухааны боловсрол олгох байгууллага төгссөн Монгол Улсын иргэн, гадаадын иргэн, харьяалалгүй хүнд шалгалтад орох эрх нээлттэй байхаар заасан нь Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 25.15-д тусгагдаагүй, шалгалтад оролцох субъектын хүрээг хууль зүйн хувьд тодорхойлсон шинэ зохицуулалт юм. Мөн 17.2-т гадаад улсад боловсрол эзэмшсэн этгээдийг шалгалтад оруулах журмыг Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо батлахаар заасан нь өмнөх хуульд бүх эрхийг сайдад төвлөрүүлж байсан загвараас мэргэжлийн өөрийн удирдлагын байгууллагад чиг үүрэг шилжүүлсэн шинэ зохицуулалт гэж дүгнэж болно.
Төслийн 18 дугаар зүйлд шалгалтад оруулахаас татгалзах үндэслэлийг (шаардлага хангаагүй, баримт бичиг дутуу, хуурамч, бүртгэлийн хугацаа хэтэрсэн, зөвшөөрөл хүчингүй болгосон шийтгэлийн хугацаа дуусаагүй гэх мэт) тодорхой заасан нь Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 25.15-д огт тусгагдаагүй, шалгалтын үйл явцад эрх зүйн тодорхой байдал, урьдчилан таамаглах боломж олгож буй шинэ чиг үүрэг юм.
Мөн шалгалтыг зохион байгуулах бүтэц, давтамжтай холбоотойгоор төслийн 19.1-д Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны дэргэдэх шалгалтын асуудал эрхэлсэн хорооноос байгуулсан Шалгалтын комисс жилд хоёроос доошгүй удаа шалгалт зохион байгуулахаар заасан нь өмнөх хуульд байсан “орон тооны бус зөвлөл”-ийн ерөнхий ойлголтыг тогтмол ажиллагаатай, давтамжтай институц болгон тодорхойлсон шинэчлэл гэж үзэх боломжтой. Харин шалгалтын комисс байгуулах, үнэлгээний шалгуур, арга зүйг сайд батална гэж заасан 19.3 нь Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 25.15-д заасан сайдын эрхтэй агуулгын хувьд давхцаж байгаа зохицуулалт юм.
Шалгалтад тэнцэх босго, батламж олгохтой холбоотой 20.1, 20.2, шалгалтад дахин орох эрхийг зохицуулсан 21 дүгээр зүйл, мөн шалгалттай холбоотой гомдол гаргах, шийдвэрлэх журмыг тодорхойлсон 22 дугаар зүйлүүд нь Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 25.15-д огт байгаагүй, мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтын бүрэн процессын эрх зүйн зохицуулалтыг шинээр бий болгосон заалтууд юм.

	23 дугаар зүйл.Эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл
23.1.Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээг зөвхөн мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл бүхий эмнэлгийн мэргэжилтэн үзүүлэх бөгөөд эмнэлгийн мэргэжилтэн нь зөвхөн зөвшөөрөл олгосон төрөл, чиглэл, хүрээнд тусламж, үйлчилгээ үзүүлнэ.
23.2.Эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл нь дараах төрөлтэй байна:
23.2.1. эмчлэх;
23.2.2. эм барих;
23.2.3. сувилах;
23.2.4. эх барих;
23.2.5. сэргээн засах.
23.3.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл авсан этгээд тухайн төрлийн мэргэжлийн нэршлийг хэрэглэх эрхтэй байна.
23.4.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл олгох, сунгах, нөхөн олгох, түдгэлзүүлэх, хүчингүй болгох үйл ажиллагааг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага хэрэгжүүлнэ. 
23.5.Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага нь энэ хуулийн 23.4-т заасан чиг үүргээ хууль тогтоомжийн дагуу болон захиргааны гэрээний үндсэн дээр харьяалах  төрийн байгууллага, эсхүл энэ хуульд заасан Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоонд шилжүүлж болно.
24 дүгээр зүйл.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл олгох үндэслэл, журам
24.1.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад тэнцэж батламж авсан этгээд батламж авсан өдрөөс хойш 30 хоногийн дотор холбогдох Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоонд гишүүнээр элсэх өргөдөл гаргана.
24.2.Өргөдөлд дараах баримт бичгийг хавсаргана:
24.2.1.мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад тэнцсэн батламж;
24.2.2.ял шийтгэгдэж байгаагүйг нотолсон эрх бүхий байгууллагын тодорхойлолт;
24.2.3.энэ хуулиар мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэхийг хориглосон үндэслэл байхгүйг нотолсон баримт бичиг.
24.3.Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо нь өргөдөл, хавсаргасан баримт бичгийн үнэн зөвийг шалгаж, энэ хуулийн шаардлагыг хангасан эсэхийг шийдвэрлэнэ.
24.4.Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо нь өргөдөл гаргагчийг гишүүнээр бүртгэж авсан тохиолдолд мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл олгоно.
24.5.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл авсан этгээд “эмч” гэсэн нэршлийг ашиглах эрхтэй болох бөгөөд зөвшөөрөл аваагүй этгээд “эмч” гэсэн нэршлийг ашиглахыг хориглоно.
24.6.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл авсан эмнэлгийн мэргэжилтэн нь холбогдох тусгай мэргэжлийн шалгалтад тэнцсэн тохиолдолд тухайн төрлийн мэргэшсэн эмчийн нэршлийг ашиглах эрхтэй болно.
25 дүгээр зүйл.Зөвшөөрөл олгох хугацаа
25.1.Анагаах ухааны боловсрол олгох тусгай зөвшөөрөл бүхий их, дээд сургууль, коллеж төгссөн, мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад тэнцсэн эмнэлгийн мэргэжилтэнд мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг дараах хугацаагаар олгоно:
25.1.1.резидент эмчид эмчлэх үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг 3 жилийн хугацаагаар;
25.1.2.үндсэн мэргэшлийн сургалтыг дүүргэсэн мэргэшсэн эмчид эмчлэх үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг 5 жилийн хугацаагаар;
25.1.3.бага эмчид эмчлэх үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг 5 жилийн хугацаагаар;
25.1.4.эм зүйч, эм найруулагчид эм барих үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг 5 жилийн хугацаагаар;
25.1.5.сувилагчид сувилах үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг 5 жилийн хугацаагаар;
25.1.6.эх баригчид эх барих үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг 5 жилийн хугацаагаар;
25.1.7.сэргээн засах чиглэлийн мэргэжилтэнд сэргээн засах үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг 5 жилийн хугацаагаар.
25.2.Энэ хуулийн 25.1.1-д заасан резидент эмч нь төгсөлтийн дараах сургалт эрхлэх зөвшөөрөл бүхий төрөлжсөн мэргэшлийн эмнэлэг болон нэгдсэн эмнэлэгт үндсэн мэргэшлийн сургалтад хамрагдах хугацаандаа хөдөлмөрийн гэрээ байгуулж ажиллана.
25.3.Энэ хуулийн 25.1.1-д зааснаас бусад зөвшөөрлийг жил тутам тасралтгүй сургалтад хамрагдаж, багц цагаа бүрдүүлсэн эмнэлгийн мэргэжилтэнд 5 жилийн хугацаагаар сунгана.
