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SVARBIAUSIA INFORMACIJA APIE STRATEGINIU IR VEIKLOS
TIKSLU IGYVENDINIMA

Pagal kompetencija vykdydama Sveikatos priezitiros kokybés ir efektyvumo didinimo programa ir
igyvendindama jos priemong ,, Tobulinti sveikatos priezitiros kompensavimg i$ Privalomojo sveikatos draudimo fondo
lésy, plésti jos apimt] ir prieinamumg gyventojams* Valstybiné ligoniy kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos
(toliau — VLK) atsizvelgia j Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos (toliau — Sveikatos apsaugos
ministerija) strateginio veiklos plano prioritetus. Sios priemonés jgyvendinimas padeda kryptingiau siekti tikslo —
sveikatos prieziiliros paslaugy apmokéjima sieti su jy kokybe ir efektyvumu, gerinti sveikatos prieziiiros paslaugy ir
kompensuojamyjy vaisty prieinamumg, tobulinti sveikatos priezitros finansavimo modelj, taikyti inovatyvius ir
veiksmingus gydymo buidus, tobulinti mokesting sistemg ir kt.

Atlikdama numatytus darbus, VLK siekia visuotinés apdraustyjy privalomuoju sveikatos draudimu (toliau —
apdraustieji) aprépties, taip pat siekia didinti $§iy asmeny finansing apsaugg, tobulinti privalomojo sveikatos draudimo
jmoky sistema, didinti kompensuojamosios sveikatos priezitiros plétra, gerinti jos pricinamumg ir skatinti asmens
sveikatos prieziiiros jstaigas (toliau — ASP]) tobulinti paslaugy kokybe, didinti apdraustyjy informuotuma ir uztikrinti
ju teises, plétoti VLK veikla, ja modernizuojant.

Tobulinant privalomojo sveikatos draudimo sistema siekiama visuotinés apdraustyjy privalomuoju sveikatos
draudimu (toliau — apdraustieji) aprépties, taip pat siekiama didinti $iy asmeny finansing apsaugg, tobulinti
privalomojo sveikatos draudimo jmoky sistema, spartinti kompensuojamosios sveikatos prieziiiros plétra, gerinti jos
prieinamuma ir skatinti ASP] tobulinti paslaugy kokybe, didinti apdraustyjy informuotumg ir uztikrinti jy teises.

Visuotiné apdraustyjy apréptis vertinama pagal apdraustyjy skaiciaus ir draudziamyjy privalomuoju sveikatos
draudimu skaiciaus santykj. Siekiama, kad apdraustyjy skaicius didéty, t. y. kad, igyvendinant Lietuvos Respublikos
sveikatos draudimo jstatyma, kuo daugiau asmeny biity apdrausta privalomuoju sveikatos draudimu ir kad, jvykus
draudiminiam jvykiui, jie galéty gauti Privalomojo sveikatos draudimo (toliau — PSDF) biudZzeto 1éSomis
kompensuojamas sveikatos priezitiros paslaugas. Organizacinémis, teisinémis, informaciniy technologijy ir
visuomen¢s informavimo priemonémis didinant apdraustyjy skaiciy, buvo pasiekta, kad 2025 m. apdraustieji sudare
99 proc. bendro draudziamyjy skai¢iaus (2021 m. — 98,8 proc., 2022 m. — 98,9 proc., 2023 m. — 99,1 proc., 2024 m. —
99 proc.). Siekiant, kad apdraustyjy skai¢ius nemazéty, visuomené aktyviai informuojama apie privalomojo sveikatos
draudimo teikiama nauda. VLK naudojasi jvairiomis visuomenés informavimo priemonémis ir informacijos vieSinimo
kanalais: interneto svetaine, socialiniais tinklais, Ziniasklaida, socialine reklama, leidiniais ir kt. Siekiant gerinti
visuomenés informuotumag, iSleistas® elektroninis leidinys ,,Paciento vadovas. Atsakymai j svarbiausius klausimus®.
Sis leidinys sukurtas tam, kad kiekvienas pacientas galéty greitai rasti aikia ir praktiika informacija apie privalomajj
sveikatos draudima, sveikatos prieziiiros paslaugas, kompensuojamuosius vaistus, medicinos pagalbos priemones, ligy
prevencijos programas, Europos sveikatos draudimo kortele, tarpvalstybine sveikatos prieziiirg, racionaly vaisty
vartojima, iSanksting pacienty registracija, ortopedijos technines priemones ir kitas svarbias temas.

