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9 14 tukst.

gydytojy dirbo asmens sveikatos priezilros
sistemoje 2024 m.

9 631

gydymo jstaiga prisijungusi prie ISankstines
pacienty registracijos informacines sistemos, i$
778 sudariusiy sutartis del naudojimosi sistema
(2025-03-06).

] 2 597 mln. Eur

i Privalomojo sveikatos draudimo fondo
panaudota asmens sveikatos  priezilros
paslaugoms apmoketi 2024 m.

‘10 mln.

siuntimy sveikatos priezitros paslaugoms buvo
iSrasyta 2024 m., 9,3 mln. - 2023 m. ir 7,9 min. -
2022 m.

B PAGRINDINIAI FAKTAL

O 73 proc.

gyventojy pagrindine sveikatos sistemos
problema laiko dideles eiles. 2018 m.
tokios nuomones buvo 55 proc.

42 proc.

apklausty gyventojy
registruojasi telefonu.

paslaugoms

24,5 proc.

gydytojy specialisty konsultacijy 2025 m.
Il ketv. nebuvo suteiktos per teises aktais
nustatyta 30 kalendoriniy dieny terming,
2023 m. — 23,4 proc.

51 proc.

apklausty gydymo jstaigy teigia, kad jy
sveikatos prieziliros specialisty darbo
krdvis didelis arba labai didelis.

2,75 etato

didziausias sveikatos priezilros
specialisto uzimamas etato dydis, o pagal
Darbo kodeksg maksimalus - 1,5.

13-0je

O

savivaldybiy daugiau nei puse gyventojy
negavo Seimos gydytojo paslaugy per
teises aktais nustatyta 7 kalendoriniy
dieny termina.
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B SANTRAUKA

Vertinimo svarba

Valstybe rupinasi zmoniy sveikata ir laiduoja medicinos pagalba bei paslaugas zmogui
susirgus, uztikrina prigimtine zmogaus teise turéti kuo geresne sveikatg, priimting, prieinama
ir tinkama sveikatos priezitra". Pasaulio sveikatos organizacija pabrézia, kad organizuojant
sveikatos prieziurg nepakanka vien tik uztikrinti tinkama infrastruktira, medicinos priemones
ir sveikatos priezitros specialisty prieinamuma. Norint gerinti sveikatos priezilros paslaugas,
batina skirti ypatingg démesj paslaugy kokybei. Sios paslaugos turi bati teikiamos
koordinuotai, laiku ir buti orientuotos j paslaugy vartotojy poreikius?.

Asmens sveikatos prieziuros paslaugy prieinamumo uztikrinimas apdraustiesiems - viena
pagrindiniy sveikatos politikos krypCiy. Strategijos , Lietuva 2050 vizijoje numatyta, kad Zmones
rupinsis savo sveikata, naudodamiesi iSplétota sveikatos priezidros infrastruktira ir tam
sudarytomis salygomis®. Nacionaliniame pazangos plane* numatyta siekti sveikatos prieziuros
paslaugy kokybeés ir prieinamumo gerinimo. Sveikatos apsaugos ministerijos parengta
Sveikatos prieziuros kokybés ir efektyvumo didinimo plétros programa 2022-2030 m.
orientuota j asmens sveikatos priezilros paslaugy prieinamumo uztikrinima kaip vieng budy
mazinti didelj Zmoniy mirtinguma nuo gydymo priemonéemis iSvengiamy ligy. Kokybisky
paslaugy prieinamumo uztikrinimas, ilgalaikiy eiliy mazinimo veiksmy jgyvendinimas,
trumpesnis paslaugy laukimo laikas didZiausios rizikos pacientams — XIX-osios Vyriausybés
programoje numatytos veiklos kryptys>.

Vertinimo tikslas ir apimtis

Vertinimo tikslas - pateikti susisteminta informacija, ar sudarytos prielaidos asmens
sveikatos prieziuros paslaugy laukimo eiliy mazejimui.

Pagrindinés vertinimo kryptys:

v ar pacienty registracija jgyvendinama taip, kad atspindéty tikraja paslaugy
prieinamumo situacija;

v ar vykdomos asmens sveikatos prieziuros paslaugy prieinamumo gerinimo priemoneés
duoda laukiama rezultata;

v ar reglamentavimas sudaro prielaidas asmens sveikatos prieziuros paslaugy laukimo
eiliy mazejimui.

T Konstitucijos 53 str,, priimta LR pilieCiy 1992-10-25 referendumu (2006-04-25 redakcija). Prieiga per interneta:
https:/ /www.lrs.lt/home/Konstitucija/Konstitucija20220522.htm, zitréta 2025-02-18.

2 Delivering quality health services: a global imperative for universal health coverage, 11 psl, 31 ir 32 psl, 2019
m. Prieiga per interneta: Delivering quality health services: a global imperative for universal health coverage
Zilréta 2025-07-08.

3 Valstybés pazangos strategija ,Lietuvos ateities vizija ,Lietuva 2050, patvirtinta Seimo 2023-12-23 nutarimu
Nr. XIV-2466, 29 psl.

42021-2030 m. Nacionalinis pazangos planas, patvirtintas Vyriausybés 2020-08-09 nutarimu Nr. 998.

5> XIX-osios Vyriausybés programa, patvirtinta Seimo 2024-12-12 nutarimu Nr. XV-54. Prieiga per interneta: XV-54
Dél Devynioliktosios Lietuvos Respublikos Vyriausybés programos, zitureta 2025-05-20.



https://www.lrs.lt/home/Konstitucija/Konstitucija20220522.htm
https://www.who.int/publications/i/item/9789241513906
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/0b418dc0b89811ef88c08519262548c4
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/0b418dc0b89811ef88c08519262548c4
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Vertinamasis subjektas — Sveikatos apsaugos ministerija.

Apklauseme 282 atsirinktas gydymo jstaigas; atlikta reprezentatyvi visuomenés nuomones
apklausa; naudojomeés Valstybinés ligoniy kasos, V) Registry centro, Valstybinés akreditavimo
sveikatos priezilros veiklai tarnybos teiktais duomenimis; bendravome su Lietuvos mediky
sajudzio ir Lietuvos gydytojy vadovy sajungos atstovais (2 priedas).

Vertinamas laikotarpis: 2022-2024 m., pokyCiams jvertinti naudoti 2025 m. duomenys.

Pagrindiniai vertinimo rezultatai

Ministerija inicijuoja ir vykdo sveikatos priezilros paslaugy prieinamumo gerinimo
priemones, kuriy pazanga nematuojama arba jgyvendinimas veéluoja, nepanaudojamas
ISankstinés pacienty registracijos potencialas eilems valdyti, specialisty darbo kraviai
nereglamentuoti, o siuntimai iSraSomi netinkamai. Taigi, prielaidos gydymo paslaugy
laukimo eiliy mazejimui dar nepakankamos.

Asmens sveikatos prieziuros paslaugy prieinamumas negereja

Sveikatos priezilros paslaugy prieinamumo problema gyventojams tampa vis opesneé:
nuo 2018 m. padidéjo (nuo 55 iki 73 proc.) dalis gyventojy, ilgas laukimo eiles laikanciy
pagrindine sveikatos sistemos problema. Kaimo gyventojai (32 proc.) dazniau nei miesto
(22 proc.) patiria sunkumy registruotis paslaugoms ir lankytis pas gydytojus arciau namy
(atitinkamai 34 ir 17 proc.). I3ankstinés pacienty registracijos duomenys (2025-05) taip pat
atskleidzia teritorinius netolygumus: 13-oje savivaldybiy Seimos gydytojo paslaugy ilgiau
nei 7 kalendorines dienas lauké daugiau negu puse gyventojy; gydytojy specialisty, pvz.:
dermatovenerologo, vizito ilgiau nei 30 kalendoriniy dieny lauké didZiausia Radviliskio,
Jonavos, Ignalinos r., Vilniaus m. gyventojy dalis; ginekologo - daugiausiai Siauliy r. ir
Elektreny gyventojy. Gydytojy specialisty konsultacijy, pas kuriuos reikia laukti 31 diena
irilgiau, dalis i5 esmeés nesikeicia: 2023 m. - 23,4 proc., 2025 m. — 24,5 proc. 2025 m. ilgiausiai
laukta oftalmologo, fizines medicinos ir reabilitacijos gydytojo, kardiologo, endokrinologo,
dermatovenerologo, hematologo, kardiologo, ginekologo ir kt. paslaugy. NeuZztikrinus
pacientams sveikatos prieziuros paslaugy per teisés aktais nustatyta terming,
nesudaromos prielaidos sklandziam sveikatos sistemos veikimui garantuojant reikiamy
sveikatos prieZiliros paslaugy suteikima laiku (1.skyrius, 12 psL.).

Suplanuotas paslaugy prieinamumo gerinimas gali neduoti laukiamo
rezultato

Sveikatos priezidros paslaugy prieinamumo uztikrinimui ir eiliy valdymui ministerija iki
2030 m. suplanavusi 6 pazangos veiklas, kuriy jgyvendinimas vertinamas pagal 12 rodikliy.
Keturiy i jy (Seimos gydytojo komandos sudéties santykio, dienos chirurgijos ir dienos
stacionaro apimciy, sveikatos prieziuros specialisty jgalinimo, pritraukimo ir iSlaikymo
projektus jgyvendinusiy jstaigy skaiCiaus) tarpinés 2025 m. reiksmés gali biti nepasiektos, nes
dél specialisty triokumo ir veluojancCio finansavimo sveikatos centry infrastruktdrai
nepasiektos planuotos 2024 m. reikSmés. Nepasiekus suplanuoty rodikliy, prarandama
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galimybé numatytu tempu siekti reikiamos pazangos gerinant paslaugy prieinamuma (2.1
poskyris, 16 psl.).

Siekiant mazinti laukimo eiles ir gerinti paslaugy prieinamuma ministerija patvirtino
Asmens sveikatos prieziuros paslaugy laukimo eiliy mazinimo priemoniy plang 2023-2024 m,,
tacCiau konkreciy vertinimo rodikliy ir siektiny reikSmiy jame nenustaté, pasibaigus
jgyvendinimo laikotarpiui nebuvo jvertinta, kokia apimtimi pasiekti tikslai ir pasalintos eiliy
priezastys. Dél uzsitesusiy veikly, trijy plano priemoniy jgyvendinimas nukeltas j 2025 m.
Ministerija neturi duomeny apie plano jgyvendinima savivaldybiy gydymo jstaigose (152),
nes stebi tik tai, kaip jj jgyvendina pavaldzios gydymo jstaigos (19), i$ kuriy 18 nejgyvendino
bentvienos plane numatytos priemonés. 66 proc. (97 is 148) apklausty valstybiniy gydymo
jstaigy taiko pasirinktas plano priemones, taciau tik 20 proc. (19 i$ 97) jgyvendina jas visas.
Gydymo jstaigoms nejgyvendinant visy plane numatyty priemoniy, ministerijai neturint
informacijos apie priemoniy jgyvendinimo masta, nesant nustatyty priemoniy
igyvendinimo rodikliy ir nevertinant pasiekto poveikio nesudaromos prielaidos
veiksmingai Salinti eiliy susidarymo priezastis ir pasiekti paslaugy prieinamumo gerinimo
tikslus (2.2 poskyris, 18 psl.).

Ministerija 2023-08-01 pradéjo asmens sveikatos priezitros jstaigy tinklo pertvarka, kurios
viena krypciy — baziniy asmens sveikatos priezituros paslaugy uztikrinimas savivaldybése.
2025 m. geguzés men. Sias paslaugas uztikrino 66 sveikatos centrai: du paslaugas teike
savarankiSkai, likusieji — pasitelkdami kitas 343 gydymo jstaigas (247 privacias, 96
vieSasias), i$ kuriy 7 - trecio lygio ligoninés; 51 sveikatos centras 47 savivaldybése dar
neteiké vienos bazinés paslaugos — ambulatorinés ankstyvosios intervencijos paslaugos
besilaukiancioms Seimoms ir vaikams iki 2 mety. Mazéja gydymo jstaigy, teikianciy
aktyviojo gydymo stacionarines paslaugas (chirurgijos, pediatrijos, akuSerijos ir kt.).
Neuztikrintas visy baziniy paslaugy teikimas savo arba gretimoje savivaldybéje ir 11l lygio
paslaugas teikianciy gydymo jstaigy jtraukimas | sveikatos centrams priskirty
paslaugy teikima gali turéti neigiamos jtakos paslaugy prieinamumui svarbiausiose |ll
lygio Salies gydymo jstaigose (2.3 poskyris, 19 psL.).

Nepanaudojamas isankstinés pacienty registracijos potencialas valdant
paslaugy eiles

Vis daugiau gydymo jstaigy naudoja ISanksting pacienty registravimo informacine
sistema, taciau ji dar netapo visuotinai naudojamu registracijos jrankiu pacientams:

v/ 2023-2025 m. (Il ketv.) registracijos pirminéms sveikatos priezitros paslaugoms
ISankstinéje pacienty registravimo sistemoje didéjo nuo 20 iki 43 proc,
specializuotoms - nuo 52 iki 76 proc, taciau, Svieslentés duomenimis, per sistema
registruojasi tik apie 7-8 proc. pacienty (ministerijos skaiCiavimais, vertinant tik
pacientams sistemoje atvertus laikus, 13-16 proc.), o 42 proc., gyventojy apklausos
duomenimis, registruojasi telefonu. Sistemoje 2025-08-06 pacientams atverta 48 proc.
pirminés ir 52 proc. specializuotos sveikatos priezitros vizity laiky. 54 proc. apklausty
gydymo jstaigy, skelbianciy laisvus vizity laikus ir ISankstingje pacienty registracijos,
ir savo sistemose, rodo skirtinga laisvy vizity dalj.

v Gydymo jstaigos, negalédamos pacientui pasialyti laisvo vizito laiko, turi registruoti jj
i laukianciyjy sarasa, kurj nuo 2025-04-15 privalo sudaryti ISankstineje pacienty
registravimo sistemoje ir leisti jame registruotis paciam pacientui. Laukianciyjy
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sarasus turi 45 proc. apklausty gydymo jstaigy, taciau beveik pusé is jy (46 proc.) juos
sudaro savo informacinése sistemose. 2025-05-23 tik 10 proc. (60 i5 631) jstaigy
laukianciyjy sarasus sudaré Isankstinéje pacienty registravimo sistemoje ir 3,5 proc.
(22 i$ 631) jstaigy sarasuose registravosi patys pacientai.

Gydymo jstaigoms ir gyventojams visuotinai nesinaudojant ISankstine pacienty
registracijos sistema, joje neskelbiant visy laisvy vizity laiky ir neregistruojant
laukianciyjy sarasy, nesudaromos salygos tolygiam pacienty pasiskirstymui tarp gydymo
jstaigy ir specialisty, pacientai turi ribota galimybe pasirinkti greiCiausia ar sau
patogiausia vizito laikg pas specialista (3.1 poskyris, 22 psl.).

Laukimo eiliy stebésena vykdoma ISankstinés pacienty registracijos Svieslentéje — tik
pirminiy ir specializuoty ambulatoriniy paslaugy, ir Valstybinés ligoniy kasos svetainéje,
kuri, nors ir apima visas paslaugas, rodo tik momentine vienos dienos, o ne viso laikotarpio
situacija, ir remiasi gydymo jstaigy teikiamais duomenimis. Svieslentés duomenys taip pat
nera pakankami eiliy susidarymo dinamikos bei operatyviai taikomy priemoniy poveikio
stebesenai, nes: pateikiami paskutiniy 3 ménesiy apibendrinti duomenys; 2025-06-05
duomenimis, sistema naudojasi 62 proc. (285 iS 461) pirminés ir 57 proc. (334 iS 586)
specializuotos priezilros paslaugas teikianciy jstaigy, atitinkamai uZregistruota 43 ir 75 proc.
vizity; teritorineés ligoniy kasos nustato gydymo jstaigy naudojimosi sistema trakumus,
taciau joms nesuteikti jgaliojimai kontroliuoti laisvy vizity skelbimg ar pacienty registravima
sistemoje, néra numatyty poveikio priemoniy. Neturint patikimo ir iSsamaus laukimo eiliy
stebésenos jrankio, neuztikrinus visuotino vizity registravimo ISankstinés pacienty
registracijos sistemoje, neturint institucijos, jpareigotos jsitikinti, kad gydymo jstaigos
sistemoje skelbty visa reikiamga informacija, nesudaromos salygos Sia sistema naudoti
patikimai sveikatos sistemos eiliy stebesenai ir joje kaupiamy duomeny pagrindu priimti
pagrjstus paslaugy laukimo eiliy valdymo sprendimus (3.2 poskyris, 26 psl.).

Nuoseklesnis teisinio reguliavimo jgyvendinimas prisidety prie paslaugy
laukimo eiliy valdymo

Tarptautiniy ar nacionaliniy rekomendacijy sveikatos prieziuros specialisty darbo kraviui
ir jj lemiantiems veiksniams vertinti néra, truksta metodiniy ir praktiniy gairiy. Specialisty
pagal profesine kvalifikacija ar specializacija (iSskyrus Seimos gydytoja, slaugytojus,
akuSerius bei fizinés medicinos ir reabilitacijos personala) kriviai nereglamentuoti.
Beveik 80 proc. (219 i$ 282) apklausty gydymo jstaigy analizuoja sveikatos prieziliros
specialisty darbo krivj, i jy 51 proc. (112 i$ 219) savo specialisty krivj vertina kaip didelj
arba labai didelj, daugiau nei 60 proc. — mano, kad krivj sumazinti padéty didesnis PSDF
biudzeto finansavimas, sklandus e.sveikatos veikimas, specialisty pritraukimas. Nuo
2025-01-01 pradeéjo veikti Kompetencijy platforma. Duomenis apie dirbanciy sveikatos
priezidros specialisty etatus 2025-06-30 joje buvo jvede 25 proc. gydymo jstaigy.
Nepaisant riboto duomeny kiekio ir platformoje nustatyto apribojimo jvesti daugiau nei
1,5 etato vienoje jstaigoje, nustatytas 41 atvejis® (iS5 13,4 tlkst.), kai specialistas virsijo
Darbo kodekso nustatyta 1,5 etato ribg (sudaré nuo 1,51, iki 2,75). Platformos duomenimis,
yra specialisty (dazniausiai burnos chirurgai, akuSeriai ginekologai, gastroenterologai,
kraujagysliy chirurgai, dermatovenerologai, radiologai, ortopedai, vaiky kardiologai ir kt.),
dirbanciy 6-12 gydymo jstaigy. Neturint visos apimties duomeny apie specialisty
uzimamus etatus, sistemiskai jy neanalizuojant, neuztikrinama darbo krivio stebésena

6 24 slaugytojai, 12 Seimos gydytojy ir 5 kity sri¢iy specialistai (anesteziologai reanimatologai, urologai,
radiologijos technologas, odontologas, fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojas), dirbantys 2 ar 3 gydymo
jstaigose.
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Salies mastu. Nereglamentavus darbo kraviy, ribojama galimybé centralizuotai
identifikuoti perteklinius sveikatos prieziuros specialisty kravius, vertinti jy poveikj
paslaugy prieinamumui ir priimti pagrjstus sprendimus (4.1 poskyris, 29 psL.).