25.4.Тасралтгүй сургалтын багц цагийн доод хэмжээ, тооцох аргачлал, нотлох баримт бичгийн шаардлага, сунгалтын шалгуурыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага, эсхүл энэ хуулийн 23.5-т заасны эрх шилжүүлэн авсан байгууллага батална.
26 дугаар зүйл.Гадаад улсад боловсролын байгууллага төгссөн иргэн болон гадаад улсын иргэнд зөвшөөрөл олгох
26.1.Гадаад улсад анагаах ухааны боловсрол олгох сургууль төгссөн Монгол Улсын иргэн, эсхүл Монгол Улсад анагаах ухааны боловсрол олгох сургууль төгссөн гадаадын иргэн Монгол Улсад резидент эмчийн сургалтад хамрагдах тохиолдолд энэ хуулийн 25.1.1, 25.2-т заасан шаардлагыг хангаснаар мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл авна.
26.2.Гадаад улсын эрх бүхий байгууллагаас олгосон эмчлэх, сувилах, эх барих, эм барих, сэргээн засах чиглэлийн мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх хүчин төгөлдөр зөвшөөрөлтэй Монгол Улсын иргэнд тухайн мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг хялбаршуулсан журмаар олгож болно.
26.3.Монгол Улсад мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг дараах шалгуурыг хангасан гадаадын эмнэлгийн мэргэжилтэнд олгоно:
26.3.1.Монгол Улсын анагаах ухааны боловсролын зэрэгтэй дүйцэх боловсрол эзэмшсэн;
26.3.2.эх орондоо мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх хүчин төгөлдөр зөвшөөрөлтэй, эсхүл түүнтэй адилтгах баримт бичигтэй;
26.3.3.төрөлжсөн мэргэшлээр 5 ба түүнээс дээш жил ажилласныг нотлох баримт бичигтэй;
26.3.4.Монгол Улсын эрүүл мэндийн байгууллагатай ажиллах гэрээ, хэлэлцээртэй.
26.4.Энэ хуулийн 26.3-т заасан гадаадын иргэнд Монгол Улсад мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг 2 жил хүртэл хугацаагаар дараах нөхцөлөөр хялбаршуулсан журмаар олгож болно:
26.4.1.6 сар хүртэлх зөвшөөрлийг зөвшөөрлийн шалгалтгүйгээр зөвхөн нэг удаа;
26.4.2.6 сараас дээш хугацааны зөвшөөрлийг зөвшөөрлийн шалгалтад тэнцсэн тохиолдолд.
26.5.Энэ хуулийн 26.4-т заасан зөвшөөрөлтэй гадаадын эмнэлгийн мэргэжилтэн Монгол Улсын нутаг дэвсгэрт мэргэжлийн үйл ажиллагаагаа монгол хэл дээр, шаардлагатай тохиолдолд орчуулгатай явуулна.
26.6.Гадаадын эмнэлгийн мэргэжилтний зөвшөөрөл олгох, сунгах, хяналт тавих, шаардлага зөрчсөн тохиолдолд авах арга хэмжээний журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага, эсхүл тухайн эрхийг шилжүүлэн авсан төрийн болон Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо батална.
27 дугаар зүйл.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг хүчингүй болгох
27.1.Эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг дараах үндэслэлээр хүчингүй болгоно:
27.1.1.мэргэжилтэн өөрөө хүсэлт гаргасан;
27.1.2.гэмт хэрэг үйлдсэн нь хүчин төгөлдөр шүүхийн шийдвэрээр тогтоогдсон;
27.1.3.тасралтгүй сургалтын багц цагийг хангаагүй;
27.1.4.зөвшөөрлийн хугацаа дууссан боловч мэргэжлийн шалгалтад ороогүй, эсхүл тэнцээгүй;
27.1.5.хүндэтгэн үзэх шалтгаангүйгээр хоёр жилээс дээш хугацаанд мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлээгүй;
27.1.6.төгсөлтийн дараах сургалтын гэрээний үүргээ биелүүлээгүй;
27.1.7.энэ хуулиар мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх эрхгүй этгээд болох нь тогтоогдсон.
27.2.Мэргэжлийн хариуцлагын хороо нь ёс зүйн ноцтой зөрчил гаргасан эмнэлгийн мэргэжилтний зөвшөөрлийг 6 сараас 1 жил, мэргэжлийн алдаанаас хүний амь нас, эрүүл мэндэд хохирол учруулсан нь тогтоогдсон бол 1–3 жил хүртэл хугацаагаар тус тус хүчингүй болгож болно.
28 дугаар зүйл. Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг сэргээх
28.1.Зөвшөөрөл хүчингүй болгох үндэслэл арилж, холбогдох шаардлагыг хангаж, гэрээний үүргээ биелүүлсэн бол мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг сэргээж болно.
28.2.Өөрийн хүсэлтээр зөвшөөрлөө хүчингүй болгосон этгээд дахин зөвшөөрөл авах бол мэргэжлийн шалгалтад дахин орно.
29 дүгээр зүйл.Эмнэлгийн мэргэжилтний нэгдсэн бүртгэл
29.1.Эмнэлгийн мэргэжилтний нэгдсэн бүртгэл нь эмнэлгийн мэргэжилтний талаарх албан ёсны мэдээллийн сан байна.
29.2.Эмнэлгийн мэргэжилтэн бүр дахин давтагдашгүй бүртгэлийн дугаартай байна.
29.3.Нэгдсэн бүртгэлд мэргэжил, мэргэшил, зөвшөөрлийн байдал, сургалт, ажилласан байгууллага, албан тушаалын мэдээллийг жил бүр шинэчилнэ.
29.4.Нэгдсэн бүртгэлийг хөтлөх журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага, эсхүл тухайн эрхийг шилжүүлэн авсан төрийн болон Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоо батална.
30 дугаар зүйл.Эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх эрхгүй этгээд
30.1.Дараах этгээд эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх эрхгүй:
30.1.1.сэтгэцийн өвчтэй нь эрх бүхий байгууллагын дүгнэлтээр тогтоогдсон;
30.1.2.мансууруулах болон сэтгэцэд нөлөөт бодисын хамааралтай;
30.1.3.18 насанд хүрээгүй;
30.1.4.хорих ял эдэлж байгаа, эсхүл хорих ял эдлээд таван жил өнгөрөөгүй.
44 дүгээр зүйл.Төгсөлтийн дараах сургалтын төрөл, хүрээ
44.1.Эмнэлгийн мэргэжилтний төгсөлтийн дараах сургалт нь мэргэшүүлэх болон тасралтгүй гэсэн төрөлтэй байна.
44.2.Төгсөлтийн дараах мэргэшүүлэх сургалтад үндсэн мэргэшлийн болон төрөлжсөн мэргэшлийн сургалт хамаарна.
44.3.Тасралтгүй сургалт нь эмнэлгийн мэргэжилтний мэдлэг, ур чадвар, ёс зүй, чанарын шаардлагыг хадгалах, ахиулах зорилготой бөгөөд багц цагийн тогтолцоонд үндэслэнэ.
45 дугаар зүйл.Төгсөлтийн дараах сургалтын удирдлага, зохион байгуулалт
45.1.Мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл, төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэрэгтэй холбогдсон үйл ажиллагааны бодлого, нэгдсэн удирдлагыг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага хэрэгжүүлнэ.