Taip pat vertinamas ir kitas labai svarbus kriterijus: vienam apdraustajam per metus tenkanciy PSDF biudzeto
lésy, skirty gyventojy sveikatos priezidirai, pokytis, palyginti su praéjusiais metais. Siekiama, kad §io kriterijaus
reik§mé kasmet didéty ne maziau kaip 5 procentais. Lietuvoje turi buti didinama Lietuvos valdzios sektoriaus islaidy
sveikatos prieziiirai dalis. Ji §iuo metu yra viena maziausiy Europos Sajungoje: Lietuvoje valdzios sektoriaus iSlaidos
sveikatai, 2024 m. duomenimis, sudaro apie 66,9 proc. visy ilaidy sveikatai (2023 m. duomenimis Europos Sajungos
vidurkis apie 80,6 proc.?). Didéjancios gyventojy sveikatos prieZilirai skiriamos 1éSos padeda uztikrinti ne tik
prieinamy, saugiy, kokybisky valstybés kompensuojamy paslaugy teikima, bet ir sveikatos prieziiiros finansinj
tvarumg: laiku atsiskaitoma su sveikatos prieziliros paslaugy teikéjais, jie gauna teisinga atlygj, atitinkantj darbo
sanaudas ir kvalifikacijg. 2025 m. preliminariais duomenimis, PSDF biudzeto 1éSy, skirty sveikatos priezitirai, dalis,
tenkanti vienam apdraustajam, sudaré 1 268,1 Eur (pagal 2024 m. atitinkamus faktinius duomenis — 1 126,9 Eur). Sis
12,5 proc. pokytis (preliminariais duomenimis) yra didesnis, nei buvo planuota, i§ dalies dél to, kad 2025 m. sveikatos
priezitiros iSlaidoms apmokeéti papildomai buvo skiriamos PSDF biudzeto rezervo 1€Sos.

1 Paciento vadovas. Atsakymai i svarbiausius klausimus
https://ec.europa.eu/eurostat/databrowser/view/hlth _shall hf/default/table?lang=en&category=hlth.hlth_care.hlth shall.hlth s
hall sum



https://my.visme.co/view/vd6w1wx3-paciento-vadovas-atsakymai--svarbiausius-klausimus#s1
https://ec.europa.eu/eurostat/databrowser/view/hlth_sha11_hf/default/table?lang=en&category=hlth.hlth_care.hlth_sha11.hlth_sha11_sum
https://ec.europa.eu/eurostat/databrowser/view/hlth_sha11_hf/default/table?lang=en&category=hlth.hlth_care.hlth_sha11.hlth_sha11_sum
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Pagal kompetencijg vykdant Sveikatos priezitiros kokybés ir efektyvumo didinimo programa, 2025 m. buvo
atlikti Sie pagrindiniai apdraustiesiems teikiamy asmens sveikatos prieziliros paslaugy prieinamumo ir kokybés
gerinimo bei ligoniy kasy veiklos efektyvumo didinimo darbai:

1. Asmens sveikatos prieziiiros paslaugy srityje

Pastaraisiais metais misy valstybéje prioritetine sritimi buvo laikomos pirminés ambulatorinés asmens
sveikatos prieZitiros (toliau — PAASP) paslaugos. 2025 m. §ioms paslaugoms i§ viso buvo skirta 513 min. Eur, t. y.
54 min. Eur (11,8 proc.) daugiau, nei buvo skirta 2024 metais. 2025 m. PAASP paslaugoms tenkanti 1éSy dalis sudaré
17,8 proc. visy asmens sveikatos prieziiiros paslaugoms skirty PSDF biudzeto 1ésy (t. y. 01 PSDF biudzeto islaidy
straipsnyje numatyty biudzeto ir rezervo 1ésy).