2022-2024 m. i3radyty siuntimy skaicius augo nuo 8 iki 10 mln. Seimos gydytojai kasmet
iSrase beveik dvigubai daugiau siuntimy nei gydytojai specialistai. Valstybinés ligoniy
kasos duomenimis, netinkamai iSrasyti siuntimai, kai nenurodoma siuntimo priezastis,
sudaro kasmet apie 60 proc., kai nenurodoma paslauga arba specialistas, pas kurj
siun¢iama — per 20 proc. visy siuntimy. 30 proc. (84 i$ 282) apklausoje dalyvavusiy gydymo
jstaigy susiduria su netinkamai ar nepagrjstai iSrasomy siuntimy problema, dazniausiai
kai jie iSraSomi nenurodZius arba neapraSius diagnozés (48 proc.) arba nenurodZius
siuntimo prieZasties ar reikiamos paslaugos (44 proc.). Ministerijos vertinimu, neteisingai
arba nepagrjstai iSraSomi siuntimai turi neigiama jtaka laukimo eiliy susidarymui, bet
sisteminé analizé del tokiy siuntimy poveikio laukimo eilems neatlikta. Neatlikus
nepagrjstai ir netinkamai iSrasomy siuntimy analizés, neZinoma reali Sios problemos
Jjtaka paslaugy laukimo eiliy susidarymui, neidentifikuojamas tikrasis paslaugy poreikis ir
susidarancios perteklinio darbo apimtys sveikatos priezidros specialistams (4.2 poskyris
33 psl.).
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Paslaugy laukimo eilé - tai laikotarpis nuo paciento kreipimosi j gydymo jstaiga iki
paslaugos suteikimo dienos, nejskaiCiuojant atvejy, kai pacientas savo pageidavimu
registruojamas velesnei datai, nei jstaiga galéejo pasillyti’. Lietuvos nacionalinei sveikatos
sistemai priklausanti gydymo jstaiga is Privalomojo sveikatos draudimo fondo apmokama

paslauga privalo suteikti per teisés aktuose nustatyta terming®

Valdant asmens sveikatos prieziuros paslaugy laukimo eiles svarbiausia vaidmenj vaidina
Sveikatos apsaugos ministerija: nustato paslaugy teikimo taisykles, formuoja sveikatos
politikg ir reguliuoja sveikatos priezilros sistema. Ministerija taip pat atsakinga uz sveikatos
priezilros paslaugy prieinamumo gerinimg, priima sprendimus, kad pacientai paslaugas
gauty kuo greiCiau ?. Apibendrinta informacijg apie laukimo eiliy pokycius, iSvadas ir
pasitlymus del aktualiy problemy sprendimo ministerijai teikia Valstybiné ligoniy kasa, o
paslaugy prieinamumo ir laukimo eiliy stebéseng ir kontrole vykdo teritorinés ligoniy kasos

(1 pav.).

1 pav. Uz asmens sveikatos priezilros paslaugy laukimo eiliy valdyma atsakingos jstaigos ir jy funkcijos

Sveikatos apsaugos
ministerija

Valstybine
ligoniy kasa

Teritorine ligoniy
kasa

Asmens sveikatos
prieziuros jstaigos

Pacientas

- Organizuoja, koordinuoja asmens sveikatos prieZiuros paslaugy poreikio,
sveikatos priezidros iStekliy, paslaugy priei i imy nustatyma

ir jgyvendinimg;

- IPRIS valdytojas.

Renka, si ina ir 1l ja TLK teiki. duomenis;

- Kiekvieng ménesj teikia SAM suvestine informacija apie paslaugy laukimo

eiles;

VLK ataskaitas apie laukimo eiliy poky€ius ir tendencijas teikia SAM kas

ménesj, isvadas bei pasililymus aktualioms problemoms spresti - kas
ketvirtj

- Renka informacijg is aptarnavimo zonoje veikianciy ASPY;
- Pildo paslaugy eiliy & i
Savo interneto svetainese skelbia informacijg apie paslaugy laukimo eiles,

ir teikia jas VLK,

kurias gauna is ASP).

- wykdo prieinamumo ir eiliy stebésenos kontrolg;
- Fiksuoja, apibendrina ir kas ketvirtj teikia ataskaitas VLK apie nustatytus

pazeidimus.

Registruoja pacientus j SPP laukimo eiles;

- Organizuoja paslaugy teikimg pagal nustatytus terminus;
~  Fiksuoja stebimy paslaugy laukimo eiles ir duomenis teikia TLK;

IPR IS tvarkytojai.

Registracija sveikatos prieziuros paslaugoms

T_cle_fonu_ arba ASPL IS Per IPR 1S
tiesiogiai ASP)

Saltinis - Valstybés kontrolé pagal teisés aktus

Registry centras

~ IPR IS pagrindinis tvarkytojas;
~  Uztikrina IPR IS ir jos

pagrindu teikiamoms
elektroninems paslaugoms
butinos jrangos jdiegima,
nepertraukiama
funkcionavimg ir
atnaujinima;

- Rengia su IPR IS jteisinimu,

veikla, informaciniy ir rySiy
technologijy infrastruktira,
duomeny tvarkymu susijusiy
teisés akty projektus.

Privalomojo sveikatos draudimo fondo islaidos asmens sveikatos prieziliros paslaugy
apmokéjimui kasmet™ didéjo nuo 1989,9 mln. iki 2 596,6 mln. Eur 2022-2024 m. (2022 m.
i5$ fondo apdraustiesiems kompensuota 33 mln. paslaugy uz 670 miln. Eur, 2024 m. - 34 mln.

7 Asmeny registravimo j asmens sveikatos priezitros paslaugy laukimo eiles ir Siy eiliy stebésenos tvarkos
aprasas, patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2014-10-28 jsakymu Nr. 1K-287 (2024-06-13 galiojanti suvestiné

redakcija).

8 Sveikatos priezitros jstaigy jstatymas, 15 str.
92022-2030 m. plétros programos valdytojos Sveikatos apsaugos ministerijos sveikatos prieziuros kokybeés ir
efektyvumo didinimo plétros programos pazangos priemonés Nr.11-002-02-11-01 ,Gerinti sveikatos priezitros
paslaugy kokybe ir prieinamuma” aprasas, patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2022-05-20 jsakymu Nr. V-988.
0 PSDF biudzeto vykdymo metiniy 2022—2024 m. ataskaity duomenimis: 2022 m. asmens sveikatos prieziuros
paslaugoms apmokéti (jskaitant fondo rezervo lé3as) skirta 1989,9 mln., 2023 m. - 2 254,71 mln., 2024 m. - 2 596,6
mln. Eur. 2025 m. PSDF biudZzeto rodikliy jstatymu paslaugoms skiriama 2 767,17 mln. Eur.
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paslaugy, uz 905 mln. Eur). Daugéjo ir nuolatiniy gyventojy bei jiems teikiamy sveikatos
priezitros paslaugy (2 pav.).

2 pav. Gyventojy ir suteikty sveikatos priezitiros paslaugy skaiiaus (1000 gyventojy) pokytis 2019-2024 m.
laikotarpiu

28883

aifius

Paslaugy sk

2022 m 2023 m 2024 m
Hospitalizuoty aktyvaus gydymo ligoniy skaicius 1000 gyventaojy
— [ienos stacionaro atvejai (1000 gyventojy)
m Nenuotolinial apsilankymai pas gydytojus (1000 gyventojy)
- e Gyventojy skaicius (tukst )

Saltinis -Valstybés kontrolé pagal Higienos instituto duomenis

Minétu laikotarpiu daugejo ir apdraustyjy, susimokéjusiy uz sveikatos priezitros
paslaugas™ 2022 m. jiems suteikta 1,4 mln. paslaugy uz 52,2 mln. Eur, 2024 m. - 1,6 mln.
paslaugy uz 76,4 min. Eur.

" Duomenys apima pirminiy ambulatoriniy, ambulatoriniy specializuoty ir dienos stacionaro sveikatos
priezilros paslaugy grupes.
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I VERTINIMO REZULTATAI

ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU
PRIEINAMUMAS NEGEREJA

Pacientas turi teise | prieinamas, saugias, veiksmingas sveikatos stiprinimo, ligy
prevencijos, diagnostikos, ligoniy gydymo ir slaugos paslaugas, kurias tinkamam pacientui
tinkamu laiku tinkamoje vietoje suteikia tinkamas sveikatos priezitros specialistas ar jy
komanda atsizvelgiant j paslaugos teikéjo galimybes ir paciento poreikius ir lukesCius™.
Laiku suteikta medicininé pagalba ne tik tiesiogiai prisideda prie geresnés sveikatos, bet
ir padeda efektyviau valdyti sveikatos priezitros isteklius™.

Gyventojy reprezentatyvios apklausos duomenimis™, per pastaruosius dvejus metus
absoliuti dauguma - 94 proc. — apklaustyjy naudojosi Seimos gydytojy paslaugomis, 74
proc. kreipési j gydytojus specialistus, ligoningje bent vieng naktj guléjo 12 proc., o dienos
chirurgijos paslaugomis naudojosi 6 proc. respondenty. Nuo 2018 m. daugéja (nuo 55 iki
73 proc.) gyventojy, dideles paslaugy laukimo eiles laikanciy pagrindine sveikatos
sistemos problema, daugéja (nuo 37 iki 45 proc.) ir ligos atveju nesikreipianciy j gydymo
jstaigas, trecdalis (29,6 proc.) apklaustyjy nesikreipé batent délilgy eiliy (2018 m. 19 proc.),
13 proc. nepavyko uzsiregistruoti pas gydytoja.”

Per pastaruosius dvejus metus Seimos gydytojo paslaugomis naudojosi panasi gyventojy
dalis tiek mieste, tiek kaime, o gydytojy specialisty paslaugy prieinamumo skirtumai tarp
Siy vietoviy iSlieka: jomis naudojosi 77 proc. miesto (513 i$ 666) ir 69 proc. kaimo (230 i3
334) gyventojy. Tarp miesty iSsiskiria Vilnius, kuriame j specialistus kreipési net 92 proc.
(179 i3 195) apklaustyjy, o pas kelis specialistus lankési 71 proc. vilnieciy (kitose vietovése™
tik 48 proc.). VisiSkai nesikreipé j gydytojus specialistus tik 9 proc. Vilniaus ir 29 proc. kity
vietoviy gyventojy. 32 proc. kaimo gyventojy buvo sudetinga uZsiregistruoti sveikatos
priezilros paslaugai (mieste — 22 proc.), 0 34 proc. susidiré su sunkumais patekti pas
gydytojus netoli namy (mieste - 17 proc.).

Apklaustos gydymo jstaigos (45 proc., arba 100 i$ 2237) taip pat jvardija ilgy, t.y., virSijanciy
teisés aktuose nustatytus paslaugos suteikimo terminus, eiliy susidarymo problema.
Dazniausiai — 80 proc. (80 i$ 100) - virSijami teisés aktuose nustatyti gydytojy specialisty
paslaugy suteikimo terminai (30 kalendoriniy dieny), 29 proc. (29 i 100) - Seimos gydytojo

2 pagal Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatymo 2 str. 8 d.

B Valstybés kontrolés 2025 m. veiklos planas, 10 psl. Prieiga per interneta: Administraciné informacija | Lietuvos
Respublikos valstybeés kontrolé, zitreta 2025-05-28.

4 Valstybés kontrolés uzsakymu 2025 m. geguzés 2-12 d. Visuomenés nuomoneés ir rinkos tyrimy centro
LVilmorus® atlikta reprezentatyvi Lietuvos gyventojy apklausa. Apklausos imtis N = 1000.

> Ten pat.

16 Kitos vietoves — kiti miestai ir kaimas.

7223 i$ atsakiusiy gydymo jstaigy vykdo eiliy stebésena.

8 Gydymo jstaigos galéjo pasirinkti kelis atsakymy variantus j klausima, kokias sveikatos priezitros paslaugas
teikiant susidaro eilés, todel 100 jstaigy pateike 135 atsakymy variantus, kurie toliau ir nagrinéjami.



https://www.valstybeskontrole.lt/LT/Post/3044/administracine-informacija/
https://www.valstybeskontrole.lt/LT/Post/3044/administracine-informacija/
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(7 kalendorinés dienos), 7 proc. (7 i$ 100) - dienos stacionaro (60 kalendoriniy dieny), 12
proc. (12 i$ 100) - kity® paslaugy suteikimo terminus.

5. Palyginus 2018 ir 2025 m. visuomenes nuomones tyrimy duomenis matyti, kad Seimos
gydytojo paslaugy prieinamumas bloggja: sumazejo pacienty, gavusiy paslauga ta pacia
dieng (nuo 26 iki 20 proc.), ir padaugéjo laukusiy ilgiau nei 10 dieny (atitinkamai nuo 18
iki 21 proc.). IPR IS 3Svieslentés duomenimis, 13-oje savivaldybiy daugiau negu pusé
gyventojy Seimos gydytojo paslaugy lauké ilgiau negu 7 kalendorines dienas (3 pav.).

3 pav. Pacienty dalis (proc.), Seimos gydytojo paslaugos laukusiy ilgiau nei 7 kalendorines dienas 3alies
savivaldybése

Saltinis - Valstybés kontrolé pagal I3ankstinés pacienty registracijos sistemos Svieslentés duomenis

6. Negeréjantj gydytojy specialisty prieinamuma atskleidzia ir VLK eiliy stebésenos, ir IPR
Svieslentés duomenys. Mazéeja specializuoty ambulatoriniy asmens sveikatos priezitros
paslaugy rusiy, 100 proc. gyventojams suteikiamy greiciau nei per 31 kalendorine diena:
2018 m. - 15 proc. (118 71 VLK stebimy paslaugy rasiy), 2023 m. - 13 proc. (9 i$ 69), 2025 m.
11 proc. (8 i$ 70)%. Gydytojy specialisty konsultacijy, kuriy reikia laukti 31 dieng ir ilgiau,
dalis i5 esmes nesikeiCia: 2023 m. - 23,4 proc,, 2025 m. - 24,5 proc.”’ Atsizvelgiant j suteikty
konsultacijy (vizity) apimtis 2025 m. daugiausia (nuo 22,1 iki 40,4 tikst.) pacienty lauké
oftalmologo, fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo, kardiologo, endokrinologo,
dermatovenerologo paslaugy®.

7. Lyginant 2023 ir 2025 m. | ketv. VLK eiliy stebésenos duomenis matyti, kad iS esmes
nesikeicia specialistai, kuriy paslaugy laukiama ilgiausiai, tai: hematologas, ortodontas,
kardiologas, dermatovenerologas. ReikSmingiausiai — po 20 proc. punkty eilés trumpéjo
pas hematologa (nuo 83 iki 63 proc.??) ir ortodonta (nuo 78 iki 58 proc.). Kardiologo
paslaugy laukimo eilé beveik nesikeité: 45-46 proc,, eilés ilgéjo pas dermatovenerologa -

9 Psichiatrijos dienos stacionaro eilés virsija 30 kalendoriniy dieny; psichoterapeuty paslaugy eilés virSija 30
kalendoriniy dieny; ortodontiniy paslaugy laukti tenka 90 kalendoriniy dieny.

20 Lyginti minimy mety vasario mén. VLK eiliy stebésenos duomenys be brangiyjy tyrimy ir procedtry. 2025 m.
specializuotos ambulatorinés paslaugos 100 proc. suteiktos greiciau nei per 31 kalendorine diena: ftiziatro,
geriatro, klinikinio toksikologo, krutinés chirurgo, Sirdies chirurgo, vaiky ftiziatro, vaiky infekciniy ligy ir vaiky
intensyviosios terapijos gydytoju.

2 Lyginti minimy mety Il ketv. IPR Svieslentés duomenys, siekiant palyginti naujausius 2025 m. duomenis. Priega
per interneta: https://osp.stat.gov.lt/pacientu-eiles, Zilréta 2025-07-29.

22 |PR Svieslentés duomenys. Priega per interneta: https://osp.stat.gov.lt/pacientu-eiles, Zitréta 2025-07-29.

2 Pacienty dalis, kurie paslaugos laukeé ilgiau nei 30 kalendoriniy dieny, t. y. 31 ir daugiau.



https://osp.stat.gov.lt/pacientu-eiles
https://osp.stat.gov.lt/pacientu-eiles
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24 proc. punktais, vaiky neurochirurga - 19 proc. punkty ir plastinés chirurgijos gydytoja
- 7 proc. punktais (& pav.).

4 pav. Gydytojy specialisty, pas kuriuos pacientai vizito lauké 31 d. ir daugiau, dalis (proc.)

83
/8 ” Hematol
6o ematologas
o3 03 58 59 Ortodontas
56 55
52 48 51
46 45 Plastinés chirurgijos
41 42 40 .
36 gydytojas
30 m Genetikas
27
mDermatovenerologas
Kardiologas
2023 m. | ketv. 2024 m. | ketv. 2025 m. | ketv.

Saltinis - Valstybés kontrolé pagal Valstybinés ligoniy kasos stebésenos duomenis

8. IPR IS duomenys atskleidzia teritorinius specializuoty sveikatos prieziiros paslaugy
prieinamumo skirtumus tarp savivaldybiy: pvz.: ilgiau nei 30 kalendoriniy dieny vizito pas
dermatovenerologa laukia daugiausia Radviliskio, Jonavos, Ignalinos r, Vilniaus m.
gyventojy; ginekologa - daugiausia Siauliy r. ir Elektrény gyventojy. Detalesné informacija
apie specializuoty ambulatoriniy sveikatos priezitros paslaugy, kuriy laukiama ilgiausiai,
prieinamuma Salies teritorijoje Zr. paspaudus nuoroda https://bit.ly/466]l6).

9. Atlikta ASP) apklausa parodé, kad tiek valstybinése, tiek privaciose jstaigose ilgiausiai
tenka laukti vizito pas tuos pacius specialistus, dazniausiai pas kardiologa, neurologa,
fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytoja, dermatovenerologa ir oftalmologa. Nepaisant
panasiy tendencijy, laukimo trukmé skiriasi: privaciose jstaigose net ir pas sunkiausiai
prieinamus specialistus dazniausiai laukiama iki 2 men., o valstybinése — iki 6 men.

10. LaukianCiyjy sarasus sudaranciy gydymo jstaigy (144 iS 282) duomenimis, jie taip pat
ilgiausi pas gydytoja kardiologg — atsakymuose tai nurodé 36 (is 144) gydymo jstaigos,
neurologa - 22, endokrinologg - 16, oftalmologg - 17 jstaigy?*. Dienos stacionaro paslaugy
suteikima per nustatyta 60 kalendoriniy dieny laikotarpj uztikrina beveik visos gydymo
jstaigos, tik 3 proc. Sio reikalavimo nesilaiko. Taip pat mazeéja jstaigy, virsijanciy leisting
brangiyjy tyrimy ir procedury suteikimo trukme, dalis®. Vis délto islieka atvejy, kai Siy
paslaugy ar tyrimy laukiama ilgiau nei 200 dieny (pavyzdys)®.

Dienos stacionaro paslaugy ir brangiyjy tyrimy, kuriy 2023-2025 m. | ketv. laikotarpiu reikéjo laukti ilgiausiai,
pavyzdziai

Laukimo trukmé kalendorinémis . . .
Asmens sveikatos priezilros paslaugos pavadinimas

dienomis
Dienos stacionaro paslaugos
nuo 75 iki 104 Kataraktos operacija
nuo 70 iki 202 Dienos stacionaras pagal atskirus profilius (pvz: kolonoskopija,
endoskopinis ultragarsinis tyrimas taikant bendrine nejautra)
nuo 95 iki 158 Vaiky ir paaugliy psichiatrija
nuo 125 iki 176 Kardiologiné intervenciné radiologija
nuo 180 iki 310 Vaiky raidos sutrikimy ankstyvoji reabilitacija

2+ Vertinimo metu atliktos ASP) apklausos duomenys.
252023 m. | ketv. =14 proc., 2024 m. | ketv. - 9 proc., 2025 m. | ketv. = 5 proc.
% VLK vykdomos asmens sveikatos priezitros paslaugy laukimo eiliy stebésenos duomenys.


https://bit.ly/466Jl6J
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1.

12.

Brangieji tyrimai

nuo 60 iki 154 Magnetinio rezonanso angiografija
nuo 70 iki 124 Magnetinio rezonanso tomografija
nuo 101 iki 245 Kompiuterinés tomografijos angiografija

Neuztikrinus pacientams sveikatos prieziuros paslaugy per teisés aktais nustatyta
terming, daugéjant gyventojy, paslaugy laukimo eiles jvardijanciy viena didziausiy
sveikatos sistemos problemy, nesudaromos prielaidos sklandZiam sistemos veikimui
garantuojant reikiamy sveikatos prieziuros paslaugy suteikima laiku.