45.2.Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага нь хуульд нийцүүлэн тодорхой чиг үүргийг эрх олгох, гэрээгээр шилжүүлэх хэлбэрээр төрийн болон төрийн бус байгууллагаар хэрэгжүүлж болох бөгөөд энэ тохиолдолд хяналт, тайлагнал, ил тод байдлын шаардлагыг хангана.
45.3.Эрх олгогдсон байгууллага нь төгсөлтийн дараах сургалт зохион байгуулах, сургалтын чанарын баталгаажуулалт хийх, мэргэшлийн зэрэг олгох үйл ажиллагаанд мэргэжлийн нийгэмлэг, холбооны оролцоог хангана.
46 дугаар зүйл.Орон тооны бус зөвлөл
46.1.Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллагын дэргэд төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэрэг олгоход арга зүйн дэмжлэг үзүүлэх, зөвлөмж гаргах, хяналт-шинжилгээ хийх чиг үүрэг бүхий орон тооны бус зөвлөл ажиллана.
46.2.Орон тооны бус зөвлөлийн бүрэлдэхүүн, ажиллах журам, шийдвэр гаргах хэлбэр, ашиг сонирхлын зөрчлийг зохицуулах журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
46.3.Орон тооны бус зөвлөлийн зөвлөмж нь эрх бүхий байгууллагын шийдвэр гаргах үйл ажиллагаанд үндэслэл болох боловч захиргааны шийдвэрийг орлохгүй.
47 дугаар зүйл.Сургалт эрхлэх байгууллагад тавих шаардлага, сонгон шалгаруулалт
47.1.Төгсөлтийн дараах сургалт эрхлэх байгууллага нь дараах нийтлэг шаардлагыг хангасан байна:
47.1.1.сургалтын хөтөлбөр, сургалтын үр дүнгийн шалгуур, үнэлгээний аргачлалтай байх;
47.1.2.сургалтын багшлах бүрэлдэхүүний мэргэшил, туршлагын шаардлага хангагдсан байх;
47.1.3.клиникийн сургалтын бааз, тоног төхөөрөмж, шаардлагатай тохиолдолд симуляцын орчинтой байх;
47.1.4.сургалтын чанарын дотоод баталгаажуулалт, гомдол шийдвэрлэх журамтай байх;
47.1.5.ашиг сонирхлын зөрчил, тэтгэлэг, санхүүжилтийн ил тод байдлыг хангах.
47.2.Сургалт эрхлэх байгууллагыг сонгох, зөвшөөрөл олгох, сунгах, түдгэлзүүлэх, хүчингүй болгох журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
48 дугаар зүйл. Багц цаг тооцох, бүртгэх, хүлээн зөвшөөрөх
48.1.Тасралтгүй сургалтын багц цаг тооцох тогтолцоо нь сургалтын төрөл, хэлбэр, үр дүн, үнэлгээ-нд суурилна.
48.2.Багц цагийг цахим бүртгэлээр нэгтгэн хөтөлж, сургалт зохион байгуулагч байгууллага нь оролцогчийн мэдээллийг хугацаанд нь бүртгүүлэх үүрэгтэй.
48.3. Дотоод, гадаадын сургалт, эрдэм шинжилгээ, ур чадварын үнэлгээ, клиник сургалт, цахим сургалтыг багц цагт тооцох шалгуур, дээд хязгаар, нотлох баримтын шаардлагыг эрх бүхий байгууллага батална.
48.4.Багц цагийн бүртгэлд худал мэдээлэл оруулах, хуурамч баримт бүрдүүлэхийг хориглоно.
49 дүгээр зүйл.Мэргэшлийн зэрэг олгох, нөхөн олгох, хүчингүй болгох нийтлэг үндэслэл
49.1.Мэргэшлийн зэрэг олгох үйл ажиллагаа нь мэргэшүүлэх сургалтын төгсөлт, ур чадварын үнэлгээ, ажлын дадлага туршлага, ёс зүйн шаардлага, чанарын шалгуур-т үндэслэнэ.
49.2.Мэргэшлийн зэрэг олгох, нөхөн олгох, сунгах, хүчингүй болгох журам, үнэлгээний шалгуур, баримт бичгийн бүрдэл, шийдвэр гаргах хугацааг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
49.3.Мэргэшлийн зэрэгтэй холбоотой маргааныг шийдвэрлэх дотоод журам, гомдол хянан шийдвэрлэх шат дарааллыг 49.2-т заасан журмаар тусгана.
50 дугаар зүйл.Резидент эмчийн мэргэшүүлэх сургалтад хамрагдах үеийн эрх зүйн байдал
50.1.Резидент эмч нь төгсөлтийн дараах сургалт эрхлэх зөвшөөрөл бүхий төрөлжсөн мэргэшлийн эмнэлэг болон нэгдсэн эмнэлэгт үндсэн мэргэшлийн сургалтад хамрагдах хугацаандаа хөдөлмөрийн гэрээ байгуулж ажиллана.
50.2.Резидент эмчийн ажлын ачаалал, хяналт-удирдлага, сургалтын чанарын шаардлага, хөдөлмөрийн аюулгүй байдлын доод стандартыг эрх бүхий байгууллага батална.
51 дугаар зүйл.Санхүүжилт, зардлын жишиг, төлбөр
51.1.Төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэргийн үйл ажиллагааны зардлын жишиг, сургалтын тэтгэлэг олгох шалгуур, тэтгэлгийн хэмжээ, шалгалтын төлбөр, зардлын жишгийг санхүү, төсвийн болон эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүд хамтран батална.
51.2.Улсын төсвөөс санхүүжүүлэх сургалтын төрөл, хамрах хүрээ, сонгон шалгаруулах шалгуур, тайлагналын журмыг 51.1-д заасны дагуу тогтооно.
51.3.Сургалтын төлбөр, санхүүжилттэй холбоотой мэдээлэл ил тод байх бөгөөд ашиг сонирхлын зөрчил үүсгэх нөхцөлийг хориглоно.
	25 дугаар зүйл.Эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл, төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэрэг
25.1.Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээг мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл бүхий эмнэлгийн мэргэжилтэн үзүүлэх бөгөөд зөвхөн зөвшөөрөл олгосон төрлөөр тусламж, үйлчилгээ үзүүлнэ.
25.2.Эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл нь эмчлэх, эм барих, сувилах, эх барих, сэргээн засах гэсэн төрөлтэй байна.
25.3.Анагаах ухааны боловсрол олгох зөвшөөрөл бүхий их, дээд сургууль, коллеж төгссөн, мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтад тэнцсэн эмнэлгийн мэргэжилтэнд мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг дор дурдсан хугацаагаар эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн олгоно:
25.3.1.резидент эмчид эмчлэх үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг гурван жилийн хугацаагаар;
25.3.2.үндсэн мэргэшлийн сургалтыг дүүргэсэн мэргэшсэн эмчид эмчлэх үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг таван жилийн хугацаагаар;
25.3.3.бага эмчид эмчлэх үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг таван жилийн хугацаагаар;
25.3.4.эм зүйч, эм найруулагчид эм барих үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг 5 жилийн хугацаагаар;
25.3.5.сувилагчид сувилах үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг 5 жилийн хугацаагаар;
25.3.6.эх баригчид эх барих үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг 5 жилийн хугацаагаар.
25.3.7.сэргээн засах чиглэлийн мэргэжилтэнд сэргээн засах үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг таван жилийн хугацаагаар.