PAASP paslaugos yra orientuotos | pacientg, o Seimos gydytojas yra atsakingas uz pacienty sveikatos
prieziiira, todél svarbu, kad Seimos gydytojo paslaugos biity prieinamos ir kokybiskos. 2025 m. gruodzio ménesj
Seimos gydytojo paslaugas teiké 3 564 gydytojai (jskaitant gydytojus akuSerius-ginekologus, gydytojus chirurgus,
vaiky ligy gydytojus ir vidaus ligy gydytojus).

2025 m. toliau siekiama kuo daugiau Seimos gydytojo funkcijy priskirti Seimos gydytojo komandos nariams
(ne gydytojams) ir pagerinti Seimos gydytojo komandos paslaugy teikima. Tuo tikslu didinamas Seimos gydytojo
komandos nariy etaty skaiCius, atsizvelgiant | PAASP paslaugy teikimo organizavimo ir §iy paslaugy islaidy
apmokéjimo tvarkos apraso pakeitimus®. Siam tikslui jgyvendinti buvo patvirtinti nauji PAASP bazinio metinio
mokéjimo uZ prirasyta gyventoja, kai Seimos gydytojo komandos nariy (ne gydytojy) ir Seimos gydytojy uzimamy
etaty santykis yra lygus 2,6 arba didesnis, dydziai. 2025 m. pabaigoje vidutinis $alies kity specialisty (ne gydytojy) ir
gydytojy etaty santykis buvo 2,49.

Nuo 2025 m. sausio 1 d. buvo pradéti steigti* skubiosios medicinos pagalbos kabinetai. Tai PAASP paslaugas
teikiancios istaigos padalinys, kuriame teikiamos skubiosios medicinos pagalbos paslaugos pagal Seimos gydytojo
kompetencija, skubios ambulatorinés paslaugos ir kitos PAASP paslaugos. Pagal galiojan¢ig tvarka skubiosios
medicinos pagalbos kabinetas (-ai) privalomai turi biiti steigiamas (-1) didziyjy miesty — Vilniaus, Kauno, Klaipédos,
Siauliy ir Panevézio — savivaldybiy teritorijose veikian¢iuose sveikatos centruose skubiai ambulatorinei paslaugai
teikti. Kitose savivaldybése minéto kabineto steigimas yra rekomenduojamas. Siuo metu yra jsteigti du tokio tipo
kabinetai, veikiantys poilsio ir §venéiy dienomis: Vilniuje — V5] Vilniaus miesto klinikin¢je ligoninéje, Siauliuose —
VS| Dainy pirminés sveikatos prieziiiros centre.

Buvo patvirtinta nauja skubi ambulatoriné paslauga, teikiama skubiosios medicinos pagalbos kabinete. Si
paslauga apmokama PSDF biudzeto 1éSomis, jei ji suteikiama pacientui atvykus j skubiosios medicinos pagalbos
kabineta (dirbantj poilsio ir §venciy dienomis ne trumpiau kaip 6 val.) pagal skubiosios medicinos pagalbos teikimo
indikacijas, nustatytas Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziiiros paslaugy teikimo organizavimo ir iy
paslaugy ilaidy apmokéjimo tvarkos aprase® arba Batinosios medicinos pagalbos teikimo tvarkos ir masto aprase®. Si
paslauga gali biiti teikiama ir nepriraSytiems prie PAASP jstaigos pacientams, apdraustiems privalomuoju sveikatos
draudimu, bei nedraustiems asmenims, turintiems teise j biitinaja medicinos pagalba ir biitingsias paslaugas.

Jei savivaldybéje nejsteigtas skubiosios medicinos pagalbos kabinetas, prireikus skubios ambulatorines
paslaugos teikiamos tos savivaldybés teritorijoje jsteigtuose ligoniy skubiosios medicinos pagalbos skyriuose.