SUPLANUOTAS PASLAUGY PRIEINAMUMO GERINIMAS GALI
NEDUOTI LAUKIAMO REZULTATO

Baziniy, orientuoty j gyventojy sveikatos poreikius, ir integruoty sveikatos priezitros
paslaugy prieinamumo uztikrinimas - viena pagrindiniy SAM Sveikatos prieziuros kokybes
ir efektyvumo didinimo plétros programoje 2022-2030 m.” nustatyty strateginiy pazangos
krypciy, kuri atsispindi ir XIX-osios Vyriausybés programos pagrindinése veiklose. 2023-
2024 m. parengtas ir jgyvendinamas Asmens sveikatos prieziuros paslaugy laukimo eiliy
mazinimo planas (5 pav.). 2023-08-01 pradéta asmens sveikatos priezitros jstaigy tinklo
pertvarka?, kuria siekiama kokybiSky, saugiy, prieinamy asmens sveikatos prieziuros
paslaugy visiems Lietuvos gyventojams.

27 Patvirtinta Vyriausybés 2022-03-30 nutarimu Nr. 319.

282023-08-01 jsigaliojo Sveikatos priezitros jstaigy jstatymo Nr. [-1367 2, 10, 11, 15", 39 str. pakeitimo, jstatymo
papildymo 46" str. jstatymas ir Sveikatos sistemos jstatymo Nr. I-552 2 str. pakeitimo ir jstatymo papildymo 12°
str. jstatymas, kurie sudareé teisines prielaidas pradéti tinklo pertvarka. Tokie svarbls su pertvarka susije
veiksmai kaip pacienty paveézéjimo modelio ir sveikatos centry infrastruktiros kurimas numatyti pazangos
priemonéje.
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2.1.

13.

5 pav. Strateginiai planavimo dokumentai, susije su asmens sveikatos priezilros paslaugy prieinamumo

uztikrinimu
frxel valstybés pazangos strategija _Lietuvos ateities
2 vizija Lietuva 2050"
;,5 }monex ropinasi savo svamnm naudodamiesi Splétota
n [ bei tam ¥
v
X 2021-2030 m. Nacionalinis pazangos
Es planas
o
25 Gerinti sveikatos priefioros pasiaugy kokybe ir
n prieinamumg
Seimos
XIX-0si0s Vyriausybés programa Sveikatos prieZiiros kokybes ir sveikatos priefidros plnn;lo:;snzno::
efektyvumo didinimo plétros specialisty =
uHik lokybis] kotos prieio /i 2 AR
o prin) 'pT?L?KE'mmE;.-’ it programa 2022-2030 m. pritraukimo ir :;iir:lq
= Trumpinsime eiles gounant sveikatos priefigros paslougas, islail veiksmi
= ; uitikrinti baziniy, Y J 0 iy
e prinrﬂelr{ sﬁuru‘nm.ﬂ.ld)mualn:x !.m.han. pacientoms; sveibatos poreikius ir mlpgfunru it planas'xlzh 2029 m. planas
= golaikio eiliy veiksmy plang sveikatos priefidros paslougy
2 prieinamumg ir hokybe, gerinti Seimos medicinos
= special sveikatas p pasiougy kokybés
= prieinamumg ir kokybe, maZinti kurias makinty 5"-';:{"“5 geriaimas
= XiX-0sios Vyriausybés programos nuostaty Aocienarial r shiind Spenarsl) otins
g Jeyvendinimo planas AT "'m”"”'" ”:;ﬂﬂlfﬁﬁf:ﬂ“ gyveniojams
o galimybg gauti
= iStekiiy p J sveikatos pi Pazangos pnernone mn.Imw ”"? "k‘"f‘ - visapusiSkas,
sistemq Gerinti sveikalos priekioros profesiniy kvalifikaciyy ir prenomas,
vieZojo sveikatos sektorious tolygaus paslaugy paslaugy NME’ ir pnﬂmmu mg specializacijy sveikatos hokybishas ir
priginamumo ir kokybes didinimas % preditros specialisty SaUgIas Seimos
N trakumg medicinos
paslaugas
Asmens sveikatos prieZidros paslaugy
= sveikatos apsaugos ministerijos strateginiai veiklos planai > laukimo eiliy mazinimo priemoniy
3 Gerinti sveikatos priefigros poslaugy kokybe ir prieinamumg planas 2023-2024 m.
]
=

siekiant makinti asmens sveikatos priefigros

Sveikatos apsaugos ministerijos 2025 m. veiklos planas paslougy laukima eiles, kad geréty asmens

VEIKLOS

Gefinti sveikatos prieki pasl kokybe ir priedi pa_;lﬂugu
Jayvendinti veikias, skirtas paciento eiliy ir srouty valdymo efektyvumo wykdyti ir jgy H e
didinimut eiliy susidarymo priefostis
-—y Kt planal, suslie su asmens svelkatos
=2 Prienons pasiaugy pricinamuma

WTRTInImU
RySys Larp stralngsniy ir Kty dommenty

—r RySys tarp strateginiy dokumenty

Saltinis - Valstybés kontrolé pagal teisés aktus

Veluoja strateginiuose planavimo dokumentuose numatyta
pazanga

Pazangos priemonéje ,Gerinti sveikatos prieziuros paslaugy kokybe ir prieinamumga“®
numatytos 6 veiklos, susijusios su paslaugy prieinamumo uztikrinimu ir eiliy valdymu. Jos
apima baziniy sveikatos prieziiros paslaugy uztikrinima, jy teikimo ir organizavimo
reikalavimy reglamentavima, sveikatos prieziuros specialisty pasitlos uztikrinima,
sveikatos sektoriaus skaitmeninima. Veikly jgyvendinimas vertinamas pagal 12 rodikliy®.
4 1S jy tarpinés reikSmés 2025 m. pabaigoje gali buti nepasiektos, nes nepasiektos 2024 m.
SAM SVP numatytos Siy rodikliy reikSmes:

v’ pél specialisty trikumo pasiektas Seimos gydytojo komandos sudéties santykis 82/18,
o buvo planuota 70/30. PaZzangos programoje 2025 m. Sio rodiklio reikSmé — 60/40
(priezastys, kodél nepasiekta, pavyzdyje).

v’ pél veluojanCio sveikatos centry modernizavimo finansavimo, reikalingo
infrastrukturos pritaikymui ambulatoriniy paslaugy plétrai, 2024 m. nepasiektos
planuotos Siy paslaugy apimtys: dienos chirurgijos paslaugy suteikta 32 477 atvejai
(planuota 73 020, 2025 m. pazangos rodiklis — 65 360), dienos stacionaro - 170 122

292022-2030 m. Plétros programos valdytojos Sveikatos apsaugos ministerijos Sveikatos priezitros kokybeés ir
efektyvumo didinimo plétros programos pazangos priemoneés Nr. 11-002-02-11-01 ,Gerinti sveikatos priezitros
paslaugy kokybe ir prieinamuma”“ aprasas, patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2022-05-20 jsakymu
Nr. V-988 (2024-05-20 jsakymo Nr. V-572 redakcija).

30 2025-05-14 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikti duomenys (1). 1S 12 rodikliy 4 netiesiogiai susije
su paslaugy prieinamumu: Salies gyventojuy, kuriems teikiamos su sveikata susijusios el. paslaugos, dalis; 3
rodikliai susije su pacienty pavezéjimo paslaugy teikimo modeliu.
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14.

15.

(planuota - 296 380, 2025 m. pazangos rodiklis — 307 358) (priezastys, kodél nepasiekta,
pavyzdyje).

Ministerijos nurodyty3' pazangos priemonés rodikliy nepasiekimo priezasciy pavyzdziai

Rodiklis ,Seimos gydytojo ir jo komandos nariy suteikty sveikatos prieZitiros paslaugy santykis'
- 2023-2024 m. nepasiektas, nes Seimos gydytojo komanda pildosi létai dél specialisty trikumo
(slaugytojy, atvejo vadybininky, gyvensenos medicinos specialisty ir kt.). Be to, tik nuo 2023-03-
01 sukurtas ir nustatytas naujas mokéjimo uz Seimos medicinos komandos teikiamas paslaugas
modelis 32, t. y. diferencijuotos vieno prirasyto gyventojo PAASP paslaugy bazinés kainos,
atsizvelgiant j Seimos gydytojo ir PAASP paslaugas teikianciy specialisty, priskiriamy Seimos
gydytojo komandai, uZimamy etaty skaiciaus santykj.

Rodiklis ,Dienos chirurgijos atvejy skaiciaus padidéjimas lyginant su 2019 m.* - 2024 m.
nepasiektas, nes uz ambulatoriniy paslaugy plétra, tuo paciu ir dienos chirurgijos paslaugy
teikima atsakingi sveikatos centrai, kurie pradeéjo kurtis 2023 m. Centry infrastrukttros pritaikyma
ambulatoriniy paslaugy plétrai numatyta finansuoti is ES éSy, taciau CPVA véluojant jvertinti
finansines paraiskas ir patvirtinta finansavima, centrai visu pajégumu pradeéjo veikti tik 2024 m.

v Veluoja rodiklio ,Sveikatos prieziluros jstaigy, jgyvendinusiy sveikatos priezitros
specialisty jgalinimo, pritraukimo ir iSlaikymo projektus, skaicius” tarpinés reikSmes
pasiekimas. 2024 m. turéjo buti 5 gydymo jstaigos, jgyvendinusios minétus projektus,
bet sutartys del projekty jgyvendinimo pasirasytos tik 2025 m.

Numatyto pazangos rodiklio ,Gyventojy, dél laukimo laiko (ilgy eiliy) atidéjusiy kreipimasi
dél sveikatos prieziaros paslaugy, dalis (proc.)* duomeny Saltinis - Valstybés duomeny
agentlros kas 6 metus atliekamas gyventojy sveikatos statistinis tyrimas. Jis atliktas
2019 m,, fiksuota rodiklio reikSmeé — 19,7 proc. 2024 m. SVP nustatyta siektina rodiklio
reikSmeé — 17 proc., 0 pazangos rodiklio 2025 m. planuota reikSmé - 14 proc., taCiau jy
pasiekimas bus Zinomas tik 2026 m., Valstybinei duomeny agentdrai 2025 m. rudenj®
atlikus tyrima. Valstybés kontrolés uzsakymu 2018 ir 2025 m. atlikty reprezentatyviy
gyventojy apklausy** duomenys rodo pacienty, ligos atveju nesikreipianciy j gydymo
jstaigas dél ilgy eiliy, skaiciaus didéjimo tendencija: 2018 m. jy buvo 19,2025 m. - 30 proc.*

XIX Vyriausybés programos nuostaty jgyvendinimo plane 3¢ SAM per 2025-2027 m.
laikotarpj pavesta jvykdyti veiklas, skirtas viesojo sveikatos sektoriaus tolygaus paslaugy
prieinamumo didinimui (detaliau pavyzdys).

Vyriausybés programos nuostaty jgyvendinimo plane Sveikatos apsaugos ministerijai pavesti darbai

iki 2025 m. IV Kketv.  ystikrinti sveikatos priezilros paslaugy, finansuojamy i PSDF, teikima be
papildomy paciento priemoky, parengiant ir priimant Sveikatos sistemos
istatymo pakeitimus, taip pat atnaujinti paslaugy jkainiy skaiciavimo metodika.

iki 2026 m. 1l ketv. Jdiegti kompleksines sveikatos priezidros paslaugy (pirminiy, specializuoty
ambulatoriniy ir stacionariniy) eiliy valdymo priemones: uZtikrinti skaidrig
iSankstine registracija, per kuria jvykty 80 proc. vizity pas Seimos gydytojus ir
gydytojus specialistus, atskirti pacienty kelio srautus, atsizvelgiant j buklées rizika
ir priezitros poreikj.

312025-05-29 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikti duomenys.

3 Patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2005-12-05 jsakymu Nr. V-943.

32025-05-22 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikti duomenys.

3 Duomenis pateikiame siekiant parodyti tendencijas, o ne reikSmés palyginimui.

* Tikétina, kad Valstybés duomeny agenturos tyrimo metodika, todél ir rezultatai skirsis nuo musy atliko
visuomeneés nuomoneés tyrimo. Duomenis pateikiame siekiant atkreipti démes;j j blogéjancias tendencijas.

% Patvirtinta Vyriausybés 2025-03-12 nutarimu Nr. 151. Prieiga per interneta: 151 Dél Devynioliktosios Lietuvos
Respublikos Vyriausybés programos nuostaty jgyvendinimo plano patvi..., ziureta 2025-05-19.



https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/4bfb46b0062911f08e9f87c0d053bf09
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/4bfb46b0062911f08e9f87c0d053bf09
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16.

17.

2.2.

18.

19.

iki 2027 m. | ketv. Jgyvendinti priemones, kurios optimizuoty sveikatos centry veikla ir uztikrinty,
kad pacientas pas Seimos gydytoja ir specialista patekty per teises aktuose
nustatytus terminus.

iki 2027 m. IV ketv. ] regionus pritraukti ir juose islaikyti ne maziau kaip 100 gydytojy ir 500
slaugytojy.

Naujausioje 2025-2027 m. SAM strateginio veiklos plano redakcijoje (2025-05-29)
neatsirado priemoniy, susijusiy su XIX Vyriausybés programos nuostaty jgyvendinimo
plane nustatytais veiksmais. Ministerijos teigimu®, vieneriy mety laikotarpiui skirti
tarpiniai veiksmai jtraukti j 2025 m. MVP. Tuo paciu metu tam tikri veiksmai siekiant
mazinti eiles, pvz, reikalavimy dél 4 men. ir 80 proc. vizity laiky skelbimo nustatymas,
priemoky uz PSDF apmokamas paslaugas naikinimo reglamentavimas, jau jgyvendinami,
nors planavimo dokumentuose jie nesuplanuoti, neatlikti vertinimai, ar pasirinktos
taikliausios eiliy mazinimo priemones.

Nepasiekus suplanuoty pazangos tarpiniy 2025 m. rodikliy reikSmiy prarandama galimybé
numatytu tempu iki 2030 m. siekti reikiamos pazangos gerinant sveikatos priezitros
paslaugy prieinamumg, pritraukiant ir islaikant sveikatos prieziiros specialistus,
uztikrinant Seimos gydytojo, dienos chirurgijos ir dienos stacionaro paslaugy apimtis. Taip
pat sudetingiau tampa laiku reaguoti ir imtis operatyviy priemoniy, kai suplanuoti
veiksmai laiku nejgyvendinami.

Asmens sveikatos prieziuros paslaugy laukimo eiliy mazinimo
plano poveikis nematuotas

Ministerija, jgyvendindama Valstybés kontrolés rekomendacijg *®¥, patvirtino Asmens
sveikatos priezitros paslaugy laukimo eiliy mazinimo priemoniy plana 2023-2024 m.*,
kuriuo siekiama sSalinti eiliy susidarymo priezastis, gerinti paslaugy prieinamuma ir
efektyviau panaudoti turimus isteklius. Plane numatytos priemoneés apima tiek sisteminiy
problemy, priklausanciy nuo ministerijos sprendimy, tiek ASP) lygmens eiliy susidarymo
priezascCiy valdyma. TacCiau jame nenustatyti konkretls vertinimo rodikliai ir jy siektinos
reikSmes, kurie leisty objektyviai jvertinti jgyvendinty priemoniy poveikj. Pazanga
vertinama“® tik pagal teisés aktuose nustatytus paslaugy suteikimo terminus*, remiantis
VLK stebésenos duomenimis ir IPR IS informacija.

Ministerija plano jgyvendinimo laikotarpiu karta per metus* rinko informacija apie jo
eiga®, bet pasibaigus laikotarpiui neatliko analizés, kuri leisty jvertinti, kokia apimtimi
pasiekti tikslai ir paSalintos eiliy susidarymo priezastys. Trijy plano priemoniy
jgyvendinimo terminai nukelti j 2025 m., nes uzsitese Nacionaliniy akreditavimo standarty

372025-04-28 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikti duomenys.

3 Valstybinio audito ataskaitos Nr. VA-2018-P-10-1-10 ,Asmens sveikatos priezitros paslaugy prieinamumas ir
orientacija j pacienta” rekomendacijy jgyvendinimo plano 1.1 rekomendacijos 3 priemone: ,Jvertinus ataskaity
rezultatus, identifikavus eiliy susidarymo priezastis, parengti ir jgyvendinti eiliy mazinimo priemoniy plana.” ir
4 priemone: ,Parengti ir patvirtinti eiliy mazinimo priemoniy jgyvendinimo rezultaty vertinimo aprasg, numatant
priemoniy stebéseng, jos rodiklius ir galimas priemoniy korekcijas bei rezultaty skelbima®“. Prieiga per interneta:
Produktas | Lietuvos Respublikos valstybés kontrolé, Zitréta 2025-05-05.

3 Patvirtinta sveikatos apsaugos ministro 2023-08-23 jsakymu Nr. V-933.

402025-02-28 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikti duomenys.

“ Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezitros paslauga suteikti ne véliau kaip per 7 k. d., antrinés
tretinés, brangiuosius tyrimus ir (ar) procediras planinés pagalbos atveju — ne véliau kaip per 30 k. d.

42 Asmens sveikatos priezitros paslaugy laukimo eiliy mazinimo priemoniy plano 2023-2024 m. jgyvendinimo
rezultaty vertinimo tvarkos aprasas, patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2023-08-23 jsakymu Nr. V-933, 3 p.
432025-03-20 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateiktos ataskaitos apie plano jgyvendinima.
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20.

21.

Seimos medicinos paslaugai projekto derinimas su suinteresuotomis Salimis; 9-iuose
pirminés psichikos sveikatos centruose uztruko bandomasis atvejo vadybininko paslaugy
projektas; atidétas sprendimy priemimas dél 4 jstaigy“ integracijos j universiteto ar
respublikos lygmens ligonines®.

ISanalizave informacijg apie plano jgyvendinima gydymo jstaigose, nustateme, kad:

v/ 1815 19 SAM pavaldziy gydymo jstaigy nejgyvendino bent vienos eiliy mazinimo plane
numatytos priemones del gydytojy specialisty konsultacijy prieinamumo gerinimo,
registravimo paslaugoms per IPR IS, telefoniniy skambuciy centry veiklos tobulinimo
ar pacienty aptarnavimo kultlros formavimo. 12 (i$ 19) jstaigy nurodé neturéjusios
poreikio jgyvendinti visy plane numatyty priemoniy, o 8-ioms is 12 plano jgyvendinima
apsunkino finansiniy istekliy, infrastruktdros ar personalo trukumas ir véluojantys kity
priemoniy jgyvendinimo darbai. Viena jstaiga apie plano jgyvendinimg SAM
neinformavo. Gavusi informacija apie nejgyvendintas priemones ministerija nesieme
veiksmy jy jgyvendinimui uztikrinti.

v/ SAM neturi informacijos apie priemoniy jgyvendinimo masta, vykdytus veiksmus ir
pasiektus rezultatus savivaldybéms pavaldZiose gydymo jstaigose (152), nes renka
informacija tik iS sau pavaldziy ASP} (19). Ministerija 2023-08-28 rastu* savivaldybiy
vieSosioms ASP] rekomendavo jgyvendinti plane nurodytas priemones ir vadovautis
rezultaty jgyvendinimo vertinimo tvarkos aprasu“, kuriame numatyta, kad rezultatus
fiksuoja SAM.