25.4.Энэ хуулийн 25.3.1-д заасан резидент эмч нь төгсөлтийн дараах сургалт эрхлэх зөвшөөрөл бүхий төрөлжсөн мэргэшлийн эмнэлэг болон нэгдсэн эмнэлэгт үндсэн мэргэшлийн сургалтад хамрагдах хугацаандаа хөдөлмөрийн гэрээ байгуулж ажиллана.
25.5.Энэ хуулийн 25.3.1-д зааснаас бусад мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг жил тутам тасралтгүй сургалтад хамрагдаж, багц цагаа бүрдүүлэн ажилласан эмнэлгийн мэргэжилтэнд таван жилийн хугацаагаар сунгана.
25.6.Гадаад улсад анагаах ухааны боловсрол олгох сургууль төгссөн Монгол Улсын иргэн, эсхүл Монгол Улсад анагаах ухааны боловсрол олгох сургууль төгссөн гадаадын иргэн Монгол Улсад резидент эмчийн сургалтад хамрагдах тохиолдолд энэ хуулийн 25.3-т заасны дагуу мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл авна.
25.7.Гадаад улсын эрх бүхий байгууллагаас олгосон эмчлэх, сувилах, эх барих, эм барих, сэргээн засах чиглэлийн мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөлтэй Монгол Улсын иргэнд тухайн мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг шууд олгож болно.
25.8.Монгол Улсад мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг дараах шалгуурыг хангасан гадаадын эмнэлгийн мэргэжилтэнд олгоно:
25.8.1.анагаах ухааны боловсрол олгох сургууль төгссөн бөгөөд Монгол Улсын анагаах ухааны боловсролын зэрэгтэй дүйцэх анагаах ухааны боловсрол эзэмшсэн;
25.8.2.эх орондоо мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх хүчин төгөлдөр зөвшөөрөлтэй буюу түүнтэй адилтгах баримт бичигтэй;
25.8.3.төрөлжсөн мэргэшлийн чиглэлээр суралцсан, төрөлжсөн мэргэшлээр тав ба түүнээс дээш жил ажилласныг нотлох хүчин төгөлдөр баримт бичигтэй;
25.8.4.Монгол Улсын аль нэг эрүүл мэндийн байгууллагад ажиллах гэрээ, хэлэлцээртэй.
25.9.Энэ хуулийн 25.8-д заасан гадаадын иргэнд Монгол Улсад мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг хоёр жил хүртэлх хугацаагаар дараах нөхцөлөөр хялбаршуулсан журмаар олгоно:
25.9.1.зургаан сар хүртэлх зөвшөөрлийг мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийн шалгалтгүйгээр зөвхөн нэг удаа;
25.9.2.зургаан сараас дээш хугацааны зөвшөөрлийг мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийн шалгалтад тэнцсэн тохиолдолд.
25.10.Энэ хуулийн 25.9-д заасан зөвшөөрөлтэй гадаадын эмнэлгийн мэргэжилтэн Монгол Улсын нутаг дэвсгэрт мэргэжлийн үйл ажиллагаагаа монгол хэл дээр, шаардлагатай тохиолдолд орчуулгатай явуулна.
25.11.Эмнэлгийн мэргэжилтний төгсөлтийн дараах сургалт нь мэргэшүүлэх болон тасралтгүй гэсэн төрөлтэй байх бөгөөд төгсөлтийн дараах мэргэшүүлэх сургалтад үндсэн ба төрөлжсөн мэргэшлийн сургалт хамаарна.
25.12.Эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийн болон төгсөлтийн дараах сургалттай холбогдсон үйл ажиллагааны удирдлагыг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага хэрэгжүүлнэ.
25.13.Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллагаас эрх олгосон төрийн байгууллага нь эмнэлгийн мэргэжилтэнд мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл олгох, сунгах, нөхөн олгох, хүчингүй болгох болон төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэрэг олгох үйл ажиллагааг зохион байгуулах бөгөөд мэргэжлийн нийгэмлэг, холбооны оролцоог хангана.
25.14.Эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллагын дэргэд эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл, мэргэшлийн зэрэг олгох болон төгсөлтийн дараах сургалтын үйл ажиллагаанд арга зүйн дэмжлэг үзүүлэх орон тооны бус зөвлөл ажиллана.
25.15.Эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл олгох үйл ажиллагааны удирдлага зохион байгуулалт, зөвшөөрөлтэй холбоотой үйл ажиллагааг нэгдсэн удирдлагаар хангах, арга зүйн дэмжлэг үзүүлэх орон тооны бус зөвлөлийн бүрэлдэхүүн, ажиллах журам, зөвшөөрлийн шалгалт зохион байгуулах, багц цаг тооцох, зөвшөөрлийн гэрчилгээ олгох, нөхөн олгох журам, бүрдүүлэх баримт бичиг, мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийн гэрчилгээний загвар, холбогдох маягтыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн, холбогдох зардлын жишгийг санхүү, төсвийн болон эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн хамтран батална.
25.16.Эмнэлгийн мэргэжилтний төгсөлтийн дараах сургалтын болон мэргэшлийн зэргийн үйл ажиллагаанд арга зүйн дэмжлэг үзүүлэх орон тооны бус зөвлөлийн бүрэлдэхүүн, ажиллах журам, мэргэшлийн зэрэг олгох, нөхөн олгох, хүчингүй болгох журам, мэргэшүүлэх болон тасралтгүй сургалт зохион байгуулах, сургалт эрхлэх байгууллагыг сонгох, зөвшөөрөл олгох, сунгах, хүчингүй болгох журам, мэргэшлийн зэргийн болон төгсөлтийн дараах сургалтыг төгсөгчид олгох үнэмлэх, гэрчилгээний загварыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн, төгсөлтийн дараах сургалтын зардлыг улсын төсвөөс санхүүжүүлэх журам, зардлын жишиг, сургалтын тэтгэлэг олгох шалгуур, тэтгэлгийн хэмжээ, мэргэшлийн зэргийн шалгалтын төлбөр, зардлын жишгийг санхүү, төсвийн болон эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүд хамтран батална.
25.17.Эмнэлгийн мэргэжилтний нэгдсэн бүртгэлийн сан нь эмнэлгийн мэргэжилтний талаарх мэдээллийн лавлагаа болох бөгөөд эмнэлгийн мэргэжилтэн бүр зөвшөөрлийн дахин давтагдашгүй дугаартай байна.
25.18.Эмнэлгийн мэргэжилтний нэгдсэн бүртгэлийн сан нь эмнэлгийн мэргэжилтний бүртгэлд орсон он, сар, өдөр, мэргэжил, мэргэшил, төгсөлтийн дараах сургалтад хамрагдсан байдал, мэргэшлийн зэрэг, ажиллаж байсан болон ажиллаж байгаа байгууллага, эрхэлж байгаа албан тушаалын талаарх мэдээллийг агуулах бөгөөд жил тутам шинэчлэгдэж байна.
25.19.Эмнэлгийн мэргэжилтний нэгдсэн бүртгэлийн санг хөтлөх, мэдээллийг шинэчлэх, ашиглах журмыг эрүүл мэндийн асуудал хариуцсан төрийн захиргааны төв байгууллага батална.