2025 m. 1ésos, skiriamos kaip skatinamieji priedai (priedas uz gerus darbo rezultatus, priedas uz priraSyty
prie Seimos gydytojo gyventojy aptarnavima, priedas uz gyventojo, turin¢io specialyjj nuolatinés slaugos poreikij,

3 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. gruodzio 31 d. jsakymas Nr. V-1380 ,,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2005 m. gruodzio 5 d. jsakymo Nr. V-943 |, Dél Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieZitiros
paslaugy teikimo organizavimo ir $iy paslaugy islaidy apmokéjimo tvarkos apraso tvirtinimo* pakeitimo®.

4 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. lapkri¢io 20 d. jsakymas Nr. V-1132 D¢l Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2010 m. gruodzio 16 d. jsakymo Nr. V-1073 ,,Dél Specialiyjy reikalavimy asmens sveikatos priezitiros
jstaigos skubiosios medicinos pagalbos skyriui ir skubiosios medicinos pagalbos kabinetui apraso patvirtinimo™ pakeitimo*®.

% Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. gruodzio 5 d. jsakymas Nr. V-943 | Dél Pirminés ambulatorinés
asmens sveikatos prieziliros paslaugy teikimo organizavimo ir iy paslaugy islaidy apmokéjimo tvarkos apraso tvirtinimo*.

® Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. balandZio 8 d. jsakymas Nr. V-208 , Dél Biitinosios medicinos
pagalbos teikimo tvarkos ir masto apraso patvirtinimo*.
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aptarnavima, priedas uz kaimo gyventojy aptarnavima bei priedas, mokamas toms PAASP jstaigoms, kurios yra
akredituotos teikti Seimos gydytojo paslauga), sudaré 33 proc. 1ésy, skiriamy uz PAASP paslaugas.

Siekiant gerinti pirminés odontologinés priezitiros paslaugu prieinamumg, pirminei odontologinei
komandai priskiriamo burnos higienisto aptarnaujamy gyventojy skai¢ius buvo sumazintas’ iki 7 000, buvo
diferencijuotos pirminés odontologinés prieziiiros paslaugy kainos®.

2025 m. skirtas ypatingas démesys vaiky danty éduonies profilaktikai. Nuo 2025 m. vasario 1 d. vaikams
buvo pradétos teikti® keturios naujos profilaktinés odontologinés paslaugos, uz kurias PAASP jstaigoms mokami
skatinamieji priedai:

1. 1-17 m. vaiko burnos higienos jgiidziy vertinimas ir mokymas, prireikus uzpildoma mokinio sveikatos
pazyméjimo 2 dalis (iki 2 karty per metus);

2.3-10 m. vaiko profesionalios burnos higienos atlikimas, jglidziy vertinimas ir mokymas, prireikus
uzpildoma mokinio sveikatos pazyméjimo 2 dalis (1 kartg per metus);

3. 11-17 m. vaiko profesionalios burnos higienos atlikimas, jgiidziy vertinimas ir mokymas, prireikus
uzpildoma mokinio sveikatos pazyméjimo 2 dalis (1 karta per metus);

4. 3—17 m. vaiky danty padengimas fluoridy preparatais (iki 2 karty per metus).

Taip pat suaugusiems buvo pradéta teikti nespecializuota pirminés suaugusiy asmeny burnos patikros ir
profilaktikos paslauga, kurios tikslas — i§vengti burnos, veido ir zandikauliy srities véZio. Sig paslauga teikia gydytojas
odontologas arba burnos higienistas. Paslaugos metu atlickama asmens burnos, veido ir Zandikauliy patikra ir taikomos
profilaktikos priemonés. Si paslauga teikiama 1 karta per kalendorinius metus, vadovaujantis Burnos ir Zzandikauliy
srities véZio ankstyvosios diagnostikos organizavimo tvarkos aprasu®.