Didzioji dalis - 71 proc. (105 i$ 148) apklausoje dalyvavusiy valstybiniy gydymo jstaigy taiko
laukimo eiliy valdymo priemones, pasirinktas Asmens sveikatos priezilros paslaugy
laukimo eiliy mazinimo priemoniy plano priemones jgyvendina 66 proc. (97 i$ 148) ASP),
20 proc. (19 i 97) - jgyvendina jas visas. IS 81 ASPJ, renkanciy informacija apie taikomy
eiliy valdymo priemoniy poveikj*, pasiekta teigiama rezultata nurodé daugiau nei puse
gydymo jstaigy: padaugejo pacienty, gavusiy pirmines ambulatorines paslaugas per 7
kalendorines dienas (47 ASP)* ), padaugéjo pacienty, gavusiy gydytojy specialisty
paslaugas per 30 kalendoriniy dieny (48 ASP)). Gydymo jstaigy taikytos priemonés
detaliau pavyzdyje.

Dazniausiai ir re€iausiai gydymo jstaigy taikytos eiliy mazinimo priemoniy, numatyty Asmens sveikatos
priezidros paslaugy laukimo eiliy mazZinimo priemoniy plane pavyzdziai

Dazniausiai taikytos priemoneés: didesnés dalies laiky / vizity pas sveikatos priezilros
specialistus atvérimas (71 ASP)%"); papildomy etaty steigimas ir naujy gydytojy jdarbinimas (75
ASP)); sveikatos prieZitros specialisty darbo krviy perskirstymas (69 ASP)); sveikatos prieZitros
specialisty darbo grafiky paskelbimas ilgesniam nei 3 mén. laikotarpiui (45 ASP)); registratros
darbo laiko pratesimas (32 ASP)).

4 V$) Vilniaus gimdymo namuy, VS) Respublikinés Vilniaus psichiatrijos ligonines, Vs) Klaipédos vaiky ligonines,
Vilniaus miesto psichikos sveikatos centro.

4 Asmens sveikatos priezitros paslaugy laukimo eiliy mazinimo priemoniy plano jgyvendinimo ataskaita;
2025-05-05 el. pastu Sveikatos apsaugos ministerijos pateikti duomenys.

“ Ministerijai pavaldzios jstaigos, kurioms aktualus sveikatos priezitros paslaugy laukim eiliy klausimas: 13
vieSyjy sveikatos prieziuros jstaigy, kuriose ministerija jgyvendina valstybés, kaip dalininkeés, teises ir pareigas
kartu su kitais subjektais, ir 6 sveikatos priezitros jstaigos, tiesiogiai pavaldzios ministerijai.

“7Nr. (1.1.20E-422) 10-3649 ,Dél Valstybinio audito ataskaitoje Nr. VA-2018-P-10-1-10 ,Asmens sveikatos priezidiros
paslaugy prieinamumas ir orientacija j pacienta” pateiktos 1.1 rekomendacijos 3 ir 4 priemoniy jgyvendinimo®.

48 Patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2023-08-23 jsakymu Nr. V-933.

4 |r nurodziusiy taikyty priemoniy poveikj.

%0 ASP| galéjo nurodyti daugiau negu vieng tinkantj atsakymo varianta.

1] klausima atsaké 101 ASPJ, bet galéjo nurodyti daugiau negu vieng tinkantj atsakymo varianta.
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22.

2.3.

23.

24,

ReCiausiai taikytos priemonés: telemedicinos vystymas (16 ASP)); registratiiros / skambuciy
centro veiklos tobulinimas, t. y. perskambinimo funkcija, pacienty jrasymas j laukianciyjy eile,
perskambinimas, atsiradus laisvai vietai, pacienty informavimas SMS Zinutémis apie
uZsiregistravima gydytojo specialisto vizitui bei priminimas likus 24 val. iki bsimo vizito (12 ASP)).

Gydymo jstaigoms nejgyvendinant Asmens sveikatos priezitros paslaugy laukimo eiliy
mazinimo plane numatyty priemoniy, ministerijai neturint informacijos apie jy
igyvendinimo masta, nesant nustatyty jgyvendinimo rodikliy ir nevertinant pasiekto
poveikio, nesudaromos prielaidos, kad laiku bty imtasi priemoniy veiksmingai Salinti
eiliy susidarymo priezastis ir pasiekti asmens sveikatos priezilros paslaugy prieinamumo
gerinimo tikslus.

Sveikatos prieziuros tinklo pertvarkos jgyvendinimas dar
neuztikrino gyventojams reikiamy paslaugy arciau namy

Ministerija jgyvendindama pertvarka sieke Lietuvos gyventojams, nepaisant jy
gyvenamosios vietos, socialinés ar ekonominés padeties, uztikrinti, kad paslaugos buty
prieinamos geografiniu, komunikaciniu, organizaciniu ir ekonominiu atzvilgiu, ir pageréty
gyventojy sveikata 2. Vykdoma pertvarka siekta, kad bazines sveikatos prieziuros
paslaugas (3 priedas) gyventojai gauty savo ir (ar) gretimos savivaldybés teritorijoje.
Paslaugy teikimas organizuojamas vadovaujantis vieno langelio principu, siekiant
uztikrinti patogesnj ir greitesnj jy gavima.

Sveikatos centrai visy baziniy asmens sveikatos priezituros paslaugy teikima uztikrina
patys arba funkcinio bendradarbiavimo bldu su kitomis gydymo jstaigomis (jskaitant
privacias)®. Vertinimo metu VLK pateikti duomenys® rodo, kad:

v’ 2025 m. geguzés meén. visose savivaldybése veikla vykdé 66 sveikatos centrai (17 -
Vilniaus regione, po 13 Kauno ir Siauliy, 12 Panevézio ir 11 Klaipédos savivaldybése), i$
kuriy 2 patys teikeé bazines sveikatos prieziuros paslaugas, likusieji 64 veikla vykde
funkcinio bendradarbiavimo pagrindu, pasitelkdami kitas 343 gydymo jstaigas, is ju 247
privacias ir 96 valstybés ir savivaldybiy pavaldumo.

v/ 2024 m. ne visy savivaldybiy sveikatos centruose buvo uztikrinamos visos j baziniy
paslaugy sarasa jtrauktos sveikatos priezitros paslaugos (detaliau pavyzdys), kurios
pradetos teikti 2025 m.

Baziniy sveikatos prieZiiiros paslaugy, kuriy teikimas nebuvo uZztikrintas savivaldybése, pavyzdziai

— Cukrinio diabeto slauga neuztikrinta Kalvarijos sav.;

— Ambulatorinés slaugos paslaugos namuose neuztikrintos Lazdijy r. sav,;

— Ambulatorinés paliatyviosios pagalbos paslaugos nebuvo uZtikrinamos Lazdijy r., Kalvarijos,
Pagégiy, Palangos m., Skuodo r,, Jurbarko r., Kretingos r,, Silutés r. sav;;

— Vidaus ligy, vaiky ligy, akuserijos ir ginekologijos paslaugos neuZztikrinamos arba uztikrinamos ne
visa laika Palangos m. sav,;

52 |statymy pakeitimo projekto aiSkinamasis rastas del Sveikatos priezitros jstaigy jstatymo Nr. 1-1367 2, 10, 11,
151,39 str. pakeitimo, jstatymo papildymo 46 str. jstatymo ir Sveikatos sistemos jstatymo Nr. |-552 2 str. pakeitimo
ir jstatymo papildymo 121 str. jstatymo projekty.

% Sveikatos centrui priskiriamy sveikatos priezitros paslaugy teikimo organizavimo tvarka, patvirtinta sveikatos
apsaugos ministro 2023-05-22 jsakymu Nr. V-589, 8 ir 9 p.

5 2025-06-05 Valstybinés ligoniy kasos el. pastu pateikti duomenys apie ASP| teikiamas paslaugas, numatytas
sveikatos apsaugos ministro 2023-05-22 jsakyme Nr.V-589 pagal savivaldybes ir veiklos vietas savivaldybeéje.
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25.

— Chirurgijos (arba abdominalinés chirurgijos) paslaugos neuztikrintos arba uZtikrintos ne visa laika
Palangos m. ir Kalvarijos sav.;

— Kardiologijos (suaugusiyjy) paslaugos - Kalvarijos sav.;
— Ambulatorinés vaiky raidos sutrikimy ankstyvosios reabilitacijos paslaugos - Lazdijy r. ir Varénos r. sav.;
— Dienos stacionaro paslaugos neuztikrintos Alytaus m., Alytaus r. ir Kalvarijos savivaldybése;

— Ambulatorinés chirurgijos paslaugos - Palangos m. ir Kazly Rudos savivaldybése.

v/ nuo 2025-05-01 sveikatos centrams tapo privaloma ambulatoriné ankstyvosios
intervencijos paslauga besilaukiancioms Seimoms ir vaikams iki 2 mety, ji pradéta
teikti tik 15 sveikatos centry (13 savivaldybiy®).

v 2025 m. sveikatos centrams bazines paslaugas savivaldybése uztikrinti padeda ir Ill lygio
sveikatos prieziuros paslaugas teikianCios Salies ligoninés®®: VS| Vilniaus universiteto
ligoniné Santaros klinikos, V5) LSMU Kauno ligonine, V3] Klaipédos universiteto ligoning,
LSMU ligoniné Kauno klinikos, V& Respublikinés Siauliy, Panevézio, V3] Respublikiné
Klaipédos ligoniné (detaliau pavyzdys).

Respublikiniy ligoniniy teikiamy baziniy asmens sveikatos prieZiuros paslaugy sveikatos centry pacientams
pavyzdziai

e Sjauliy ligoniné teikia dienos stacionaro (I ir IX grupé), skubios medicinos pagalbos, dienos
chirurgijos, stebéjimo paslaugas V3) Siauliy centro poliklinikos (sveikatos centro) pacientams®.

e Panevézio ligoniné teikia rentgeno diagnostikos, ultragarsiniy tyrimy (inksty, pilvo organy,
skydliaukés, krity, galvos, Sirdies, kraujagysliy, raumeny, sanariy), vidaus ligy, vaiky ligy gydytojuy,
chirurgy, akuseriy ir ginekology, geriatry, kardiology, endokrinologo konsultacijas, planines
endoskopijos, oftalmologijos, neurologijos, | medicininés reabilitacijos etapo, ambulatorinés vaiky
raidos sutrikimy ankstyvosios reabilitacijos, dienos stacionaro (I ir IX grupés), psichiatrijos dienos
stacionaro, vidaus ligy gydymo, ambulatorinés ir dienos chirurgijos paslaugas Panevézio miesto
sveikatos centrui®.

v Skuodo r. sav. gyventojams bazinés sveikatos centro paslaugos - vaiky ligy,
ambulatorines vaiky raidos sutrikimy ankstyvosios reabilitacijos, vaiky ambulatorines,
dienos chirurgijos ir dienos stacionaro - teikiamos ne gretimoje savivaldybéje
esancioje Klaipédos vaiky ligonineje®.

Ministerija nurodo®, kad sveikatos centruose diegiamy baziniy paslaugy spektrui,
prieinamumui ir kokybei jtaka turi investicijos j centry infrastruktiros modernizavimo ir
veiklos modelio diegimo projektus®. Investicijy planavimas vyko ir finansavimo salygy
aprasai patvirtinti 2023—2024 m.%2, patys projektai bus baigti iki 2029 m. spalio men.
Projektai turi padeti modernizuoti paslaugy teikimui reikiama infrastruktira, pagerinti
centry veiklos koordinavima, pacienty srauty valdyma, paslaugy kokybe ir prieinamuma
pacientams.

5 Vilniaus m., Elektrény, Ukmergés r., Marijampolés, Klaipédos r., Neringos, Silutés r., Pakruojo r., Siauliy r., Tel3iy
r., Visagino, Birzy r.,, Varénos r. sav.

% 2025-06-27 Valstybinés ligoniy kasos el. pastu pateikti duomenys.

7 Prieiga per interneta: https://siauliupoliklinika.lt/ /sveikatos centras, Ziliréta 20025-07-04.

% Prieiga per interneta: Funkcinio bendradarbiavimo budu dalyvaujancios sveikatos priezilros jstaigos -
Paneveézio fizinés medicinos ir reabilitacijos centras, ziuréta 20025-07-04.

% Prieiga per interneta: VS] Klaipédos Vaiky Ligoniné - V§] Skuodo Pirminés Sveikatos Prieziuros Centras, ziureta
2025-06-20.

60 2025-08-06 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikta informacija.

1 ES finansuojamas projektas ,Sveikatos centro sudeétyje teikiamy sveikatos priezitros paslaugy infrastrukttros
modernizavimas” ir projektas ,Sveikatos centry veiklos modelio diegimas”.

52 projekty finansavimo salygy aprasas sveikatos centry infrastruktiros modernizavimo projektams patvirtintas
sveikatos apsaugos ministro 2023-10-04 jsakymu Nr. V-1052, Projekty finansavimo salygy aprasas sveikatos

centry veiklos modelio diegimo projektams patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2024-05-28 jsakymu Nr. V-
594.



https://siauliupoliklinika.lt/sveikatos_centras
https://www.fmrc.lt/funkcinio-bendradarbiavimo-budu-dalyvaujancios-sveikatos-prieziuros-istaigos/
https://www.fmrc.lt/funkcinio-bendradarbiavimo-budu-dalyvaujancios-sveikatos-prieziuros-istaigos/
https://skuodopspc.lt/sveikatos-centras/vsi-klaipedos-vaiku-ligonine/
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26.

27.

28.

Nuo 2021 m. nuosekliai mazéja ir gydymo jstaigy, kuriose teikiamos atitinkamy profiliy
aktyviojo gydymo stacionarinés paslaugos. Preliminariu VLK vertinimu, remiantis 2023-
2024 m. paslaugy apimtimis®, dar daugiau gydymo jstaigy neatitikty Siy paslaugy teikimo
apimtims Vyriausybés nustatyty kriterijy®, kuriy jsigaliojimas atidétas iki 2026-09-01% (6
pav.).

6 pav. Aktyviojo gydymo stacionarinés sveikatos priezilros paslaugy profiliai ir jas teikian¢iy gydymo
istaigy skaicius

46
50 44
['5 1}6 ------------ 44
40 45 37
‘-—‘-
35 TS ———e
30 ~—— T=< 30
‘---~
25 23 Sy
20 17
15 7 17
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0
2021 m. 2025-01-01 Preliminarus VLK
vertinimas
e Torapija esChirurgija e=pPediatrija Akuserija Psichiatrija

Saltinis - Valstybés kontrolé pagal Valstybés ligoniy kasos pateiktus duomenis

Neuztikrintas visy baziniy paslaugy teikimas savo arba gretimoje savivaldybéje ir Ill lygio
paslaugas teikianciy ASP] jtraukimas j sveikatos centrams priskirty paslaugy teikima gali
turéti neigiamos jtakos paslaugy prieinamumui svarbiausiose Il lygio Salies gydymo
jstaigose. Papildomi ASP] jsipareigojimai regioniniy funkcijy vykdymui gali riboti jy
galimybes laiku ir kokybiskai suteikti specializuotas paslaugas, didinti paslaugy laukimo
trukme ir sumazinti paslaugy prieinamuma pacientams, kuriems reikalinga sudétinga
medicininé pagalba.

NEPANAUDOJAMAS ISANKSTINES PACIENTY REGISTRACIJOS
POTENCIALAS VALDANT EILES

SAM kartu su V| Registry centru ir VLK 2020-09-29 pradéjo IPR IS vystymo projekta, kurio
tikslas — iSankstine registracija pas gydytojus padaryti patogesne pacientams ir uztikrinti
efektyvesne eiliy ir sveikatos sistemos stebésena. Modernizuota IPR IS®% turéjo padeti
sumazinti pacienty eiles, sudaryti salygas tolygiam pacienty pasiskirstymui tarp gydymo
jstaigy ir specialisty, parodyti realy gydytojy uzimtuma, kad pacientai galéty pasirinkti

53 Valstybinés ligoniy kasos 2025-06-03 el. pastu pateikti duomenys.

64 Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto léSomis apmokamy asmens sveikatos priezitros paslaugy
teikimo salygy sarasas, patvirtintas Vyriausybés 2014-04-23 nutarimu Nr. 370.

5 Vyriausybés 2025-06-11 nutarimas Nr. 411.

6 SAM yra IPR IS valdytojas, pagrindinis IPR tvarkytojas - V) Registry centras, IPR tvarkytojai — sveikatinimo veiklg
vykdancios jstaigos, uzsiimancios asmens sveikatos priezitros, visuomeneés sveikatos priezitros, farmacine ar kita
sveikatinimo veikla, kurios rusis ir reikalavimus ja vykdantiems subjektams nustato SAM.
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3.1

29.

30.

gydymo jstaiga, kurioje pas gydytoja patekti galima greiciau. IPR IS 966,4 tukst. Eur® vertés
kirimo darbai® baigti 2024-03-07. Konstatuota ®, kad patobulinta sistema tenkina
registravimui iskeltus reikalavimus, joje jgyvendinti visi pacienty registravimo tvarka
uztikrinantys funkcionalumai ir yra tinkama eksploatuoti.

ISankstines pacienty registracijos informaciné sistema netapo
visuotinai naudojamu registracijos jrankiu

IPR IS naudojimosi sutartis su V] Registry centru 2025-03-06 buvo sudariusios 778 ASP)",
iS jy prie sistemos prisijungusi 631. Daugéja per IPR IS registruojamy vizity sveikatos
priezidros paslaugoms: 2023 m. Il ketv. duomenis palyginus su tuo paciu laikotarpiu 2025
m. matyti, kad pirminéms sveikatos prieziuros paslaugoms per IPR IS uZregistruoty vizity
dalis™ augo nuo 20 iki 43 proc., specializuotoms - nuo 52 iki 76 proc. Nepaisant auganciy
apimciy, pacienty registracijos jprociai 2023-2025 m. iS esmes nesikeité — Svieslentés
duomenimis, tik apie 7-8 proc. patys registravosi per IPR IS (iki 6 proc. pirminéms ir iki 12
proc. specializuotoms ASPP)” (7 pav.).

7 pav. Pacienty ir specialisty registracijy per I3ankstine pacienty registracijos sistema santykis (proc.)
2023 m.—2025 m. | pusm. laikotarpiu

Pirminei sveikatos prieziarai Specializuotai sveikatos prieZitrai

i o

HEgISTracijy s¢aic

Registravo specialistas Registravo pacientas

Saltinis - Valstybés kontrolé pagal I3ankstinés pacienty registracijos sistemos Svieslentés duomenis

Ministerijos nuomone,” pacienty registravimosi per IPR dalj reikia skaiciuoti ne taip, kaip
Svieslentéje — nuo visy registracijos laiky, o jvertinus tik pacientams atvertus arba
matomus vizity laikus. Ministerijos skaiCiavimais, savarankiskai pas Seimos gydytojus
registravosi 12 proc. pacienty, o pas specialistus — apie 18 proc. Registravimosi jprociai
per pastaruosius 12 mén. is esmeés nesikeité, per sistema registravosi i$ viso 13-16 proc.
pacienty.

57 Projektas finansuotas Europos regioninés pletros fondo ir valstybés biudzeto leSomis.

68 |Sankstinés pacienty registracijos informacinés sistemos nuostatai, patvirtinti sveikatos apsaugos ministro
2023-06-30 jsakymu Nr. 748.

692024-03-07 patobulintos IPR IS priemimo ir tinkamumo eksploatuoti aktas.
702025 m. dél PSDF biudzeto léSomis kompensuojamy paslaugy sutartis buvo sudariusios 763 ASP).
7" Nuo visy PSDF biudZeto [éSomis apmokamy asmens sveikatos priezitros paslaugy.

72 Pacienty registravimosi per IPR IS jprociai, 2025 m. balandZio mén. duomenys. Prieiga per interneta:
https://osp.stat.gov.lt/pacientu-eiles, Zilréta 2025-07-29.

73 Sveikatos apsaugos ministerijos 2025-08-05 rastas Nr. 10-2554 (GD-2201).



https://osp.stat.gov.lt/pacientu-eiles
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31.