25.20.Зөвшөөрлийн тухай хуулийн 6.2 дугаар зүйлд зааснаас гадна дараах үндэслэлээр эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн хүчингүй болгоно:
25.20.1.энэ хуулийн 26.3-т заасны дагуу;
25.20.2.хуулийн хүчин төгөлдөр шүүхийн шийдвэрийн дагуу;
25.20.3.зөвшөөрлийн хүчинтэй хугацаанд багц цагийг хангах үүргээ биелүүлээгүй;
25.20.4.зөвшөөрлийн шалгалтад ороогүй, эсхүл тэнцээгүй;
25.20.5.хуульд заасан үндэслэлээс бусад шалтгаанаар хоёр жилээс дээш хугацаагаар мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлээгүй;
25.20.6.улсын төсвийн санхүүжилтээр төгсөлтийн дараах мэргэшүүлэх сургалтад хамрагдсан эмнэлгийн мэргэжилтэн гэрээний үүргээ биелүүлээгүй;
25.20.7.хуульд заасан үүргээ биелүүлээгүй.
25.21.Зөвшөөрлийн тухай хуулийн 6.2 дугаар зүйлд зааснаас гадна дараах үндэслэлээр гадаадын эмнэлгийн мэргэжилтэнд олгосон зөвшөөрлийг энэ хуулийн 25.20-д заасан эрх бүхий этгээд хүчингүй болгоно:
25.21.1.байгууллагын болон гадаадын эмнэлгийн мэргэжилтний санаачилгаар гэрээг хугацаанаас өмнө цуцалсан;
25.21.2.байгууллагын болон гадаадын эмнэлгийн мэргэжилтэн Эрүүл мэндийн тухай хууль, Эм, эмнэлгийн хэрэгслийн тухай хууль, Гадаадын иргэний эрх зүйн байдлын тухай хууль, Ажиллах хүчний шилжилт хөдөлгөөний тухай хууль болон холбогдох бусад хууль тогтоомжийг зөрчсөн нь эрх бүхий байгууллагын шийдвэрээр тогтоогдсон;
25.21.3.гадаадын эмнэлгийн мэргэжилтэн эмнэлгийн мэргэжилтний ёс зүйн зөрчил болон мэргэжлийн алдаа гаргасан нь холбогдох байгууллагын шийдвэрээр тогтоогдсон.
25.22.Энэ хуулийн 25.20.6-д заасан гэрээний үүргээ биелүүлсэн тохиолдолд эмнэлгийн мэргэжилтний зөвшөөрлийг сэргээж болно.
26 дугаар зүйл.Эмнэлгийн мэргэжилтний ёс зүйн хэм хэмжээг тогтоох, мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг хүчингүй болгох, дахин олгох
Хэвлэх
26.1.Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллагын дэргэд эмнэлгийн мэргэжилтний болон анагаах ухааны Ёс зүйн хяналтын хороо, аймаг, нийслэлийн эрүүл мэндийн газар, төв эмнэлэг, тусгай мэргэжлийн төвийн дэргэд ёс зүйн салбар хороо, эрдэм шинжилгээний хүрээлэн, их, дээд сургууль, тусгай мэргэжлийн төвийн дэргэд Анагаах ухааны ёс зүйн хяналтын салбар хороо тус тус ажиллана. Ёс зүйн хяналтын хороо, салбар хорооны үлгэрчилсэн дүрэм, анагаах ухааны болон эмнэлгийн мэргэжилтний ёс зүйн хэм хэмжээг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
26.2.Энэ хуульд заасан эрүүл мэндийн талаар эдлэх иргэний эрх, үүргээс гадна эмнэлгийн мэргэжилтний болон анагаах ухааны ёс зүйн хэм хэмжээтэй холбогдсон эрх, үүргийг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага тогтоож болно.
26.3.Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн энэ хуулийн 26.1-д заасан Ёс зүйн хяналтын хорооны шийдвэрийг үндэслэн эмнэлгийн мэргэжилтний ёс зүйн хэм хэмжээг ноцтой зөрчсөн эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрлийг 6 сараас 1 жил хүртэл хугацаагаар, мэргэжлийн алдаа гаргаж, хүний амь нас, эрүүл мэндийг хохироосон нь зохих байгууллагаар тогтоогдсон бөгөөд эрүүгийн хариуцлага хүлээлгэхээргүй бол 1-3 жил хүртэлх хугацаагаар тус тус хүчингүй болгоно.
26.4.Ёс зүйн салбар хороо нь эмнэлгийн мэргэжилтний болон анагаах ухааны ёс зүйн хэм хэмжээг зөрчсөн эмнэлгийн мэргэжилтэнд хууль тогтоомжийн дагуу шийтгэл ногдуулах саналыг холбогдох эрх бүхий албан тушаалтанд тавьж шийдвэрлүүлнэ.
26.5.Эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллагын дэргэд эс, эд, эрхтэн шилжүүлэн суулгах асуудлаар мэргэжил, ёс зүйн хороо ажиллана. Тус хорооны дүрэм, бүрэлдэхүүнийг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.

	“Эрүүл мэндийн ажилтны тухай” хуулийн төслийн 16–22, 23–30, 44–51 дүгээр зүйлүүдээр эмнэлгийн мэргэжилтний шалгалт–батламж–зөвшөөрөл–бүртгэл–тасралтгүй сургалт–мэргэшлийн зэрэг гэсэн нэг цогц зохицуулалтыг бие даалган, дэлгэрэнгүй шатлалтайгаар тогтоожээ. Харин Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 25 дугаар зүйл энэ бүх агуулгыг нэг зүйлд багтаан (25.1–25.16, мөн 25.17–25.22 хүртэл) зохицуулсан тул зохицуулалтын “давхцал” бодитоор үүссэн гэж дүгнэгдэнэ. Өөрөөр хэлбэл, төслийн зохицуулалт нь шинэ агуулга нэмж оруулсан ч (доор дурдана), үндсэн сэдэв, объект, хүрээний хувьд ЭМТХ–ийн 25 дугаар зүйлтэй давхардаж, нэг харилцааг хоёр өөр хууль нэгэн зэрэг зохицуулах эрсдэлтэй байна.

Давхцаж буй гол хэсэг нь: эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээг зөвхөн зөвшөөрөлтэй этгээд үзүүлэх зарчим (төслийн 23.1 ↔ ЭМТХ 25.1), зөвшөөрлийн төрөл (төслийн 23.2 ↔ ЭМТХ 25.2), зөвшөөрөл олгох хугацаа ба ангилал (резидент 3 жил; бусад 5 жил гэх мэт) (төслийн 25.1 ↔ ЭМТХ 25.3), резидент эмч хөдөлмөрийн гэрээгээр ажиллах (төслийн 25.2 ↔ ЭМТХ 25.4), жил тутмын тасралтгүй сургалт/багц цагт тулгуурлан сунгах (төслийн 25.3–25.4, 44.3, 48 ↔ ЭМТХ 25.5, 25.11), гадаадад боловсрол эзэмшсэн болон гадаадын иргэнд зөвшөөрөл олгох шалгуур, хялбаршуулсан нөхцөл (төслийн 26.1–26.5 ↔ ЭМТХ 25.6–25.10), зөвшөөрөл–сургалт–мэргэшлийн зэргийн удирдлагын ерөнхий бүтэц, орон тооны бус зөвлөл, журмуудыг сайд батлах зэрэг (төслийн 45–46, 49–51 ↔ ЭМТХ 25.12–25.16), мөн нэгдсэн бүртгэлийн үзэл баримтлал (төслийн 29 ↔ ЭМТХ 25.17–25.19) байна. Иймд “төсөл”-ийн эдгээр зүйлүүд хүчин төгөлдөр болбол ЭМТХ 25 дугаар зүйлтэй нэг зорилго, нэг объекттой давхар зохицуулалт зэрэгцэн орших магадлал өндөр.