Siekiant gerinti pirminés psichikos sveikatos prieziiiros paslaugy prieinamuma ir kokybe, nuo 2025 m.
liepos 1 d. pradéjo veikti*' atskiros vaiky ir paaugliy (017 mety) pirmines ambulatorines psichikos sveikatos
prieziiiros paslaugas teikianCios komandos (iki tol buvo bendros komandos, teikiancios paslaugas ir suaugusiesiems).
Jas sudaro vaiky ir paaugliy gydytojas psichiatras, medicinos psichologas bei kiti komandos nariai: psichikos sveikatos
slaugytojas, meno terapeutas, socialinis darbuotojas, atvejo vadybininkas ar kt. Sios komandos sudaromos tose
pirminés psichikos sveikatos priezitiros jstaigose, prie kuriy yra priraSyta 6 000 ar daugiau vaiky ir paaugliy.
Atsizvelgiant j nustatytus pakeitimus, uZ $ias paslaugas mokama atskirai'?. Tuo paciu teisés aktu reglamentuojami tam
tikri pasikeitimai suaugusiyjy psichikos sveikatos paslaugas teikian¢iy specialisty komandoje. | suaugusiyjy komandos
sudét] jtrauktas naujas komandos narys — psichikos sveikatos atvejo vadybininkas. Sio specialisto funkcija — uztikrinti
tinkamg paslaugy koordinavima, bendradarbiaujant su gydytoju psichiatru, medicinos psichologu, kitais komandos
nariais, taip pat su pacientu ir jo $eimos nariais. Nuo 2025 m. sausio ménesio buvo mazinamas'®* maksimalus

" Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. sausio 2 d. jsakymas Nr. V-3 , Dél Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2005 m. gruodzio 5 d. jsakymo Nr. V-943 | D¢l Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziliros paslaugy
teikimo organizavimo ir §iy paslaugy islaidy apmokéjimo tvarkos apraso tvirtinimo* pakeitimo®.

8 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. gruodzio 31 d. jsakymas Nr. V-1372 ,.Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkri¢io 3 d. jsakymo Nr. V-1630 ,,.D¢él asmens sveikatos priezitiros paslaugy ir jy baziniy
kainy saraso bei su $iomis paslaugomis susijusiy priedy, mokamy Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis, sarasy
patvirtinimo* pakeitimo®.

9 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. sausio 2 d. jsakymas Nr. V-3 , Dél Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2005 m. gruodzio 5 d. jsakymo Nr. V-943 | D¢l Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziiiros paslaugy
teikimo organizavimo ir §iy paslaugy iSlaidy apmokéjimo tvarkos apraso tvirtinimo* pakeitimo®.

10 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. gruodZzio 3 d. jsakymas Nr.V-1212 D¢l Burnos, veido ir
zandikauliy srities véZio ankstyvosios diagnostikos ir gydymo organizavimo tvarkos apraso patvirtinimo®.

11 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. birzelio 28 d. jsakymas Nr. V-693 , Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2012 m. rugséjo 17 d. jsakymo Nr. V-861 ,,.Dél Pirminés ambulatorinés psichikos sveikatos priezitiros
paslaugy teikimo tvarkos apraso patvirtinimo* pakeitimo*.

121 jetuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. liepos 9 d. jsakymas Nr. V-634 D¢l Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2022 m. lapkri¢io 3 d. jsakymu Nr. V-1630 ,,Dél asmens sveikatos priezitros paslaugy ir jy baziniy kainy saraso
bei su siomis paslaugomis susijusiy priedy, mokamy Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto Iésomis, sarasy patvirtinimo®
pakeitimo®.

13 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. sausio 8 d. jsakymas Nr. V-14 , D¢l Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2005 m. gruodzio 5 d. jsakymo Nr. V-943 | D¢l Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziiiros paslaugy
teikimo organizavimo ir §iy paslaugy iSlaidy apmokéjimo tvarkos apraso tvirtinimo* pakeitimo* pakeitimo®.
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aptarnaujamy gyventojy skaiCius, tenkantis vienam komandos nario etatui: gydytojas psichiatras, medicinos
psichologas, psichikos sveikatos slaugytojas ir atvejo vadybininkas turéty aptarnauti 15 000 suaugusiyjy asmeny,
socialinis darbuotojas — 30 000 suaugusiyjy asmeny.