32.

33.

Salies gyventojams IPR IS néra paprascCiausias budas uzsiregistruoti sveikatos priezitros
paslaugoms. Gyventojy apklausos duomenimis’™, vizitams dazniausiai registruojamasi
telefonu: 5j buda nurodé naudojantys 42 proc. gyventojy, 15 proc. nurodé IPR IS, 8 proc. -
gydymo jstaigos interneto svetainéje, po 4 proc. registravosi nuvyke j gydymo jstaigos
registratlirg arba uzregistravo gydytojai (detaliau pavyzdys).

Pavyzdziai apie registravimosi jprocius ir kylancius sunkumus i$ gyventojy apklausos

Telefonu dazniau registruojasi kaimo nei miesto gyventojai: visada tai daro 51 proc. kaimo ir 37
proc. miesto gyventojy, per IPR IS - atitinkamai 11 ir 17 proc. Sia sistema visada arba daznai
naudojasi 52 proc. vilnieCiy, o kaimo gyventojy — tik 22 proc. IPR IS nesinaudoja daugiausia
vyresnio amziaus (59 proc. vyresniy nei 70 mety respondenty) ir Zemesnj (pagrindinj) iSsilavinima
turintys asmenys (46 proc.) dél Zemo kompiuterinio rastingumo ir interneto prieigos neturéjimo.
Tuo tarpu jaunesni (iki 29 m. - 27,8 proc.) ir aukstajj iSsilavinima turintys (23,8 proc.) apklausos
dalyviai nurodo, kad uzsiregistruoti sveikatos priezitros paslaugoms telefonu ar registratroje
yra paprasciau ir patogiau. Jie taip pat pazymi, kad IPR IS naudotis sunku ir nepatogu, uzima per
daug laiko, o prieiga sudétinga.

STT 2020 m. atlikus korupcijos rizikos analize” nustate, kad praktikoje IPR IS atskleidZziama
gerokai maziau informacijos apie pacienty registracijai skirtus laikus nei per ASP] vidines
registracijos sistemas. Konstatuota, kad neiSsamus informacijos vieSinimas apie laisvus
laikus IPR IS gali sudaryti klaidinga jspudj, kad gydymo jstaigoje néra galimy priemimo
laiky, ir paskatinti pacientus rinktis mokamas paslaugas ir tais atvejais, kai yra galimybe
gauti PSDF apmokamas. Vertinimo metu atlikta gydymo jstaigy apklausa rodo, kad pries
penkerius metus nustatyta situacija iki Siol néra iSspresta, nes 54 proc. (80 i$ 149) jstaigy,
skelbianciy laisvus vizity laikus ir IPR IS, ir savo registracijos sistemose, atskleidZia
skirtinga laisvy vizity dalj.

Palyginti IPR IS ir ASP] registracijos sistemose deklaruojamy vizity laiky’® néera galimybes,
nes nei SAM, nei RC neturi prieigos prie ASPJ informaciniy sistemy. Siekiama, kad visa
informacija apie pacienty registracija buty perduodama j IPR IS, taciau integraciniy sasajy
tarp IPR IS ir ASP] informaciniy sistemy klrimas ar atnaujinimas bei funkcionalumy
pritaikymas gydymo jstaigoms, duomenis teikianCioms per integracines sasajas, vis dar
néra baigtas, o tai riboja jy galimybes naudotis IPR sistema ir stabdo jos praktinj taikyma
(detaliau pavyzdys).

Kuriami funkcionalumai, kuriy naudojimui reikalingos integracinés sasajos

Iki 2025-04-30 buvo baigti kurti Sie funkcionalumai: vizity su paslaugai priskirtomis uzduotimis
ir klausimynais generavimas bei pacienty registravimas Siems vizitams, siuntimy keitimas
registracijos metu, vizity redagavimas, galimybés gauti laisvus paciento siuntimus ir Siy
funkcionalumy pritaikymas integracinéms sasajoms. Funkcionalumy naudojimui ASP] tarp savo
informaciniy sistemy ir IPR IS turi susikurti integracines sasajas.

Iki 2025-08-31 planuojama sukurti IPR IS integracing sasaja, kuri suteiks gydymo jstaigoms,
dirban¢ioms savo IS, galimybe naudotis laukianciyjy eiliy funkcionalumu. Iki 2025-12-31 turi
buti sukurtas vizity istorijos perzitros funkcionalumas specialisty portale.

7 Valstybés kontrolés uzsakymu 2025 m. geguzés 2-12 d. Visuomenés nuomoneés ir rinkos tyrimy centro
LVilmorus® atlikta reprezentatyvi Lietuvos gyventojy apklausa. Apklausos imtis N = 1000.

7> Korupcijos rizikos analizé dél asmeny registravimo j asmens sveikatos priezitros paslaugy laukimo eiles ir Siy
eiliy valdymo proceso. Prieiga per interneta: https://www.sttlt/naujienos/7464/ 2020/pacientu-eiliu-
formavimo-ir-valdymo-srityse-truksta-skaidrumo-ir-sisteminio-poziurio:2826, zitréta 2025-04-11.

76 2025-05-20 nuotolinis susitikimas su Registry centro ir ministerijos atstovais, 2025-03-07 pokalbis su
ministerijos atstovais.



https://www.stt.lt/naujienos/7464/_2020/pacientu-eiliu-formavimo-ir-valdymo-srityse-truksta-skaidrumo-ir-sisteminio-poziurio:2826
https://www.stt.lt/naujienos/7464/_2020/pacientu-eiliu-formavimo-ir-valdymo-srityse-truksta-skaidrumo-ir-sisteminio-poziurio:2826
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34. ASP) pacientus asmens sveikatos priezitros paslaugoms privalo uzregistruoti kreipimosi j

35.

36.

gydymo jstaiga momentu, neribojant registravimosi terminy”. Neturint galimybes paskirti
paslaugos suteikimo datos ir laiko, pacientas turi bati registruojamas j laukianciyjy
sarasa ’®. Tokig registracija vykdyti per IPR IS galima nuo 2022 m.” Savarankiskai
registruotis per IPR IS j laukianciyjy eile konkreciai paslaugai nuo 2024-07-01 gali ir pats
pacientas®, taciau kiekviena ASPJ sistemoje turi suteikti pacientui prieiga registruotis j
Siuos sarasus. 2025-05-23 tik 10 proc. (60 i$ 631) ASP] pacientus registravo j laukianciyjy
eile per IPR IS ir 3,5 proc. (22 i 631) ASP] bent vienai paslaugai laukianciyjy sarase
registravosi patys pacientai®. Ministerija teigia®, kad dalis ASP) gali neturéti poreikio
naudotis laukimo eiliy funkcionalumu, nes IPR IS deklaruoja laikus ilgesniam laikotarpiui
i priekj.

ASPJ apklausos duomenimis, beveik pusé - 46 proc. (59 iS 128%) — ASPJ, registruojanciy
pacientus j laukianciyjy sarasa, 2025 m. | ketv. tai daré savo informacinéje sistemoje,
reCiau IPR IS - 24 proc. (315 128), Excel / Word formatu - 23 proc. (29 i$ 128), 7 proc. (9 i$
128) laukianciyjy sarasa sudaré darbo knygose, Zurnaluose ir pan. Valstybinés gydymo
jstaigos dazniau nei privacios laukianciyjy sarasus sudaro savo gydymo jstaigos
informacinéje sistemoje ar IPR IS, o privacios juos dazniau formuoja Excel/Word (detaliau
8 pav.).

8 pav. Valstybiniy ir privaiy gydymo jstaigy dalis (proc.) pagal naudojamas pacienty registravimo j
laukianciyjy sarasus priemones

Laukianciyjy sarasas registruojamas IPR IS I 0 26

Laukianciyjy sarasas registruojamas gydymo 55
istaigos IS I 35
Laukianciyjy sarasas registruojamas Excel / 15
Word formatu I 35
; 3
Ko —

Valstybinés gydymo jstaigos m Privacios gydymo jstaigos

Saltinis - Valstybés kontrolé pagal gydymo jstaigy apklausos duomenis

Pagrindine IPR IS nenaudojimo priezastimi laukianciyjy sarasams formuoti gydymo
jstaigos nurodo patogesnj sarasy valdyma gydymo jstaigos informacinéje sistemoje ar
vidiniuose dokumentuose (trumpiau uzZtrunka, paprasciau naudotis, IPR funkcijas turi ir
gydymo jstaigos sistema, IPR daznai stringa, pacientams tenka skambinti dél netiksliy
registracijy ir kt.); nesukurta gydymo jstaigos IS integracija su IPR IS. Siekiant iSvengti
dviguby registracijy tai paciai paslaugai nuo 2025-04-15 ASP] laukianciyjy sarasas turi bati
sudaromas® tik IPR IS, o ne kitais formatais (detaliau pavyzdys).

77Pacienty registravimo asmens sveikatos priezitros paslaugoms gauti tvarka, patvirtinta sveikatos apsaugos
ministro 2018-07-16 jsakymu Nr. V-812, 11 p.

’8Ten pat, 12.6 p.

7 Galimybé ASP| registruoti pacientus j laukianciyjy sarasa IPR IS atsirado 2022 m. jgyvendinant ISankstinés
pacienty registracijos informacinés sistemos vystymo projekta.

80 pacienty registravimo asmens sveikatos priezitros paslaugoms gauti tvarka, 5 p.
812025-05-26 Sveikatos apsaugos ministerijos pateikta informacija el. pastu.

822025-08-06 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikti duomenys, 2025-08-05 rastas Nr. 10-2554 (GD-
2201).

8318 1S 144 ASPJ, nurodziusiy, kad pildo laukianciyjy sarasg, nepateikeé atsakymo j klausima, kur sgrasai sudaromi.
84 Pacienty registravimo asmens sveikatos priezitros paslaugoms gauti tvarka, 12.6 p.



ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGY LAUKIMO EILIY MAZINIMAS 26

37.

38.

39.

40.

Ministerijos informacija® apie registracijos j laukianciyjy sarasa funkcionalumo tikslinguma

Kol Siy pakeitimy nebuvo, pacientai galéjo laukianciyjy saraSe uzsiregistruoti tai paciai paslaugai
kelis kartus, dabar tokios galimybés nebera, nes sistema iSmeta pranesima, kad tokiai paslaugai
jauyra uzsiregistruota ir, jei bus registruojamasi j kit jstaiga, ankstesné registracija bus atSaukta,
nebent pacientas turi du ar daugiau siuntimy.

15 proc. (43 iS 282) apklausty ASPJ pripazino, kad neturédamos galimybés suteikti
sveikatos prieziiros paslaugos per nustatyta terming, pacienty neinformuoja apie
paslaugos data ar laika kitose gydymo jstaigose, nors tai daryti privalo®. Jstaigos
rekomenduoja pacientams savarankiskai kreiptis j kitas ASP), nesiulo kity ASP), nes neturi
duomeny apie jy uzimtuma, taip pat to nedaro del didelio pacienty srauto ir
nepakankamo darbuotojy skaiciaus.

Nuo 2025-04-15 IPR IS turi buti skelbiami visy ASP] dirbanciy asmens sveikatos prieziuros
specialisty darbo grafikai ne trumpesniam kaip keturiy ménesiy laikotarpiui, o
pacientams registracijai turi bati atverta ne maziau kaip 80 proc. vizity laiky®. IPR IS
Svieslentés duomenimis, 2025-08-06 pacientams atverta 48 proc. pirminés ir 52 proc.
specializuotos sveikatos priezitros vizity laiky. Pagal ministerijos pateiktus duomenis®®
apie ASP] IPR IS paskelbtus vizity laikus 2025 m. rugpjucio-lapkricio men. matyti, kad 4
men. laikotarpiui deklaruojami ne visi laikai, pvz.: spalio mén. deklaruoti laikai sudaro 91
proc., lapkricio mén. - 60 proc. rugpjucio men. laiky, o pacientams atverty vizity laiky dalis
sudaro apie 54 proc.®

IS 243 apklausty ASPJ, naudojanciy IPR IS:

v’ 59 proc. (144) vizity laikus skelbia 4 men. ir daugiau, 41 proc. (99) tokios galimybés
neturi, nes gydytojai dirba daugiau nei vienoje ASPJ, neturi iS anksto suderinty darbo
grafiky, serga, atostogauja, néra poreikio, nesusidaro tokio laikotarpio eilés ir kt.

v 75 proc. (182 i$ 243) ASP) nurodo, kad jgyvendina reikalavima atverti 80 proc. vizity laiky, 25
proc. (61i$ 243) galimybiy jgyvendinti reikalavima Siuo metu nemato, nes turi didesnj nei
20 proc. laisvy laiky poreikj (17 i$ 61) skubiems ir pakartotiniams vizitams, pacientams be
registracijos ar tiems, kuriy diagnoze galima nustatyti tik gydymo jstaigoje.

2025-06-04 vykusiame Seimo Sveikatos reikaly komiteto posédyje ministerija informavo,
jog Siuo metu analizuoja ir vertina, kokj tiesioginj pokytj paslaugy laukimo eilems padare
nuo 2025-04-15 jsigaliojusios nuostatos, jpareigojancios gydymo jstaigas IPR IS skelbti ne
maziau nei 4 mén. specialisty darbo grafikus, pacientams atveriant ne maziau nei 80 proc.
vizity laiky. Sig analize ministerija planuoja atlikti 2025 m. rudenj ir atsirinktose jstaigose
atlikti bandomajj vertinima, pacientus pirminei konsultacijai registruoti ne pas konkrety
specialista pagal jo varda ir pavarde, o tik konkrecCiai paslaugai pagal pirminj ir
anksciausiai prieinama vizito laika®.

852025-05-13 pokalbis su Sveikatos apsaugos ministerijos atstovais.

8 pPacienty registravimo asmens sveikatos priezitiros paslaugoms gauti tvarka (2025-04-15 galiojanti suvestiné
redakcija), 12.7 p.

87 Sveikatos apsaugos ministro 2025-03-18 jsakymas Nr. V-224 ,Dél LR sveikatos apsaugos ministro 2018-07-16
jsakymo Nr. V-812 ,Dél Pacienty registravimo asmens sveikatos priezitros paslaugoms gauti tvarkos apraso
patvirtinimo* pakeitimo®.

88 2025-08-06 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikti duomenys.

89152025 m. rugpjucio-lapkricio mén. IPR IS deklaruoty 7 424 414 laiky pacientams atverta 3 975 306.

% 2025-06-04 Seimo Sveikatos reikaly komiteto posedis. Prieiga per interneta:
https:/ /www.youtube.com/watch?v=yDvbrcsGjaw, zitréta 2025-06-05.



https://www.youtube.com/watch?v=yDvbrcsGj4w
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47.

3.2

42.

43.

44,

Gydymo jstaigoms ir gyventojams visuotinai nesinaudojant pacienty registracijos
informacine sistema, o gydymo jstaigoms neskelbiant visy galimy laisvy vizity laiky,
neregistruojant visy laukianciyjy sarasy ir nevienodai jgyvendinant registracijos tvarkos
reikalavimus, nesudaromos salygos tolygesniam pacienty pasiskirstymui tarp gydymo
jstaigy ir specialisty. Pacientai turi ribota galimybe pasirinkti greiciausia ar sau
patogiausia vizito laika pas specialista.

ISankstines pacienty registracijos sistemos duomenys neparodo
tikros paslaugy prieinamumo situacijos

Asmens sveikatos priezitros paslaugy, apmokamy is PSDF?, laukimo eiles galima stebeti:
VLK svetaineje — apie visy LNSS jstaigy teikiamas paslaugas * ir IPR IS - apie pirminiy ir
specializuoty ambulatoriniy paslaugy eiles tose jstaigose, kurios teikia duomenis |
sistema (pavyzdys).

Valstybinés ligoniy kasos eiliy stebésenos ir ISankstinés pacienty registracijos Svieslentés aprasymas

VLK laukimo eiliy stebésena vykdo pagal paciy gydymo jstaigy pateikiamus duomenis. Kiekvieng
meénesj ASP] fiksuoja paslaugy, kurioms taikoma stebésena, laukimo eiles ir duomenis pateikia TLK,
kuri susistemina savo veiklos zonos ASP} duomenis ir suderintu formatu jkelia j atitinkama VLK
priskirta elektroninj aplanka. VLK savo interneto svetainéje® iki einamojo ménesio paskutines
dienos skelbia apibendrintus eiliy stebésenos duomenis: apie eiles kalendorinémis dienomis
konkrecioje ASP] konkreciai paslaugai gauti, taip pat skelbiamos eiliy susidarymo priezastys
(dazniausiai nurodomos: specialisty trikumas, gydytojy darbas ne visu etatu, atostogos, didelis
pacienty srautas, pacientai renkasi konkrety specialistg, triiksta finansavimo iS PSDF).

Kita paslaugy stebésenos priemoné - IPR IS ir jos pagrindu nuo 2023-02-21 veikianti eiliy pas
gydytojus stebéjimo Svieslenté *, sukurta ministerijos kartu su VLK ir Valstybés duomeny
agentlra. Ji skirta stebéti eiliy pas pirminés ir specializuotos sveikatos priezitros specialistus
susidarymo dinamika, identifikuoti problemas ir vertinti taikomy poveikio priemoniy efektyvuma.
Svieslentéje pateikiama informacija nuolat atnaujinama, paremta realiais (3 mén.) IPR IS
duomenimis apie registracijas pas gydytojus ir SAM vertinama kaip® tikslesné ir patikimesné nei
VLK vykdoma stebésena.

VLK nurodo®, kad pagal galiojancig eiliy stebésenos tvarka gydymo jstaigos teikia TLK
nustatytos formos ataskaita - vienos dienos eiliy situacijos momentine ,nuotrauka”, kuri
daznai neatspindi realios viso laikotarpio situacijos. Siy ataskaity buty galima atsisakyti,
jei Svieslente veikty visa apimtimi —tai yra, jei prie IPR IS buty prisijungusios visos gydymo
jstaigos ir buty pateikiami visi vizity laikai.

Auditoriy vertinimu, IPR IS Svieslentéje pateikiami duomenys vis dar néra pakankami eiliy
susidarymo dinamikai ir taikomy poveikio priemoniy efektyvumui stebéti, nes:

9 Planiniy pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezitros, specializuoty ambulatoriniy, dienos stacionaro,
stacionariniy ir dienos chirurgijos paslaugy bei brangiyjy tyrimy ir procedury.

9 Stebésena taikoma LNSS priskiriamoms, ASPJ, iSskyrus Laisvés atémimo viety ligonine, paslaugoms, kuriy
iSlaidos apmokamos PSDF biudzZeto léSomis: planiniy pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezitros,
specializuoty ambulatoriniy, dienos stacionaro, stacionariniy ir dienos chirurgijos paslaugas bei brangiyjy
tyrimy ir procedury.

% Prieiga per interneta: https://ligoniukasa.lrv.lt/(t/paslaugos/e-paslaugos/kur-ir-kiek-reikia-laukti-norint-
gauti-sveikatos-prieziuros-paslaugas/, zitréta 2025-03-05.

% Prieiga per interneta: https://osp.stat.gov.lt/pacientu-eiles, ziiréta 2025-03-18.

952025-02-21 susitikimo su Sveikatos apsaugos ministerijos ir Valstybinés ligoniy kasos atstovais protokolas.