Гэхдээ төслийн зохицуулалт нь зөвхөн “давтсан” төдий биш; шинээр үүсэж буй (эсхүл огтхон ч тодорхой болоогүй байсан) чиг үүрэг, институтүүдийг нарийвчилж нэмсэн байна. Нэгдүгээрт, мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх шалгалтын тогтолцоог бүхэлд нь хуульчилсан нь шинэчлэл гэж хэлж болно: шалгалт өгөх үүрэг (төслийн 16.1), шалгалтыг мэргэжлээр ангилах жагсаалт (16.2), шалгалтын зорилго (суурь мэдлэг, ур чадвар, ёс зүй, өвчтөний аюулгүй байдал) (16.3), зохион байгуулалтын зарчим (16.4), шалгалтад орох эрх бүхий этгээдийн хүрээ (17.1) болон гадаадад боловсрол эзэмшсэн хүнийг оруулах журмыг холбоо батална гэсэн зохицуулалт (17.2), өргөдлийн баримт бичиг (17.3), комиссын мэдээлэл гаргуулах эрх (17.4), татгалзах үндэслэлүүд (18.1), шалгалт жилд хоёроос доошгүй (19.1), 90 хоногийн өмнө нийтэд зарлах (19.2), комисс/шалгалтын арга, шалгуурыг сайд батлах (19.3), 70%-с дээш бол тэнцсэнд тооцох (20.1), 30 хоногт батламж олгох субъект нь холбоо (20.2), дахин шалгалт (21.1–21.2), шалгалттай холбоотой гомдлыг шалгалтаас 14-өөс доошгүй хоногийн өмнө гаргах ба холбоо 3 хоногийн өмнө шийдвэрлэх (22.1–22.2) зэрэг нь ЭМТХ 25 дугаар зүйлд ийм дэлгэрэнгүйгээр тусгагдаагүй шинэ “процессын” зохицуулалт юм. Өөрөөр хэлбэл, төслийн дагуу шалгалт зохион байгуулах, зарлах, үнэлэх, батламж олгох, гомдол шийдвэрлэх чиг үүрэг “бодитоор” шинээр тогтож байна.
Хоёрдугаарт, зөвшөөрөл олгох механизм дээр субъект, үүргийн бүтэц өөрчлөгдөж байна. ЭМТХ-д зөвшөөрлийг “эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн олгоно” гэж шууд заасан (ЭМТХ 25.3) бол төслийн хувьд зөвшөөрөл олгох, сунгах, нөхөн олгох, түдгэлзүүлэх, хүчингүй болгох үйл ажиллагааг төрийн захиргааны төв байгууллага хэрэгжүүлнэ (төслийн 23.4) гэж байгууллагын түвшинд шилжүүлж, цаашлаад энэ чиг үүргээ захиргааны гэрээний үндсэн дээр харьяалах төрийн байгууллага эсхүл Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоонд шилжүүлж болно гэж нэмжээ (төслийн 23.5). Энэ нь өмнөх зохицуулалтаас “өөр” шинэ чиглэл: эрх шилжүүлэх (гэрээт) загвар, түүнийг дагасан хяналт-тайлагнал-ил тод байдлын шаардлагыг сургалтын блокт ч мөн давхар тусгасан (төслийн 45.2). Иймээс төслийн хүрээнд төрийн төв байгууллага–төрийн байгууллага–мэргэжлийн холбоо гэсэн гуравласан бүтэцтэй хэрэгжилтийн загвар шинээр тодорч байна.
Гуравдугаарт, төслийн 24 дүгээр зүйлээр Эмнэлгийн мэргэжилтний холбооны гишүүнчлэл ба зөвшөөрөл олголтыг шууд уялдуулсан нь шинээр “чиг үүрэг” нэмсэнд тооцогдоно: шалгалтад тэнцэж батламж авсан этгээд 30 хоногт холбоонд гишүүнээр элсэх өргөдөл гаргана (24.1), холбоо баримт бичгийг шалгаж шаардлага хангасан эсэхийг шийдвэрлэнэ (24.3), өргөдөл гаргагчийг гишүүнээр бүртгэж авсан тохиолдолд зөвшөөрөл олгоно (24.4) гэжээ. Өөрөөр хэлбэл, холбоо нь зөвхөн “мэргэжлийн нийгэмлэг” бус, лиценз олголтын процессын зайлшгүй шат болж, баримт бичиг шалгах, бүртгэх, шийдвэрлэх чиг үүрэг нэмэгдэж байна. ЭМТХ 25 дугаар зүйлд холбооны энэ түвшний “шийдвэр гаргах” оролцоо шууд ингэж задарч харагдахгүй.
Дөрөвдүгээрт, төслийн зохицуулалт нэршил, мэргэшлийн статусын ашиглалтыг илүү хатуу болгожээ: зөвшөөрөл авсан этгээд тухайн төрлийн мэргэжлийн нэршлийг хэрэглэх эрхтэй (23.3), мөн зөвшөөрөл авсан этгээд “эмч” гэсэн нэршил ашиглах эрхтэй, зөвшөөрөл аваагүй этгээд “эмч” нэршил ашиглахыг хориглоно (24.5), түүнчлэн тусгай мэргэжлийн шалгалтад тэнцсэн тохиолдолд мэргэшсэн эмчийн нэршил хэрэглэх эрх үүснэ (24.6). Эдгээр нь ЭМТХ 25 дугаар зүйлд ийм тодорхой хориг, нэршлийн түвшинд дэлгэрэнгүй хэлбэрээр тусгагдсан гэж үзэхэд хэцүү тул шинэ нарийвчилсан чиг үүрэг (хяналт, нэршлийн хэрэглээг баталгаажуулах) үүсгэнэ.
Тавдугаарт, зөвшөөрөл хүчингүй болгох/сэргээх дээр төслийн зохицуулалт тусдаа бүлэг маягаар хөгжсөн. Төсөл зөвшөөрлийг хүчингүй болгох суурь үндэслэлүүдийг жагсааж (27.1), мөн “мэргэжлийн хариуцлагын хороо” ёс зүйн ноцтой зөрчил болон хүний амь нас, эрүүл мэндэд хохирол учруулсан мэргэжлийн алдааны тохиолдолд 6 сар–3 жил хүртэл хугацаагаар хүчингүй болгож болно (27.2) гэж “шинэ субъект”-ын эрх хэмжээг тодорхойлжээ. Харин ЭМТХ-д ёс зүйн хяналтын хороо, салбар хороодын бүтэцтэй холбоотой зохицуулалт орж, сайд тухайн хорооны шийдвэрийг үндэслэн хүчингүй болгох (6 сар–3 жил) тухай өгүүлсэн (ЭМТХ 26.1, 26.3) байна. Иймээс төслийн хувьд мэргэжлийн хариуцлагын хороо гэсэн институтийн шийдвэрийн эрх зүйн жин, уялдааг (ЭМТХ дахь Ёс зүйн хяналтын хороотой) тодорхой зааглахгүй бол давхар сахилгын тогтолцоо үүсэх эрсдэлтэй.