Siekiant pagerinti priklausomybés ligy gydymo kokybe ir prieinamuma pirmingje psichikos sveikatos
priezidiros grandyje, nuo 2025 m. rugpjicio 1 d. mokami nauji skatinamieji priedai’* uz priklausomybés ligomis
serganciy asmeny bei asmeny, kuriems taikomas pakaitinis gydymas sudétiniu buprenorfinu ir naloksonu, priezitirg.

v —

susiduriama pirmga kartg. Siekiant gerinti ambulatoriniy slaugos paslaugy namuose (toliau — ASPN) kokybe, nuo 2025
m. buvo patvirtintas®® maksimalus (ne daugiau nei 10) galimy suteikti vienu etatu dirban¢io specialisto ASPN skai¢ius
per dieng. Siekiant skatinti ASPN ir ambulatoriniy paliatyviosios pagalbos paslaugy teikima, nuo 2025 m. sausio
ménesio uz §ias paslaugas atsiskaitoma perskai¢iuotomis'®t’ (padidintomis) kainomis.

Tai pat buvo pakeistas Palaikomojo gydymo ir slaugos paslaugos teikimo reikalavimy ir $ios paslaugos
apmokéjimo tvarkos apraSas®® — atsisakyta nuostatos, kad PSDF biudZeto 1éSomis mokama ne daugiau kaip uz 120
palaikomojo gydymo ir slaugos dieny (lovadieniy) per kalendorinius metus. Si nuostata suteiké teise palaikomojo
gydymo ir slaugos ligoninése slaugomiems pacientams, hospitalizuotiems rugséji, nuo naujy mety sausio ménesio
pratesti gydyma dar 120 dieny, tokiu biuidu nepertraukiamas gydymo laikotarpis, uz kurj buvo mokama i§ PSDF
biudzeto, pailgédavo iki 240 dieny. Tai léme, kad palaikomojo gydymo ir slaugos ligoninése nuo sausio ménesio iki
balandzio ménesio susidarydavo eilés ir kildavo sunkumy perkeliant  Sias ligonines pacientus po aktyviojo gydymo
i§ stacionariniy ASP].

Vadovaujantis Lietuvos Respublikos Vyriausybés programa®® ir siekiant efektyvaus PSDF biudzeto 1ésy
naudojimo, pastaraisiais metais prioritetas buvo teikiamas ir ambulatoriniy sveikatos prieZiiiros paslaugy plétrai
bei jy prieinamumui gerinti. 2025 m. buvo suteikta 2,33 miln. ambulatorinés chirurgijos, dienos chirurgijos, dienos
stacionaro, stebéjimo ir skubiosios medicinos pagalbos paslaugy (kartu) bei 458,7 tiikst. stacionariniy aktyviojo
gydymo paslaugy. Pazymétina, kad 2025 m. ambulatorinés chirurgijos, dienos chirurgijos, dienos stacionaro,
stebé&jimo ir skubiosios pagalbos paslaugy (kartu) buvo suteikta 13,7 proc. daugiau nei 2024 m. (2024 m. — 2,05 min.
$iy paslaugy), tuo tarpu stacionariniy aktyviojo gydymo paslaugy — 2,6 proc. maziau, palyginti su 2024 m., kai jy buvo
suteikta 470,8 tiikst.

Ambulatorinés chirurgijos, dienos chirurgijos, dienos stacionaro, steb&jimo ir skubiosios medicinos pagalbos
paslaugos — tai paslaugos, kurios dél savo efektyvumo ir palankiy apmokéjimo PSDF biudzeto 1éSomis salygy
palaipsniui keicia brangiai kainuojancias stacionarines asmens sveikatos prieziliros paslaugas, t. y. nesudétingos
stacionarinés aktyviojo gydymo paslaugos kei¢iamos dienos stacionaro, dienos chirurgijos ir atitinkamomis
ambulatorinémis sveikatos priezitiros paslaugomis, nebloginant $iy paslaugy kokybés ir saugumo. Ekonomiskai
efektyviy paslaugy plétra yra svarbi tiek pacientams, tiek paslaugy teikéjams, nes jie, teikdami ekonomiskai efektyvias

14 |ietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. liepos 21 d. jsakymas Nr. V-682 ,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2005 m. gruodzio 5 d. jsakymo Nr. V-943 , D¢l Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziiiros
paslaugy teikimo organizavimo ir $iy paslaugy i§laidy apmokéjimo tvarkos apraso tvirtinimo* pakeitimo®.