962025-04-25 Sveikatos apsaugos ministerijos pateikta informacija el. pastu.


https://ligoniukasa.lrv.lt/lt/paslaugos/e-paslaugos/kur-ir-kiek-reikia-laukti-norint-gauti-sveikatos-prieziuros-paslaugas/
https://ligoniukasa.lrv.lt/lt/paslaugos/e-paslaugos/kur-ir-kiek-reikia-laukti-norint-gauti-sveikatos-prieziuros-paslaugas/
https://osp.stat.gov.lt/pacientu-eiles
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45.

v Pateikiami apibendrinti paskutiniy trijy ménesiy duomenys, todel ji néra tinkama
operatyviam situacijos vertinimui. Pavyzdziui, nuo 2025-04-15 jsigaliojus reikalavimui
atverti pacientams ne maziau kaip 80 proc. vizity laiky, Sios nuostatos jgyvendinima
pagal Svieslentés duomenis galima vertinti tik nuo liepos menesio.

v/ IPR IS dvieslentes duomenimis?, sistema naudojosi - bent viena laisva vizito laika
skelbé - 62 proc. (285 i$ 461) pirminés ir 57 proc. (334 iS5 586) specializuotos sveikatos
priezilros paslaugas teikiancios jstaigos.

v ASPJ apklausos duomenimis: 23 proc. (57 i$ 243) gydymo jstaigy IPR IS neregistruoja
arba registruoja ne visus pacientus, besikreipiancius kitais budais, nors visos
registracijos paslaugoms gauti turi bati pateikiamos IPR IS ir joje vieSinamos®.

v/ SAM duomenimis®, 2020-2025 m. | ketv. IPR IS fiksuoti 492 769 atvejai, kai pacientai
savo noru pasirinko velesnj paslaugos laika, nei galéjo pasiulyti ASP), ir paslauga
suteikta véliau nei nustatyta teisés aktuose. Pagal eiliy apibrézimg, Sie atvejai neturi
buti jskaiciuojami j paslaugos laukimo eile. Sugretinus Siuos duomenis™ su IPR IS
Svieslentéje skelbta informacija apie laisvus vizity laikus nustatyta, kad 2023-2025 m. |
ketv. pacienty pageidavimu atlikty velesniy registracijy dalis sudaré nuo 1,09 iki 1,82
proc. visy registracijy. 59 proc. (144 i3 243) apklausty ASPJ, besinaudojanciy IPR IS,
nenaudoja funkcionalumo, leidziancio fiksuoti informacija apie paciento sprendima
rinktis ne artimiausia vizito pas gydytoja laika; i$ jy net 67 proc. (97 i 144) nurodé, kad
tokio funkcionalumo apskritai nezino. Gyventojy apklausos duomenimis,
registruojantis gydytojo specialisto paslaugoms 54 proc. respondenty svarbiausia ne
artimiausias vizito laikas, o konkretus gydytojas arba patogiausias vizito laikas.

v' TLK kontrolés procedury metu 2022-2024 m. nustaté gydymo jstaigy naudojimosi IPR
trukumy: neuztikrinamas IPR IS paciento registracijos patvirtinimas;, ASP)
neprisijungusios prie IPR IS; ASPJ skelbia ne visy specialisty vizity laikus; pacientai
neregistruojami IPR IS del jvairiy priezascCiy, tokiy kaip neskelbiami laisvi vizity laikali,
nepateikiama informacija apie valstybés laiduojamas (nemokamas) sveikatos
priezilros paslaugas, arba nesilaikoma nustatyty registravimo tvarkos nuostaty.

VLK nurodo™, kad Siuo metu VLK ar TLK detalesnés paslaugy prieinamumo uztikrinimo
stebésenos (paslaugy suteikimo per nustatyta 7 ir 30 d. terming) gydymo jstaigose
nevykdo, nes gauti duomenys néra patikimi — i5 ASP] gauti ir IPR duomenys nepalyginami
del skirtingo atvaizdavimo ™ ir nepakankamos IPR duomeny apimties; nustacius
neatitikimy néra numatyty poveikio priemoniy, kuriy VLK galéty imtis. Taip pat teisés aktai
VLK nesuteikia jgaliojimy kontroliuoti, kaip jstaigos laikosi reikalavimy IPR IS skelbti
informacija apie jstaigos specialisty darbo laika ir Sioje IS registruoti pacientus vizitams.

7 IPR IS Svieslenté. Prieiga: https:/ /osp.stat.gov.lt/pacientu-eiles, Zilréta 2025-06-05.

9 Pacienty registravimo asmens sveikatos priezitros paslaugoms gauti tvarka, patvirtinta sveikatos apsaugos
ministro 2018-07-16 jsakymu Nr. V-812, 5 p.

992025-04-25 Sveikatos apsaugos ministerijos pateikta informacija el. pastu.

100 Prieiga per interneta: https://osp.stat.gov.lt/pacientu-eiles, zitréta 2025-05-28.

101 2025-04-25 Valstybinés ligoniy kasos pateikta informacija el. pastu.

192 IPR IS laukimo laikas pas specialistus Salies, savivaldybés, gydymo jstaigos lygmeniu jvertinamas
apskaiciuojant kiekvieno vizito laukimo trukme nuo registracijos iki paslaugos suteikimo ir priskiriant ja
atitinkamiems laiko intervalams (pirminé sveikatos priezidra: 0-7 d., 8-14 d., 15+ d.; specializuota 0-30 d., 31-60
d., 61+ d.). Kitaip nei IPR IS, VLK eiliy stebésenos ataskaitose, parengtose pagal ASP) pateiktus duomenis, néra
pateikiami duomenys apie vizity skaiiy ir jy trukme, o jvertinama, pas kokig dalj (proc.) tam tikros srities
(specializacijos) specialisty patenkama kiekvienu i$ nurodyty laukimo intervaly.



https://osp.stat.gov.lt/pacientu-eiles
https://osp.stat.gov.lt/pacientu-eiles
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46.

47.

48.

4.1.

49.

Nuo 2026-01-01 jsigaliojus Sveikatos priezilros jstaigy jstatymo pakeitimams ASP) bus
privaloma prisijungti prie IPR IS ir joje registruoti apdraustuosius, pageidaujancius gauti
PSDF apmokamas asmens sveikatos prieziuros paslaugas, jeigu ASP) su VLK yra sudariusi
sutartj. Jstaigoms, nesilaikancioms Siy reikalavimy, Valstybines akreditavimo sveikatos
priezitros veiklai tarnybos sprendimu licencijos galiojimas galés buti stabdomas iki 3
men., o veiklos trukumy nepasSalinus licencija galés buati naikinama visoms jstaigos
teikiamoms paslaugoms. Kontrolés proceddry, orientuoty j siekj jsitikinti, ar tos ASPJ,
kurios jau skelbia informacija IPR, tai daro kaip reikalaujama teisés aktuose (pvz.: skelbti
4 meén. darbo grafikus, 80 proc. laiky atverti pacientams) neatlieka jokia, su paslaugy eiliy
valdymu susijusi institucija.

Neturint patikimo ir iSsamaus sveikatos prieziuros paslaugy laukimo eiliy stebéesenos
jrankio, neturint institucijos, jpareigotos jsitikinti, kad gydymo jstaigos IPR IS skelbty visa
reikiama informacija, nesudaromos salygos IPR IS naudoti patikimai sveikatos sistemos
eiliy stebésenai, ar joje kaupiamy duomeny pagrindu priimti pagrjstus paslaugy laukimo
eiliy valdymo sprendimus.

NUOSEKLESNIS TEISINIO REGULIAVIMO JGYVENDINIMAS
PAGERINTY PASLAUGY LAUKIMO EILIY VALDYMA

Galiojantis teisinis reglamentavimas' jpareigoja gydymo jstaigas sveikatos priezitros
paslaugas suteikti per nustatytus terminus, nustato paslaugy gavimo salygas ir jas
teikianciy gydytojy darbo laika. Salies gebéjimas vykdyti sveikatos srities jsipareigojimus
ir tikslus labai priklauso nuo sveikatos prieziuros darbuotojy skaiciaus, jgudziy,
kompetencijy ir prieinamumo, taip pat nuo to, ar tie darbuotojai yra organizuoti ir
teisingai paskirstyti, kad teikty integruotas, j Zmones orientuotas sveikatos prieziuros
paslaugas™

Truksta sisteminés sveikatos prieziuros specialisty darbo kruviy
jvertinimo analizeés Salies mastu

Tarptautiniu ar nacionaliniu lygmeniu néra parengty rekomendacijy, skirty sveikatos
prieziuros specialisty darbo kruvio analizei ar pagrindiniams darbo kravj lemiantiems
veiksniams vertinti. Nors jvairiuose Saltiniuose pabréziama darbo kraviy stebésenos ir
vertinimo svarba, truksta metodiniy dokumenty ir praktiniy gairiy, kurios galéty buti
laikomos geraja praktika ir taikomos nacionaliniu mastu™. Lietuvos mediky sajudzio
atstovai nurodo™®, kad néra vertinama, kiek per diena gydytojas specialistas ar seimos
gydytojas turi suteikti paslaugy, todél néra Zinomas ir sveikatos specialisty poreikis, o be
Siy duomeny valdyti paslaugy laukimo eiles yra sudeétinga.

193 Lietuvos nacionalinés sveikatos sistemos jstaigy, teikianciy stacionarines aktyviojo gydymo asmens sveikatos
priezilros paslaugas, isdéstymo reikalavimy ir iSdéstymo tvarkos aprasas, patvirtintas Vyriausybées 2023-07-12
nutarimu Nr. 557; Sveikatos priezitros jstaigy jstatymas, Nr. I-1367.

104 2023-11-23 Pasaulio sveikatos organizacijos apzvalga. Personalo poreikio darbo krivio rodikliai (WISN), 2-asis
leidimas. Prieiga per interneta: https://www.who.int/tools/wisn, zitréta: 2025-05-08.

1952025-05-02 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikta informacija.
196 2025-03-15 Susitikimo su Lietuvos mediky sajudzio atstovais protokolas.



https://www.who.int/tools/wisn
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50. Ministerija néra reglamentavusi darbo kraviy visiems sveikatos priezilros specialistams

51.

52.

pagal jy profesines kvalifikacijas ir specializacijas. Tam tikri darbo kravio reguliavimo
aspektai arba rekomendacijos nustatyti tik trims asmens sveikatos prieziuros specialisty
grupéms (detaliau pavyzdys).

Profesiniy kvalifikacijy darbo krivio reglamentavimas

e Seimos gydytojo komandai nustatytas priradyty gyventojy skaicius, kurj i komanda turéty
aptarnauti’®’.

® Fizinés medicinosir reabilitacijos personalo darbo kraviai reglamentuoti 2015 m. patvirtintame aprase '°¢.

e Slaugytojy ir akuSeriy darbo tvarkos apraSuose nustatytas rekomenduojamas aptarnaujamy
pacienty skaicius per pamaing ar darbo valanda. Apibréziamas ir darbo pamainos laikotarpis, per
kurj Sie specialistai vykdo savo funkcijas ir teikia paslaugas'®.

Lietuvos mediky sajudzio atstovy nuomone™, esant tik rekomenduojamiems slaugytojy
krdviams del darbuotojy trikumo Siy rekomendacijy nesilaikoma, o jstaigoms paliekama
atsakomybé pacioms nustatyti darbo kravius. Iki Siol ministerijos atliktos darbo kravio
analizés buvo susijusios tik su Seimos gydytojo komandos veikla — vertintas suteikty
paslaugy ir apsilankymy skaicius bei aptarnaujami gyventojai™. Kity sveikatos priezitros
specialisty, jskaitant tuos, kuriems darbo kraviai yra reglamentuoti, darbo kravio analizés
nebuvo atliktos. Nuo 2023 m. SAM pradéjo jgyvendinti tam tikras priemones, skirtas
mazinti sveikatos priezilros specialisty darbo krdvj ir skatinti naujy specialisty
pritraukima (pavyzdys).

Sveikatos apsaugos ministerijos jgyvendinty ir suplanuoty iniciatyvy, susijusiy su sveikatos priezilros
specialisty darbo kraviu ir pritraukimu, pavyzdziai

2023 m. reglamentuotas slaugytojy savarankiskas vaidmuo teikiant konsultacines paslaugas - rinkti
paciento anamneze, konsultuoti, vertinti tyrimy rezultatus, pildyti dokumentacija ESPBI IS ir kt.

2024 m. SAM metiniame veiklos plane nusimaté priemone — uztikrinti galimybe Seimos gydytojo
komandos nariams iSduoti nedarbingumo pazymeéjimus. Priemoné jgyvendinta, teisés akty
pakeitimai priimti 2024-05-30, jsigaliojo 2024-07-01.

2025 m. SAM metiniame veiklos plane nusimaté priemone - siekiant mazinti administracing nasta
gydytojams, panaikinti pareiga laikinojo asmens nedarbingumo ekspertize vykdyti gydytojy
konsultacinei komisijai ir numatyti galimybe neisduoti nedarbingumo pazymeéjimy pirmasias dvi ligos
dienas. Jgyvendinimo terminas — 2025 m. I-1V ketv. 2025-06-05 Seime jregistruoti teisés akty pakeitimai.
XIX Vyriausybés programos nuostaty jgyvendinimo plane iki 2028 m. | ketv. suplanuota perziureti
mediky darbo uZzmokescio, darbo kravio ir priedy politika, darbo salygas ir psichologines gerovés
uztikrinimo veiksmus; atsizvelgiant j regiony poreikj, pritraukti ir juose iSlaikyti ne maziau kaip
100 gydytojy ir 500 slaugytojy.

Bendradarbiaujant su profesinémis sajungomis ir socialiniais partneriais per 2025 m.
planuojama atlikti duomenimis grjsta darbo kravio tyrima. Jo tikslas - jvertinti sveikatos
prieziuros specialisty darbo kravius pagal jy profesine kvalifikacija, specializacija ir
sveikatos prieziuros jstaigy tipus, siekiant nustatyti optimalius darbo kravius. Remiantis

197 Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezitros paslaugy organizavimo ir apmokeéjimo tvarkos aprasas,
patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2018-02-02 jsakymu Nr. V-124.

108 Medicininés reabilitacijos jstaigy (padaliniy) veiklos specialiyjy reikalavimy aprasas, patvirtintas sveikatos
apsaugos ministro 2015-07-24 jsakymu Nr. V-889.

199 AkuSeriy darbo krlvio nustatymo tvarkos aprasas, patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2021-05-09
jsakymu Nr. V-339, Slaugytojy darbo krlvio nustatymo tvarkos aprasas, patvirtintas sveikatos apsaugos ministro
2012-05-09 jsakymu Nr. V-400.

110 2025-08-01 Lietuvos mediky sajudzio atstovy el. pastu pateikta informacija.
12025-06-16 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikta informacija.
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53.

54.

55.

56.

rezultatais, numatoma jvertinti galiojantj teisinj reglamentavima ir, esant poreikiui,
inicijuoti reikiamus pakeitimus™.

Darbo krlvius jstaigos mastu turi teise reglamentuoti ir ASP] vadovas, taciau, kiek jstaigy
tai daro ir kaip darbo kravis jose reglamentuotas, ministerija nezino™. Beveik 80 proc.
(219 i3 282) apklausty gydymo jstaigy atlieka sveikatos prieziiros specialisty darbo krivio
analize™. Daugiau nei pusé (51 proc, 112 i$ 219) Siy jstaigy nurodé, kad jy specialisty darbo
kravis yra didelis arba labai didelis. Daugiau nei 70 proc. (160 i$ 219) ASP} nuomone, prie
didelio darbo kravio labiausiai prisideda aptarnauty pacienty ir suteikty konsultacijy skaicius;
personalo trikumas ir kt, o jj sumazinti labiausiai padéty: didesnis finansavimas is PSDF
biudzeto, sklandus e.sveikatos veikimas, specialisty pritraukimas (9 pav.).

9 pav. Gydymo jstaigy, identifikavusiy specialisty darbo kriivj leisiancius sumazZinti veiksnius, dalis, proc.

Specialisty kompetencijy perzitréjimas 16 proc.
Nuotoliniy konsultacijy apimciy didinimas 20 proc.
Autimatizuotas pazymuy/israsy formavimas 21 proc.
Specialisty pritraukimas 63 proc.
Sklandus E. Sveikatos veikimo uztikrinimas 65 proc.
Didesnis finansavimas iS PSDF biudzeto 67 proc.

Saltinis - Valstybés kontrolé pagal sveikatos priezZitros jstaigy apklausos duomenis

Sveikatos prieziuros specialisty darbo pobudis siejamas su didesne protine, emocine
jtampa, todel Salyje galiojantis reglamentavimas™ apibrézia sutrumpinta darbo laiko
norma - 37-38 val. per savaite. Bendras Darbo kodekse dirbantiesiems nustatytas savaités
darbo valandy skaicius negali bati didesnis nei 60 val."™® Vadovaujantis Sia nuostata,
sveikatos prieziuros specialistas neturéety dirbti daugiau nei 1,5 etato™.

Higienos instituto duomenimis™, 2022-2024 m. laikotarpiu uzimty etaty skaicius buvo
didesnis nei dirbanciy gydytojy skaicius: 2024 m. vienas gydytojas uzéme vidutiniskai 1,15;
2023 m. - 1,14; 2022 m. - 1,28 etato™. Didesneé vidutine etato dalis vienam gydytojui teko
privaciose gydymo jstaigose: 2024 m. 1,24 (valstybinése 1,13); 2023 m. — 1,43 (valstybinése
1,09); 2022 m. - 1,51 (valstybinése 1,24) etato.

2024 m. 79 proc. (57 i$ 72) specializacijy gydytojai tiek valstybinése, tiek privaciose gydymo
jstaigose vidutiniskai dirbo daugiau nei 1 etatu (2023 m. - 51; 2022 m. - 62 specializacijy
gydytojai). Vidutiniai etatai, virSijantys nustatyta maksimaly 1,5 etato dydj, fiksuojami tarp

112.2025-05-30 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikta informacija.

132025-05-02 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikta informacija.

"4 Darbo krivj analizuoja dauguma 86 proc. (124 i 148) atsakiusiy valstybés ASP).

5 Sutrumpinto darbo laiko normy ir apmokéjimo tvarkos aprasas, patvirtintas Vyriausybés 2017-06-28 nutarimu
Nr. 534, 6-7 p.

6 Darbo kodekso patvirtinimo, jsigaliojimo ir jgyvendinimo jstatymas, 2016-09-01 Nr. XI1-2603, 114 str. 2 p.

7 Pper ménesj ar kitg su darbdaviu sulygta laiko tarpa, esant suminei darbo laiko apskaitai.

118 2025-05-29 Higienos instituto el. pastu pateikta informacija.

19.2025-05-29 Higienos instituto el. pastu pateikta informacija.
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privaciose gydymo jstaigose dirbanciy gydytojy specialisty, kuriems Si jstaiga yra
pagrindiné darbovieté (pavyzdys).

Gydytojy specializacijy, kuriems jstaiga yra pagrindiné darbovieté, uzimamy vidutiniy etaty 2

pavyzdziai
Visose gydymo jstaigose: 2024 m. gydytojai endoskopuotojai vidutiniskai dirbo 1,89 etato; 2023 m. -
2,59 etato, gydytojai echoskopuotojai - 1,67 etato; 2022 m. gydytojai endoskopuotojai - 4,11,
gydytojai echoskopuotojai — 2,05 etato.

Privaciose gydymo jstaigose: 2024 m. gydytojai endoskopuotojai vidutiniskai dirbo 4,7 etato, gydytojai
echoskopuotojai - 3,02, gydytojai hematologai - 4,33, abdominalinés chirurgijos gydytojai - 3,3; 2023 m.
gydytojai reumatologai vidutiniskai dirbo 8,09 etato, gydytojai genetikai — 584, gydytojai endoskopuotojai -
5,45, gydytojai anesteziologai reanimatologai — 4,89, gydytojai ortopedai traumatologai - 4,74; 2022 m.
privaciose jstaigose vidutinis gydytojy specialisty darbo kravis uzZimamu etatu buvo panasus kaip 2023 m.