Зургаадугаарт, төслийн 29–30 дугаар зүйлээр нэгдсэн бүртгэлийг “албан ёсны мэдээллийн сан” гэж тодорхойлоод (29.1), бүртгэлийн дугаар (29.2), жил бүр шинэчлэх мэдээллийн бүрэлдэхүүн (мэргэжил, мэргэшил, зөвшөөрлийн байдал, сургалт, ажилласан байгууллага, албан тушаал) (29.3) гэх мэтээр илүү тодорхой болгосон нь ЭМТХ 25.17–25.19-т заасан нэгдсэн бүртгэлийн ерөнхий зохицуулалтыг үйл ажиллагааны түвшинд нарийвчилсан шинэчлэл юм. Мөн төслийн 30.1-д эмнэлгийн мэргэжилтний үйл ажиллагаа эрхлэх эрхгүй этгээдийн жагсаалтыг (сэтгэцийн өвчтэй, бодисын хамааралтай, 18-аас доош, хорих ял эдэлж байгаа/эдлээд 5 жил болоогүй гэх мэт) тусгасан нь эрх зүйн шалгуурын “тохирох эсэх”-ийн блок болж нэмэгдэж байна.
Долоодугаарт, төгсөлтийн дараах сургалт, багц цаг, чанарын баталгаажуулалт, санхүүжилтийн ил тод байдал төслийн 44–51 дүгээр зүйлээр тусдаа систем болж “шинээр” хөгжсөн. ЭМТХ-д сургалтын төрөл (мэргэшүүлэх/тасралтгүй), удирдлага, орон тооны бус зөвлөл, журам батлах эрх зэргийг нэг зүйлд төвлөрүүлсэн (ЭМТХ 25.11–25.16) бол төсөл үүнийг: тасралтгүй сургалтын зорилго ба багц цагийн тогтолцоо (44.3), бодлого, нэгдсэн удирдлага (45.1), эрх олгож хэрэгжүүлэх ба ил тод шаардлага (45.2), орон тооны бус зөвлөлийн үүрэг, зөвлөмжийн эрх зүйн байр суурь (46.1–46.3), сургалт эрхлэх байгууллагад тавих шаардлага (симуляци, дотоод чанарын баталгаажуулалт, гомдол шийдвэрлэх журам, ашиг сонирхлын зөрчил/санхүүжилтийн ил тод байдал) (47.1), багц цагийг цахим бүртгэлээр нэгтгэн хөтлөх, худал мэдээлэл/хуурамч баримт хориглох (48.2, 48.4), мэргэшлийн зэрэг олгох үндэслэл ба маргаан шийдвэрлэх дотоод журам (49.1–49.3), резидентийн ачаалал ба хөдөлмөрийн аюулгүй байдлын доод стандарт (50.2), шалгалтын төлбөр, зардлын жишиг, санхүүжилтийн ил тод байдал (51.1–51.3) гэх мэтээр задалсан байна. Эдгээр нь шинээр бий болж буй нарийвчилсан чиг үүргүүд: цахим бүртгэл хөтлөх, сургалт зохион байгуулагчийн мэдээлэл бүртгүүлэх үүрэг, чанарын баталгаажуулалт хийх, ашиг сонирхлын зөрчил/санхүүжилтийн ил тод байдлыг хангах зэрэг практик хэрэгжилтийн ажиллагаанууд юм.

	31 дүгээр зүйл.Хүний их эмчийн тангараг
31.1.Анагаах ухааны боловсрол олгох тусгай зөвшөөрөл бүхий их, дээд сургуулийг хүний их эмчийн мэргэжлээр төгссөн хүн бүр “Эмч би, эмчийн ёс зүй, төрийн хуулийг чандлан сахиж, эрдэнэт хүний амь нас, эрүүл мэндийн төлөө эрдэм чадал, энэрэх сэтгэлээ харамгүй зориулахаа тангараглая, тангараглая, тангараглая” гэсэн тангараг өргөнө.
31.2.Энэ хуулийн 31.1-д заасан тангараг өргөх журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоотой зөвшилцөн батална.
31.3.Энэ хуулийн 31.1-д заасан тангараг өргөсөн хүний их эмч нэрийн тэмдэг хэрэглэнэ.
	27 дугаар зүйл.Хүний их эмчийн тангараг
27.1.Анагаах ухааны боловсрол олгох тусгай зөвшөөрөл бүхий их, дээд сургуулийг их эмчийн мэргэжлээр төгссөн хүн бүр "Эмч би, эмчийн ёс зүй, төрийн хуулийг чандлан сахиж, эрдэнэт хүний амь нас, эрүүл мэндийн төлөө эрдэм чадал, энэрэх сэтгэлээ харамгүй зориулахаа тангараглая, тангараглая, тангараглая" гэсэн тангараг өргөнө.
27.2.Энэ хуулийн 27.1-д заасан тангараг өргөх журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
27.3.Энэ хуулийн 27.1-д заасан тангараг өргөсөн хүний их эмч нэрийн тэмдэг хэрэглэнэ.

	Ихэнх зохицуулалт давхцаж байх бол гол өөрчлөлтийн тухайд тангараг өргөх журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батлах байсныг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага Эмнэлгийн мэргэжилтний холбоотой зөвшилцөн батлахаар зохицуулсан.

	Эрүүл мэндийн ажилтны тухай хуулийн төсөл дахь зохицуулалт
	Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний тухай хуулийн зохицуулалтын давхцаж буй зохицуулалт
	Харьцуулсан дүгнэлт

	40 дугаар зүйл.Мэргэшсэн эмч, резидент эмчийн нэмэлт эрх, үүрэг
40.1.Мэргэшсэн эмч нь энэ хуулийн 32, 33 дугаар зүйлд заасан нийтлэг эрх, үүргээс гадна дараах эрх эдэлж, үүрэг хүлээнэ:
40.1.1.үзлэг, шинжилгээ, оношилгоо хийх, зөвлөгөө өгөх, эмчилгээ, мэс засал, ажилбар хийх;
40.1.2.эмийн жор бичих;
40.1.3.нас барсныг тогтоох;
40.1.4.хүйсийг тогтоох;
40.1.5.хуульд заасан нөхцөлд иргэний эрүүл мэндийн талаар тодорхойлолт гаргах;
40.1.6.шүүх, прокурорын байгууллагын шийдвэрээр эмчийн үзлэг хийх, шинжилгээ авах, эмчилгээ хийх, дүгнэлт гаргах;
40.1.7.өөрийнх нь шууд хяналт, удирдлагад ажиллах резидент эмчид мэргэжил, арга зүйн удирдлагаар хангах;
40.1.8.оношлох, эмчлэх зорилгоор резидент эмчээр тодорхой үйл ажиллагааг гүйцэтгүүлэхдээ хяналт тавих, шаардлагатай тохиолдолд бичгээр үүрэг даалгавар олгож байгууллагын удирдлагад мэдэгдэх;
40.1.9.хууль тогтоомжид заасан бусад эрх, үүрэг.
40.2.Резидент эмч нь энэ хуулийн 32, 33 дугаар зүйлд заасан нийтлэг эрх, үүргээс гадна дараах эрх эдэлж, үүрэг хүлээнэ:
40.2.1.Энэ хуулийн 40.2.2, 40.2.3-т заасан ажлыг гүйцэтгэхдээ мэргэшсэн эмчээс арга зүйн туслалцаа авах;
40.2.2.байгууллагын баталсан резидент эмчийн бие даан үзүүлэх тусламж, үйлчилгээний жагсаалтын дагуу үзлэг, шинжилгээ, оношилгоо хийх;
40.2.3.мэргэшсэн эмчийн шууд хяналт, удирдлага дор эмчилгээ, мэс засал, ажилбар хийх;
40.2.4.хүндрэл гарсан тохиолдолд мэргэшсэн эмчид цаг алдалгүй мэдэгдэх;
40.2.5.хууль, тогтоомжид заасан бусад эрх, үүрэг.
40.3.Резидент эмчийн ажиллах үлгэрчилсэн журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага батална.
	22 дугаар зүйл. Мэргэшсэн болон резидент эмчийн эрх, үүрэг
22.1.Мэргэшсэн эмч нь Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 28 дугаар зүйлд заасан эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, үүргээс гадна дараах эрх эдэлж, үүрэг хүлээнэ:
22.1.1.үзлэг, шинжилгээ, оношилгоо хийх, зөвлөгөө өгөх, эмчилгээ, мэс засал, ажилбар хийх;
22.1.2.эмийн жор бичих;
22.1.3.нас барсныг тогтоох;
22.1.4.хүйсийг тогтоох;
22.1.5.цэргийн алба хаах, тээврийн хэрэгсэл жолоодох эрх авах, хуульд заасан зарим албан тушаалд томилогдох болон бусад нөхцөлд иргэний эрүүл мэндийн талаар тодорхойлолт гаргах;
22.1.6.шүүх, прокурорын байгууллагын шийдвэрээр эмчийн үзлэг хийх, шинжилгээ авах, эмчилгээ хийх, дүгнэлт гаргах, иргэний эрх зүйн чадамжийг үнэлэх;
22.1.7.өөрийнх нь шууд хяналт, удирдлагад ажиллах резидент эмчийг мэргэжил, арга зүйн удирдлагаар хангах;
22.1.8.оношлох, эмчлэх зорилгоор үйлчлүүлэгчид үзлэг, шинжилгээ, оношилгоо хийх ажлыг резидент эмчээр гүйцэтгүүлж болох бөгөөд энэ тохиолдолд резидент эмчид зөвшөөрөл олгосон шийдвэрийг бичгээр үйлдэж, удирдах албан тушаалтанд мэдэгдэх;
22.1.9.хууль тогтоомжид заасан бусад эрх, үүрэг.
22.2.Резидент эмч нь Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 28 дугаар зүйлд заасан эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, үүргээс гадна дараах эрх эдэлж, үүрэг хүлээнэ:
22.2.1.энэ хуулийн 22.2.2, 22.2.3-т заасан ажлыг гүйцэтгэхдээ мэргэшсэн эмчээс арга зүйн туслалцаа авах;
22.2.2.эмнэлгийн удирдах албан тушаалтны баталсан резидент эмчийн бие даан үзүүлэх тусламж, үйлчилгээний жагсаалтын дагуу үйлчлүүлэгчид үзлэг, шинжилгээ, оношилгоо хийх;
22.2.3.мэргэшсэн эмчийн шууд хяналт, удирдлага доор үйлчлүүлэгчид үзлэг, шинжилгээ, оношилгоо, эмчилгээ, мэс засал, ажилбарыг хийх;
22.2.4.энэ хуулийн 22.2.2-т заасан ажлыг гүйцэтгэх явцад аливаа хүндрэл гарсан тохиолдолд мэргэшсэн эмчид цаг алдалгүй мэдэгдэх;
22.2.5.хууль, тогтоомжид заасан бусад эрх, үүрэг.
22.3.Резидент эмчийн ажиллах үлгэрчилсэн журмыг эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална.
22.4.Эмнэлгийн мэргэжилтний мэргэжлийн үйл ажиллагаа эрхлэх зөвшөөрөл, төгсөлтийн дараах сургалт, мэргэшлийн зэрэгтэй холбоотой харилцааг Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 25 дугаар зүйлд заасны дагуу зохион байгуулна.

	Хоёр зохицуулалт нь бараг бүрэн хэмжээнд давхцаж, нэг харилцааг хоёр өөр хуульд ижил агуулгаар давхар зохицуулсан шинжтэй байна. Тодруулбал, төслийн 40.1-д “мэргэшсэн эмч нь 32, 33 дугаар зүйлд заасан нийтлэг эрх, үүргээс гадна…” гэж тусгаж, үүнээс хойш мэргэшсэн эмчийн тусгай эрх, үүргийг жагсаасан нь Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний тухай хуулийн 22.1-д “мэргэшсэн эмч нь Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 28 дугаар зүйлд заасан эмнэлгийн мэргэжилтний эрх, үүргээс гадна…” гэж эхлээд яг ижил бүтэц, логикоор тусгай эрх, үүргийг жагсаасантай тохирч байна. Өөрөөр хэлбэл, нэг нь нийтлэг эрх, үүргийн сууриа төслийн 32, 33-аас авч холбож байгаа бол нөгөө нь Эрүүл мэндийн тухай хуулийн 28-аас авч холбож буйгаас бусдаар, хоёр заалтын “цөм” нь адил зохицуулалт юм.
Мэргэшсэн эмчийн тусгай эрх, үүргийн давхцалыг заалт-заалтаар нь харвал, төслийн 40.1.1 (үзлэг, шинжилгээ, оношилгоо хийх, зөвлөгөө өгөх, эмчилгээ, мэс засал, ажилбар хийх) нь 22.1.1-тэй; төслийн 40.1.2 (эмийн жор бичих) нь 22.1.2-той; төслийн 40.1.3 (нас барсныг тогтоох) нь 22.1.3-тай; төслийн 40.1.4 (хүйсийг тогтоох) нь 22.1.4-тэй; төслийн 40.1.6 (шүүх, прокурорын байгууллагын шийдвэрээр үзлэг хийх, шинжилгээ авах, эмчилгээ хийх, дүгнэлт гаргах) нь 22.1.6-тай үндсэндээ ижил агуулгаар давхцаж байна. Мөн резидент эмчид арга зүйн удирдлагаар хангах тухай төслийн 40.1.7 нь 22.1.7-той, резидентээр тодорхой үйл ажиллагаа гүйцэтгүүлэхдээ хяналт тавих, бичгээр зөвшөөрөл/даалгавар үйлдэх, удирдлагад мэдэгдэх тухай төслийн 40.1.8 нь 22.1.8-тай бүтэц, зорилгоороо мөн адил байна. Иймээс мэргэшсэн эмчийн тусгай эрх, үүргийн жагсаалтад шинэ бодит чиг үүрэг нэмэгдсэн гэж хэлэх үндэслэл маш бага, харин өмнөх хуулийн зохицуулалтыг төслөөр дахин хуулбарласан дүр зураг давамгай байна. Резидент эмчийн ажиллах журам батлах эрх мэдлийн хувьд төслийн 40.3-т “эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн төрийн захиргааны төв байгууллага батална” гэж байгууллагын түвшинд заасан бол Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний тухай хуулийн 22.3-т “эрүүл мэндийн асуудал эрхэлсэн Засгийн газрын гишүүн батална” гэж сайдын түвшинд заасан байна. Энэ бол хэрэгжүүлэгч субъектийн түвшний бодит ялгаа юм.
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