57. Nuo 2025 m. sausio mén. gydymo jstaigos, jdarbindamos sveikatos prieziuros specialista,
informacija apie jo darbo santykius arba veiklos vykdyma privalo jvesti j Kompetencijy
platforma™. Iki 2025-07-01 j sistema jvesta 25 proc. ASP] duomeny apie naujy ir seniau
dirbanciy darbuotojy etatus'. ISanalizave platformoje sukauptus duomenis' ir jvertine
jy pildymo ypatumus, nustatéme, kad:

v atsizvelgiant j reglamentuota maksimaly etata (1,5), platformoje nustatytas ribojimas
gydymo jstaigai jvesti daugiau nei 1,5 specialisto uzimamo etato vienoje gydymo
jstaigoje™. Del Sio ribojimo platformos duomenys gali nerodyti realaus sveikatos
priezilros specialisty uzimtumo;

v platformoje sukaupti duomenys rodo, kad 41 (i$ 13,4 tlkst.) sveikatos prieZitros specialistas
dirba didesniu nei Darbo kodekso nustatytas maksimalus 1,5 etato dydis: 24 bendrosios
praktikos slaugytojai, 12 Seimos gydytojy ir 5 kiti sveikatos priezilros specialistai
(anesteziologai reanimatologai, urologai, radiologijos technologas, odontologas, fizinés
medicinos ir reabilitacijos gydytojas), kurie dirba 2 ar 3 gydymo jstaigose (10 pav.).

120 Vidutiniy etaty dydziai apskaiCiuoti atitinkamos specializacijos gydytojy uzZimty etaty suma padalinus i$
gydytojy, kuriems gydymo jstaiga yra pagrindiné darbovieté, skaiciaus mety pabaigoje.

21 Informacijos teikimo j valstybés informacine sistema prievolé ASP] numatyta Sveikatos priezitros jstaigy
jstatymo 45 str. 17 p., jsigaliojusiame 2024-10-15.

1222025-07-07 el. pastu Valstybinés akreditavimo sveikatos priezitros veiklai tarnybos pateikta informacija.

13 2025-07-01 Valstybinés akreditavimo sveikatos priezZiliros veiklai tarnybos pateikti duomenys (2025-07-01
gauto rasto Nr. GD-2030 / 2025-06-30 siunciamo rasto Nr. D2-6387).
124 Platforma turi tapti pagrindine valstybés IS, j kurig ASP| ir vaistinés teiks duomenis apie jose dirbancius
specialistus. Sukaupti duomenys bus naudojami specialisty licencijuojamos veiklos priezitrai, suteikty
paslaugy, kompensuojamujy vaisty ir medicinos pagalbos priemoniy islaidy apmokeéjimui PSDF [éSomis, ir bus
perduodami j IS SVEIDRA ir kitas susijusias informacines sistemas.
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10 pav. Gydytojy specialisty, dirbanciy didesniu nei 1,5 etatu, skaicius ir etato dydis
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Etaty, virSijanciy nustatyta maksimaly etata (1,5), dydis
==@==Specialisty skaicius, dirbanciy didesniu nei 1,5 etato
g |Staigy skaiCius, kuriose dirba specialistai

Saltinis - Valstybés kontrolé pagal Kompetencijy platformos duomenis

v Daugiau nei 80 proc. sveikatos priezitros specialisty dirba vienoje darbovietéje, 13 proc.”-
dviejose. Yra dirbanciy 6-12 gydymo jstaigy (12 pav.), dazniausiai tai burnos chirurgai ir
odontologai, akusSeriai  ginekologai, gastroenterologai, kraujagysliy  chirurgai,
dermatovenerologai, radiologai, ortopedai / traumatologai, vaiky kardiologai ir kt. (11 pav.).

11 pav. Sveikatos prieziuros specialisty, dirbanciy 1-12 gydymo jstaigy, skaicius

1
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Sveikatos priezitros specialistai, dirbantys 6 -

Sveikatos priezilros specialistai, 12 gydymo jstaigose

dirbantys 1-5 gydymo jstaigose

Saltinis - Valstybés kontrolé pagal Kompetencijy platformos duomenis

58. Neatlikus sveikatos priezitros specialisty darbo kraviy analizés ir jy nereglamentavus
visiems sveikatos prieziuros specialistams, neturint visos apimties duomeny apie jy
uZimamus etatus, neuztikrinama kruvio stebésena Salies mastu, ribojama galimybe
identifikuoti sveikatos prieziuros specialisty darbo kraviy situacija ir jtaka paslaugy
laukimo eilems, priimti pagrjstus sprendimus dél darbo kravio reguliavimo ir paslaugy
prieinamumo gerinimo.

4.2. Netinkamai iSrasyti arba pertekliniai siuntimai gali lemti nepagrjsta
pacienty srauta

59. Siuntimai sveikatos prieziuros paslaugoms gauti galioja 180 dieny, iSskyrus siuntima
fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo konsultacijos paslaugoms, kuris galioja 60

12582 proc. - 48 9215 59 387, 13 proc. - 7510 i5 59 387.
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60.

61.

dieny™®. Per siuntimo galiojimo laikotarpj (atitinkamai 180 arba 60 d.) pacientas privalo
uzsiregistruoti arba budti uZregistruojamas j ASP)™. Siuntimus gali iSduoti paslaugas
teikiantis gydytojas'®.

Registry centro duomenimis™, 2022-2024 m. bendras pacientams iSrasyty siuntimy
skaicius didéjo nuo 8 iki 10 mln. Seimos gydytojai isra3é beveik dvigubai daugiau siuntimy
nei gydytojai specialistai (12 pav.). Tam tikrais, ministro patvirtintuose asmens sveikatos
priezidros paslaugy teikimo reikalavimuose, medicinos normose nustatytais atvejais™,
siuntimus iSraso ir slaugytojai, jy skaicius didéjo nuo 3,3 tukst. siuntimy 2022 m. iki 12,4
takst. 2024 m.

12 pav. Seimos gydytojy ir gydytojy specialisty iSraSomy siuntimy skaiciaus pokytis 2022-2024 m., (mln.)

8
6
N | —— —
2
0
2022 m. 2023 m. 2024 m.
Seimos gydytojy siuntimai ==g== (Gydytojy specialisty siuntimai

Saltinis - Valstybés kontrolé pagal V) Registry centro pateiktus statistinius duomenis

Daugiausiai siuntimy israsyta gydytojy - radiologo, oftalmologo, fizineés medicinos ir
reabilitacijos gydytojo paslaugoms gauti: t. y. 2024 m. 1,6 mln. (2023 m. 1,3 mln., 2022 m.
1 mln.) radiologo; po 0,6 mln. oftalmologo, fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo
paslaugoms (2023 m. 0,5 mln., 2022 m. 0,5 mln.)"2.

VLK turimi duomenys ir gydymo jstaigy apklausa identifikuoja netinkamo siuntimy
uzpildymo problemas:

v’ 2022-2024 m. laikotarpiu i$ 904 jstaigose (2022 m. — 358; 2023 m. — 206; 2024 m. - 340) VLK
atlikty kontroles procedury identifikuoti 87 neatitikimai, susije su siuntimy isdavimu: 63
atvejai (kontrolés procediros), kai paslaugos asmenims buvo suteiktos be gydytojo
siuntimo arba su negaliojanciu siuntimu; 24 atvejai (kontrolés procediros), kai siuntimas
buvo netinkamai jformintas™:.

v 30 proc. (84 i3 282) apklausoje dalyvavusiy gydymo jstaigy susiduria su netinkamai ar
nepagrjstai iSraSomy siuntimy problema: i$ jy 48 proc. (40 i$ 84) nurodo, kad siuntimai

126 Sjuntimy asmens sveikatos priezitros paslaugoms gauti iSdavimo, jforminimo ir atsakymy pateikimo tvarkos
aprasas, patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2008-06-28 jsakymu Nr. V-636, 11 p.

27 Ten pat.

28 Ten pat, 19 p. Siuntimus iSraso: PAASP paslaugas teikiantis gydytojas; gydytojas specialistas; slaugytojas ir
burnos higienistas; stacionarines ASPP teikiancios ASP) skubiosios pagalbos skyriaus gydytojas arba slaugytojas,
dirbantis su gydytoju specialistu; stacionarines ASPP teikiancios ASP| pacienta gydes gydytojas arba slaugytojas.

129.2025-06-09 V| Registry centro el. pastu pateikti duomenys is e.sveikatos.

130 Siuntimy asmens sveikatos priezitros paslaugoms gauti iSdavimo, jforminimo ir atsakymy pateikimo tvarkos
aprasas, patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2008-06-28 jsakymu Nr. V-636, 3 ir 19 p.

1312025-07-18 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikta informacija.

132 2025-05-16 Valstybinés ligoniniy kasos susitikimo metu pateikti duomenys is Smeélio dézés (duomenys, kurie
gaunami tiesiogiai i$ e.sveikatoje kaupiamy duomeny ir valdomi Valstybinés duomeny agenturos, atitinkamais
pjaviais naudojami VLK ir SAM).

133 2025-04-25 Valstybinés ligoniy kasos el. pastu pateikta informacija.
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iSraSomi nenustacius aiskios paciento diagnozés arba jos neaprasius, 44 proc. (37 iS 84)
nenurodoma paciento siuntimo priezastis arba neidentifikuojama jam reikiama paslauga.

v’ Kasmet auga israsomy siuntimy, kai nenurodoma siuntimo priezastis, paslauga arba
specialistas, kuriam pacientas siunciamas, skaicius. 2024 m. 63 proc. (6,3 i5 10 mln.)
iSrasyty siuntimy tam skirtoje vietoje nenurodytos priezastys, dél ko jis pacientui
iSradytas (néra né vieno simbolio) (2023 m. 61 proc,, 2022 m. 59 proc.); 21 proc. iSduoti
nenurodZius specialisto, kurio paslaugoms siunciama (2023 m. 23 proc, 2022 m.
24 proc.).®* (13 pav.).

13 pav. I15radyty siuntimy skai€iaus pokytis 2022-2024 m. palyginus su nustatytais trikumais siuntimuose (mln.)
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Seimos gydytojy ir specialisty iSrasyti siuntimai siuntimai
=== Siuntimai, nenurodzius siuntimo priezasties

==@==Siuntimai, nenurodzius specialisto, kuriam siunciama

Saltinis - Valstybés kontrolé pagal V) Registry centro ir Valstybinés ligoniy kasos siuntimy stebésenos (smélio dézés)
duomenis

62. Neteisingai arba nepagrjstai iSrasomi siuntimai, ministerijos nuomone, turi neigiama jtaka
laukimo eiliy susidarymui - jie neefektyvus, sukuria dirbtinj paslaugy poreikj, mazina
galimybes priimti tuos pacientus, kuriems sveikatos priezitros paslaugos butinos, didina
eiles pas gydytojus specialistus, administracine nasta ™. TacCiau kai siuntimai uzpildomi
netinkami, dar negalima teigti, jog jis iSraSytas nepagrjstai. Tam svarbus siuntimy
iSraSymo pagristumo vertinimas, kuris leisty jvertinti tikrgjj konkreciy specialisty
paslaugy poreikj™e. Lietuvos mokslo tarybai atmetus ministerijos siulyma del tyrimo
atlikimo, netinkamai ar nepagrjstai iSrasyty siuntimy galimo poveikio laukimo eilems
sisteminé analizé nebuvo atlikta (pavyzdys).

Ministerijos veiksmuy dél siuntimy iSraSymo pagrjstumo analizés inicijavimo pavyzdys™’

Ministerija 2025-03-27 teiké pasiulyma Lietuvos mokslo tarybai dél tyrimo ,Siuntimy gydytojy
specialisty konsultacijoms pagrjstumo ir kokybés tyrimas bei pertekliniy ir nekokybisky siuntimy
jtakos gydytojy specialisty teikiamy asmens sveikatos priezitros paslaugy laukimo eiléms jvertinimas®,
kuriame planuota analizuoti: Seimos gydytojo praktikoje jgyvendinama kompetencija teikiant
paslaugas pacientams; mediciniskai nepagrjsty, pertekliniy ir nekokybiskai uZpildyty siuntimy
iSdavimo poveikj eiliy gydytojy specialisty konsultacijoms susidarymui; kokios yra Seimos gydytojy
iSduoty nepagrjsty, pertekliniy ir nekokybisky siuntimy iSdavimo priezastys ir kt. Siulyma taryba
atmeté, o finansiniy galimybiy jam atlikti pasamdyti kitus mokslininkus SAM neturi.

134 2025-05-16 Valstybineés ligoniniy kasos susitikime pateikti duomenys is Smelio deZzes-VDVP 24.107SAM siuntimy
stebésena (duomenys, kurie gaunami tiesiogiai i e.sveikatoje kaupiamy duomeny ir valdomi Valstybinés
duomeny agentdros, atitinkamais pjlviais naudojami VLK ir SAM).

1352025-04-22 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikta informacija.
136 2025-02-21 susitikimo su Sveikatos apsaugos ministerija ir Valstybine ligoniy kasa atstovais protokolas.
137.2025-06-03 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikta informacija.
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63.

64.

4.3.

65.

66.

Ministerija planuoja atlikti elektroninio siuntimo iSdavimo proceso pakeitimus IPR IS, kad
palengvéty jy isdavimo procesas, jdiegti papildomus techninius funkcionalumus 8. Siuo
metu ministerija, kartu su V) Registry centru vykdo testavimo ir funkcionalumy diegimo
darbus, glaudZiai bendradarbiauja su sveikatos priezitros jstaigomis dél jy pasiruosSimo
naudoti naujus duomeny rinkinius ir tvarkyti daugiau informacijos e. sveikatos sistemoje.
Ministerija tikisi, kad funkcionalumai bus jdiegti ir pradéti naudoti 2025 m. lapkricio
men.”*

Neatlikus analizés ir neisgryninus netinkamai ir nepagrjstai iSraSomy siuntimo masto,
nezinoma Sios problemos jtaka sveikatos priezidros paslaugy laukimo eiliy susidarymui,
neidentifikuojamas tikrasis paslaugy poreikis ir susidarancios perteklinio darbo apimtys
sveikatos priezilros specialistams.

Paslaugy prieinamumo rodikliai nesusieti su jstaigy veiklos
rezultatais

LNSS vieSyjy ir biudzetiniy jstaigy, teikianCiy asmens sveikatos priezitros paslaugas,
vadovaujanciyjy darbuotojy menesinio darbo uzmokescio kintamosios dalies dydis
nustatomas atsizvelgiant j pasiektas veiklos rezultaty vertinimo rodikliy reikSmes, kurias
ASP] grupems, suskirstytoms pagal lygmenis™?, kasmet savo jsakymu patvirtina sveikatos
apsaugos ministras™'. Vertinami pasiekti gydymo jstaigy finansiniai ir veiklos rezultatai
(pavyzdys).

Lietuvos sveikatos sistemai priklausancioms sveikatos prieZidros jstaigoms nustatyty veiklos rodikliy
pavyzdziai

Finansiniai rodikliai: pajamy sanaudy skirtumas, darbo uzmokescio, valdymo sanaudos,
finansiniai jsipareigojimai.

Veiklos rodikliai: pacienty pasitenkinimas paslaugomis, Informaciniy technologijy diegimo ir
plétros lygis, lovy uZimtumas, hospitalizuoty pacienty gydymo trukmé, nepageidavimy jvykiy
registravimas ir kt.

2022-2024 m. laikotarpiu ASPP veiklos rezultaty vertinimo rodikliy sarasuose™ buvo
nustatyti ir su paslaugy prieinamumu susije rodikliai:

v/ Vidutinis laikas nuo paciento kreipimosi j jstaiga dél asmens sveikatos prieziuros
paslaugos suteikimo momento iki paskirto paslaugos gavimo laiko pagal sveikatos
apsaugos ministro nustatytas paslaugy grupes;

v Jstaigoje suteikty asmens sveikatos prieziuros paslaugy skaicius per ketvirtj ir per
metus pagal sveikatos apsaugos ministro nustatytas paslaugy grupes;

138 2025-05-20 Sveikatos apsaugos ministerijos susitikimo metu pateikta informacija.
139 2025-08-04 Sveikatos apsaugos ministerijos el. pastu pateikta informacija.

140 \eiklos rodikliy reikSmeés nustatytos ASP] pagal tai, kokiam i$ 4 lygmeny jos priskirtos: 1. rajony ir regiony
lygmens LNSS vieSosios jstaigos; 2. Universiteto ligoninés ir respublikos lygmens LNSS viesosios jstaigos ir
stacionarines paslaugas teikiancios LNSS biudzetinés jstaigos; 3. Antrinio ir tretinio lygio asmens sveikatos
priezitros paslaugas teikiancios LNSS vieSosios jstaigos; 4. Pirminio lygio asmens sveikatos priezituros paslaugas
teikiancios LNSS viesosios jstaigos.

141 Sveikatos priezitros jstaigy jstatymas, 15',10 d.

1422022 m. ASPP veiklos rezultaty vertinimo rodikliy sarasas, patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2022-09-20
jsakymu Nr. V-1467; 2023 m. ASPP veiklos rezultaty vertinimo rodikliy sarasas, patvirtintas 2023-05-30 jsakymu
Nr. V-628; 2024 m. ASPP veiklos rezultaty vertinimo rodikliy sarasas, patvirtintas 2024-07-26 jsakymu Nr. V-769.
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67.

68.

v Jstaigoje dirbanciy darbuotojy ir etaty skaicius ir jstaigoje suteikty asmens sveikatos
priezilros paslaugy skaicius per metus.

Sie rodikliai iki 2023-12-08 nustatyti galiojusioje Sveikatos priezidros jstaigy jstatymo™
redakcijoje™, bet ne vienam jy 2022-2024 m. nebuvo nustatytos siektinos reikSmes,
nenurodyti duomeny Saltiniai ir uz rodiklio stebésena atsakingos jstaigos ™. Todel
vertinant LNSS vieSyjy ir biudzetiniy jstaigy veiklos rezultatus Siy rodikliy pasiekimas
nebuvo vertinamas ir baly uz jy jvykdyma gydymo jstaigoms nebuvo skiriama. 2025 m.
ASPP veiklos rezultaty vertinimo rodikliy sara3e rodikliy visiskai atsisakyta™®. Siemet
paslaugy suteikimo terminai nustatyti tik psichikos sveikatos stiprinimo paslaugy grupei.

LNSS vieSyjy ir biudzetiniy jstaigy vadovams nenustacius siektiny veiklos rodikliy,
susijusiy paslaugy pereinamumo uztikrinimu, nepradéjus jy stebésenos, o pasiekty
rezultaty nesusiejus su jstaigy veiklos rezultatais nepasinaudota galimybe
individualizuojant rodikliy reikSmes ASP] grupéms jy veiklos vertinimo procesa jveiklinti
kaip dar vieng paslaugy laukimo eiliy mazinimo priemone.

Veiklos audito 4-ojo departamento vyriausioji
valstybine auditoré-audito grupés vadove Jolanta Indriuliené

Veiklos audito 4-ojo departamento vadove Eglée Merkininkiene

43157 str,, prieiga per interneta: XIVP-2987(2) Sveikatos priezidros jstaigy jstatymo Nr. [-1367 15(1), 15(2), 15(3), 36
ir 45 straipsniy pakeiti.., ziuréta 2025-05-20.

144 2025-05-21 Sveikatos apsaugos ministerijos pateikta informacija el. pastu.

1452025-05-20 Sveikatos apsaugos ministerijos pateikta informacija el. pastu.

146 ki 2023-12-08, kol rodikliai buvo jtvirtinti Sveikatos priezitros jstaigy jstatyme, SAM teisininkai neleisdavo
tvirtinti jsakymo be Siy rodikliy, nors ir nenustatydavo jiems siektiny reikSmiy. 2024 m. rodiklis paliktas darbo
grupes, kuri kiekvienais metais suburiama siektinoms reikSméms nustatyti, sprendimu. LNSS viesyjy ir
biudzetiniy jstaigy, teikianciy asmens sveikatos prieziuros paslaugas, veiklos rezultaty vertinimo rodikliy
2025 m. siektiny reikSmiy sarasas, patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2025-05-26 jsakymu Nr. V-482.
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I PRIEDAI

Vertinimo ataskaitos

LAsmens sveikatos priezilros
paslaugy laukimo eiliy mazinimas”
1 priedas

Santrumpos ir sgvokos

ASP] - Asmens sveikatos prieziuros jstaiga

ASPP - Asmens sveikatos priezitros paslauga

CPVA - Centriné projekty valdymo agentira

ESPBI IS - Elektronines sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktdros
informacine sistema (e.sveikata)

IPR IS - ISankstiné pacienty registracijos informaciné sistema, e. sveikatos platformos
dalis, leidzianti tinkamai identifikuojant pacienta ir automatizuoti isankstines registracijos
pas gydytoja procesus tiek pacientams, tiek specialistams

IS SVEIDRA - viena pagrindiniy Valstybines ligoniy kasos veiklos sistemy. Ja taikant
valdoma iS Privalomojo sveikatos draudimo fondo finansuojamy medicinos paslaugy
apskaita ir vykdoma paslaugy teikimo kontrole

MVP - Metinis veiklos planas

PAASP - Pirmines ambulatorinés asmens sveikatos priezilros paslaugos

PSDF - Privalomojo sveikatos draudimo fondas

SAM - Sveikatos apsaugos ministerija

SVP - Strateginis veiklos planas

TLK - Teritoriné ligoniy kasa

VLK - Valstybine ligoniy kasa

Lietuvos nacionalinei sveikatos sistemai (LNSS) priklausanti jstaiga - visiSkai arba is
dalies valstybes ar savivaldybiy biudzety iSlaikoma asmens sveikatos priezidros

biudzetine jstaiga, turinti teise gauti PSDF, sveikatos fondy ir kitas nebiudzetines léSas™.

Sveikatos centras - savivaldybés sprendimu jkurtas asmens sveikatos priezitros centras,
uztikrinantis sveikatos apsaugos ministro sveikatos centrui nustatyto saraso sveikatos

priezilros paslaugy teikima funkcinio ir (ar) struktdrinio bendradarbiavimo bidais™®.

Sveikatos priezidros prieinamumas - valstybés nustatyta tvarka pripazjstamos sveikatos
prieziuros salygos, uztikrinanCios asmens sveikatos prieziuros paslaugy ekonominj,

komunikacinj ir organizacinj priimtinuma asmeniui ir visuomenei™.

147 Sveikatos priezilros jstaigy jstatymas, 20 str.

48 Sveikatos centrui priskiriamy sveikatos prieziiros paslaugy teikimo organizavimo tvarkos aprasas,
patvirtintas sveikatos apsaugos ministro 2023-05-22 jsakymu Nr. V-589, 2 p.

149 Syeikatos sistemos jstatymas Nr. I-552, 2 str. 14 d. Prieiga per interneta: https://e-

seimas.rs.lt/ portal/legalAct/lt/TAD /TAIS.5905/asr, Ziuréta 2025-02-19.
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Vertinimo ataskaitos

LAsmens sveikatos prieziuros
paslaugy laukimo eiliy mazinimas”
2 priedas

Vertinimo apimtis ir metodai

Vertinimo apimtis

Vertinimo tikslas - pateikti susisteminta informacija, ar sudarytos prielaidos asmens
sveikatos prieziuros paslaugy laukimo eiliy mazejimui.

Pagrindinés vertinimo kryptys:

v ar pacienty registracija jgyvendinama taip, kad atspindéty tikraja paslaugy
prieinamumo situacija;

v ar vykdomos asmens sveikatos prieziuros paslaugy prieinamumo gerinimo priemoneés
duoda laukiama rezultata;

v ar reglamentavimas sudaro prielaidas asmens sveikatos prieziuros paslaugy laukimo
eiliy mazejimui.

Vertinimo subjektas — Sveikatos apsaugos ministerija.

Vertinamas laikotarpis — 2022-2024 m,, tendencijoms jvertinti naudojami 2025 m. duomenys.

Duomeny rinkimo ir vertinimo metodai

Atas}<a|tos skyrlus Taikyti duomeny rinkimo ir vertinimo metodai Tikslas

poskyris

Asmens sveikatos Dokumenty perzidra. Surinkti informacijq apie
prieziuros Nagrinéjome: sveikatos prieziiros
paslaugy ) L o paslaugy  prieinamumo
prieinamumas ® Sveikatos prieziuros jstaigy jstatymq; netolygumus ir jvertinti, ar
negereja ® Pacienty registravimo asmens sveikatos prieZitros uztikrinamas geresnis

paslaugoms gauti tvarkos aprasg; paslaugy prieinamumas
® Asmeny registravimo j asmens sveikatos prieZilros
paslaugy laukimo eiles ir siy eiliy stebésenos tvarkos
aprasg;
® [Sankstines  pacienty  registracijos informacines
sistemos IPR IS techninj aprasymaq (specifikacijq);
® Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudZeto
leSomis apmokamy asmens sveikatos prieZiuros
paslaugy teikimo sqglygy sgrasg;
Duomeny analize.
Analizavome:

® SAM, VLK ir RC pateiktg informacijg ir duomenis;

® VieSai prieinami paslaugy laukimo eiliy stebesenos
duomenys pagal IPR IS (,Svieslenté®);

® VieSai prieinami VLK statistiniai duomenys apie
laukimo eiles;

® ASPJir VILMORUS apklausos rezultatus ir duomenis.

Apklausos: Atsirinkty 348 (atsaké 282) asmens sveikatos
prieZitros jstaigy apklausos rezultatai. VILMORUS atlikta
reprezentatyvi Lietuvos gyventojy apklausa (2025 m. geguzeés
men. 2 -12d.).

Pokalbiai su: SAM, VLK, RC, Mediky sgjudzio, Lietuvos
gydytojy vadovy sgjungos, atstovais
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Ataskaitos skyrius
| poskyris

Taikyti duomeny rinkimo ir vertinimo metodai

Tikslas

Palyginamoji analize taikyta vertinant surinktus vertinimo
Jjrodymus.

Suplanuotas
paslaugy
prieinamumo
gerinimas gali
neduoti laukiamo
rezultato

Dokumenty perziura.

Nagrinejome:

® [jetuvos paZangos strategijg ,Lietuva 2030

® [jetuvos pazangos strategijg ,Lietuva ateities vizija
,Lietuva 2050

® 2021-2030 mety nacionalinj pazangos plang;

® fkonomikos gaivinimo ir atsparumo didinimo plang
,Naujos kartos Lietuva®

®  XIX Vyriausybes programag, jos nuostaty jgyvendinimo
plang;

e Sveikatos apsaugos ministerijos Sveikatos prieZiliros
Rokybeés ir efektyvumo didinimo pletros programg 2022~
2030 metams, pazangos priemones, jy aprasus;

® SAM 2023-2027 m. strateginius ir metinius 2023-2025 m.
veiklos planus ir jy jgyvendinimo ataskaitas;

e Seimos medicinos plétros 2016-2025 m. veiksmy plang;

® Regioniniu bendradarbiavimo modeliu pagristg asmens
sveikatos prieZitros jstaigy modernizavimo veiksmy plang;

® Asmens sveikatos prieZituros paslaugy laukimo eiliy
mazinimo priemoniy plang 2023-2024 m. ir jo
igyvendinimo ataskaitg (2023-2024 m.);

e Sveikatos prieZitros specialisty pritraukimo ir islaikymo
veiksmy 2024-2029 m. plang;

® Specialiyjy tyrimy tarnybos iSvadg del korupcijos rizikos
analizes asmens sveikatos prieZitiros jstaigy veirlos srityse;

® STRATA (2022). Sveikatos i35ukiy sprendimo galimybiy
studijg;

® [NSS jstaigy, teikRiancCiy stacionarines aktyviojo
gydymo asmens sveikatos prieZiuros paslaugas,
isdestymo reikalavimy ir tvarkg;

e Sveikatos centrui priskiriamy sveikatos prieZilros
paslaugy teikimo organizavimo tvarkg.

Duomeny analize.

Analizavome:

® SAM, LSA ir VLK pateiktg informacijq ir duomenis;

® SAM interneto svetainéje skelbiamgq informacijq ir
duomenis;

® ASP] apklausos duomenis ir jy rezultatus.

Apklausos: Atsirinkty 348 (atsaké 282) asmens sveikatos
prieZitros jstaigy apklausos rezultatai.

Pokalbiai su: SAM ir VLK atstovais.

Palyginamoji analize taikyta vertinant surinktus vertinimo
jrodymus.

Surinkti  informacijg ir
jvertinti, ar  vykdomos
ASPP prieinamumo
gerinimo priemoneés

duoda laukiamag rezultatg.

Neisnaudojamas
isankstines
pacienty
registracijos
potencialas
valdant paslaugy
eiles

Dokumenty perziura.
Nagrinejome:
® Sveikatos prieZiuros jstaigy jstatymag;
® Pacienty registravimo asmens sveikatos prieZiliros
paslaugoms gauti tvarkos aprasg;

e Sveikatos priezitiros paslaugy
neatskleidziama asmens tapatybe, tvarkg;

teikimo, kai

® Asmeny registravimo j asmens sveikatos prieZiliros
paslaugy laukimo eiles ir Siy eiliy stebesenos tvarkos

aprasg;

® [Sankstines pacienty registracijos informacines sistemos
nuostatus;

e Patobulintos  iSankstinés  pacienty  registracijos
informacinés  sistemos  priemimo ir tinkamumo

eksploatuoti aktg;
e VLK jsakymag del kontroliniy klausimyny patvirtinimo;
® [Sankstines  pacienty  registracijos informacinées
sistemos IPR IS techninj aprasymaq (specifikacijq);

Surinkti informacijg apie
iSankstine pacienty
registracijq ir jvertinti, ar ji
prisideda prie paslaugy
prieinamumo/eiliy
valdymo.
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Ataskaitos skyrius
| poskyris

Taikyti duomeny rinkimo ir vertinimo metodai

Tikslas

2024 m. ASPP veiklos rezultaty vertinimo rodikliy
sQrasg;

LNSS jstaigy, teikianciy stacionarines aktyviojo
gydymo asmens sveikatos prieZiuros paslaugas,
isdestymo reikalavimy ir tvarkg;

Sveikatos centrui priskiriamy sveikatos prieZitros
paslaugy teikimo organizavimo tvarkg;

Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudZeto
leSomis apmokamy asmens sveikatos prieZiuros
paslaugy teikimo sqglygy sgrasg;

Specialiyjy tyrimy tarnybos iSvadg del korupcijos
rizikos analizes asmens sveikatos prieziuros jstaigy
veiklos srityse.

Duomeny analize.
Analizavome:

VLK pateiktg informacijg ir duomenis;
IPR IS skelbiamus duomenis;

VieSai prieinami paslaugy laukimo eiliy stebesenos
duomenys pagal IPR IS (,Svieslenté®);

Viesai prieinami VLK statistiniai duomenys apie laukRimo
eiles.

Apklausos: Atsirinkty 348 (atsaké 282) asmens sveikatos
prieZitros jstaigy apklausos rezultatai. VILMORUS atlikta
reprezentatyvi Lietuvos gyventojy apklausa (2025 m. geguzés
2-12.d.).

Pokalbiai su: SAM ir VLK atstovais.

Palyginamoji analize taikyta vertinant surinktus vertinimo
jrodymus.

NuoseRlesnis
teisinio
reguliavimo
Jjgyvendinimas
prisidety prie
paslaugy laukimo
eiliy valdymo

Dokumenty perziura.
Nagrinejome:

Vyriausybes nutarimg del Lietuvos nacionalines
sveikatos sistemos jstaigy, teikianciy stacionarines
aktyviojo gydymo asmens sveikatos prieZitros
paslaugas, isdestymo reikalavimy ir iSdéstymo tvarkos
apraso patvirtinimo;

Vyriausybes nutarimg del Lietuvos Respublikos darbo
kodekso jgyvendinimo;

XIX Vyriausybes programg, jos nuostaty jgyvendinimo
plang;

Sveikatos priezidros jstaigy jstatymg;

Jsakymus dél Lietuvos nacionalines sveikatos sistemos
viesyjy ir biudZetiniy jstaigy, teikianciy asmens
sveikatos prieziuros paslaugas, veiklos rezultaty
vertinimo rodikliy 2022-2024 m. siektiny reikSmiy
patvirtinimo;

Pirmines ambulatorines asmens sveikatos prieZitiros
paslaugy organizavimo ir apmoRejimo tvarkos aprasg;
AkuSeriy darbo kravio nustatymo tvarkos aprasg;
Slaugytojy darbo kravio nustatymo tvarkos aprasg;
Medicininés reabilitacijos jstaigy (padaliniy) veiklos
specialiyjy reikalavimy aprasg;

Sutrumpinto darbo laiko normy ir apmokejimo tvarkos
aprasg;

Siuntimy asmens sveikatos prieZitiros paslaugoms
gauti iSdavimo, jforminimo ir atsakymy pateikimo
tvarkos aprasg;

Asmens sveikatos prieZitiros specialisty poreiRio
planavimo tvarkos aprasg;

Seimos medicinos plétros 2016-2025 m. veiksmy plang;
Specialiyjy tyrimy tarnybos iSvadg del korupcijos
rizikos analizes asmens sveikatos prieziuros jstaigy
veiklos srityse;

SAM metinius 2024-2025 m. veiklos planus;

Surinkti informacijg apie
teisinj  reglamentavimg,
susijusj  su  sveikatos
prieZitros specialisty
darbo kraviu, siuntimy
iSrasymu ir jvertinti, ar
Jjgyvendinamas teisinis
reguliavimas  prisideda
prie paslaugy laukimo
eiliy valdymo.




ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGY LAUKIMO EILIY MAZINIMAS

42

Ataskaitos skyrius
| poskyris

Taikyti duomeny rinkimo ir vertinimo metodai

Tikslas

2022-2024 m. ASPP veiklos rezultaty vertinimo rodikliy
sarasus;

PSO apzvalgg ,Personalo poreikio darbo krivio
rodikliai“ (WISN), 2-asis leidimas;

EBPO apzvalgg ,Ar gereja sveikatos prieZiiros
darbuotojy darbo aplinka?*.

Duomeny analize.
Analizavome:

SAM, VLK ir RC pateiktg informacijg ir duomenis;

HI pateiktus duomenis apie sveikatos prieZiliros jstaigy
specialisty uZimamus etatus pagrindineje darbovietéje;
HI 2024 m. iSankstinius statistinius duomenis apie
Lietuvos gyventojy sveikatg ir sveikatos priezitros
Jjstaigy veiRlg;

Valstybines akreditavimo tarnybos pateiktus duomenis
iS Kompetencijy platformos;

Teises akty IS skelbiamg informacijg;

ASP] apklausos rezultatus ir duomenis.

Apklausos: Atsirinkty 348 (atsaké 282) asmens sveikatos
prieZitros jstaigy apklausos rezultatai, VILMORUS atlikta
reprezentatyvi Lietuvos gyventojy apklausa (2025 m. geguzeés
2-12.d.).

Pokalbiai su: SAM, VLK, RC, Mediky sgjudzio, Lietuvos
gydytojy vadovy sgjungos, atstovais

Palyginamoji analize taikyta vertinant surinktus vertinimo
jrodymus.




ASMENS SVEIKATOS PRIEZIOROS PASLAUGY LAUKIMO EILIY MAZINIMas 43

Vertinimo ataskaitos

,Asmens sveikatos prieziuros
paslaugy laukimo eiliy mazinimas”
3 priedas

Bazines asmens sveikatos prieziuros paslaugos, kuriy teikima
savivaldybeéje privalo uztikrinti sveikatos centrai

- Seimos medicinos (pirminés ambulatorinés psichikos sveikatos, odontologijos,
slaugos paslaugos namuose, palaikomojo gydymo ir slaugos paslaugos,
paliatyviosios pagalbos) paslaugos;

- antrinio lygio ambulatorinés specializuotos (radiologijos, rentgeno diagnostikos
tyrimy, ultragarsiniy tyrimy (iSskyrus galvos, Sirdies, kraujagysliy, raumeny ir
sanariy), vidaus ligy, vaiky ligy, akuSerijos ir ginekologijos, chirurgijos (arba
abdominalinés chirurgijos), geriatrijos, endoskopijos, kardiologijos,
otorinolaringologijos, oftalmologijos, endokrinologijos, neurologijos, fizines
medicinos ir reabilitacijos gydytojo, pradines ambulatorinés medicininés
reabilitacijos, ambulatorinés vaiky raidos sutrikimy ankstyvosios reabilitacijos
(,Vaiko raida A" ir ,Vaiko raida B“) paslaugos;

- dienos stacionaro (I grupé (vaisto skyrimas infuzijos ir (ar) intratekaliai, ir (ar)
inhaliacijos badu, ir (ar) gydomosios procediros atlikimas, IX grupé (kraujo
komponenty transfuzija), psichiatrijos dienos stacionaro) paslaugos;

- skubiosios medicinos pagalbos (bdtinoji medicinos pagalba pagal Seimos gydytojo
Lietuvos medicinos normoje nustatytg kompetencija ir B1 tipo skubiosios medicinos
pagalbos skyriuje teikiamos paslaugos, jskaitant stebéjimo paslaugas) paslaugos;

- cukrinio diabeto slaugos paslaugos;

- ambulatorinés ankstyvosios intervencijos besilaukiancioms Seimoms ir iki vaikui
sueina 2 metai paslaugos (toliau - Seimy lankymo paslaugos);

- vidaus ligy gydymo stacionarinés paslaugos;

- ambulatorinés chirurgijos paslaugos (pagal gydytojy specialisty kompetencijg -
dermatologijos ir plastinés proceduros, Slapimo sistemos proceduros, akies ir jos
priklausiniy proceduros, moters lyties organy proceduros, vyry lyties organy
procediros, raumeny ir skeleto sistemos proceduros);

- dienos chirurgijos paslaugos (I-IV grupés - raumeny ir skeleto sistemos proceduros,
moters lyties organy proceduros, dermatologinés ir plastines proceduros, virskinimo
sistemos procediros);

- pagalba pacientui uzsiregistruoti pavézejimo paslaugai gauti.



b

2025




	TURINYS
	TURINYS 3
	PAGRINDINIAI FAKTAI 4
	SANTRAUKA 5
	ĮŽANGA 10
	VERTINIMO REZULTATAI 12
	PRIEDAI 38
	PAGRINDINIAI FAKTAI
	SANTRAUKA
	ĮŽANGA
	VERTINIMO REZULTATAI
	1. Asmens sveikatos priežiūros paslaugų prieinamumas NEGerėja
	2. Suplanuotas paslaugų prieinamumo gerinimas gali neduoti Laukiamo rezultato
	2.1. Vėluoja strateginiuose planavimo dokumentuose numatyta pažanga
	2.2. Asmens sveikatos priežiūros paslaugų laukimo eilių mažinimo plano poveikis nematuotas
	2.3. Sveikatos priežiūros tinklo pertvarkos įgyvendinimas dar neužtikrino gyventojams reikiamų paslaugų arčiau namų

	3. Nepanaudojamas išankstinės pacientų registracijos potencialas valdant eiles
	3.1. Išankstinės pacientų registracijos informacinė sistema netapo visuotinai naudojamu registracijos įrankiu
	3.2. Išankstinės pacientų registracijos sistemos duomenys neparodo tikros paslaugų prieinamumo situacijos

	4. Nuoseklesnis teisinio reguliavimo įgyvendinimas Pagerintų paslaugų laukimo eilių valdymą
	4.1. Trūksta sisteminės sveikatos priežiūros specialistų darbo krūvių įvertinimo analizės šalies mastu
	4.2. Netinkamai išrašyti arba pertekliniai siuntimai gali lemti nepagrįstą pacientų srautą
	4.3. Paslaugų prieinamumo rodikliai nesusieti su įstaigų veiklos rezultatais


	PRIEDAI