15 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. gruodZio 31 d. jsakymas Nr. V-1377 ,,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2007 m. gruodzio 14 d. jsakymo Nr. V-1026 ,,Dél Ambulatoriniy slaugos paslaugy namuose teikimo
reikalavimy ir §iy paslaugy apmokéjimo tvarkos apraso patvirtinimo* pakeitimo*.

16 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. lapkri¢io 28 d. jsakymas Nr. V-1186 ,,D¢l Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkri¢io 3 d. jsakymo Nr. V-1630 ,,D¢él asmens sveikatos prieziiiros paslaugy ir jy baziniy
kainy saraso bei su §iomis paslaugomis susijusiy priedy, mokamy Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis, sarasy
patvirtinimo* pakeitimo®.

7 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. gruodzio 31 d. jsakymas Nr. V-1372 ,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkri¢io 3 d. jsakymo Nr. V-1630 ,,D¢l asmens sveikatos priezitros paslaugy ir jy baziniy
kainy sgraso bei su $iomis paslaugomis susijusiy priedy, mokamy Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis, sarasy
patvirtinimo* pakeitimo®.

18 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. gruodzio 31 d. jsakymas Nr. V-1378 D¢l Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2012 m. geguzés 4 d. jsakymo Nr. V-393 , D¢l Palaikomojo gydymo ir slaugos paslaugos teikimo
reikalavimy ir Sios paslaugos apmokéjimo tvarkos apraso patvirtinimo* pakeitimo®.

19 Lietuvos Respublikos Seimo 2025 m. rugséjo 25 d. nutarimas Nr. XV-439 , D¢l Dvidesimtosios Lietuvos Respublikos
Vyriausybés programos®.
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paslaugas, racionaliau naudoja zmogiskuosius isteklius ir infrastruktirg. Pacientams sudaromos salygos paslaugas
gauti greiciau ir ariau jiems jprastos socialinés aplinkos.

Ekonomiskai efektyviy paslaugy, jskaitant ir ambulatorines specializuotas paslaugas, t. y. gydytojy
specialisty paslaugas, kasmet suteikiama vis daugiau — tai parodo 2021-2025 m. did¢jes ekonomiskai efektyviy
paslaugy skaicius, tenkantis 100 gyventojy (zr. diagrama).

Ekonomiskai efektyviy asmens sveikatos prieZiiiros paslaugy, apmokamy PSDF
biudZeto léSomis, skaicius, tenkantis 100 gyventojy, 2021-2025 m.

 —— =l - -
Ambulatorinés Skubiosios Dienos stacionaro ~ Ambulatorinés . 0 hirurgijos Efektyviomis
specializuotos ~ medicinos pagalbos chirurgijos Stebéjimo paslaugos formomis teikiamy
paslaugos paslaugos iy
paslaugos paslaugos paslaugos paslaugy skaicius
2021 m. 232,05 12,93 26,42 1,71 3,58 4,43 281,10
2022 m. 255,77 15,31 29,60 2,02 3,85 4,80 311,35
2023 m. 272,10 16,02 33,77 2,41 4,70 5,39 334,39
m2024 m. 271,47 16,85 37,67 2,59 5,06 5,62 339,27
2025 m. 273,49 18,46 43,92 2,96 577 5,84 350,43

Siekiant optimizuoti asmens sveikatos priezitros iSlaidy apmokéjimg, ieSkota biuidy, kaip finansuoti
reikalingiausias asmens sveikatos prieziiiros paslaugas ir mazinti pertekliniy asmens sveikatos prieZiliros paslaugy
teikimg. Tuo tikslu buvo pakeistas®® Asmens sveikatos prieziliros paslaugy apmokéjimo PSDF biudzeto 1éSomis
tvarkos aprasas: 1) nustatytas efektyvesnis numatyty sutartiniy 1éSy naudojimas (tam tikroms asmens sveikatos
priezitiros paslaugoms apmokéti numatytos sutartinés 1éSos panaudojamos tik toms pacioms paslaugoms apmokéti —
sutartinés 1€Sos neperskirstomos tarp skirtingy asmens sveikatos priezitiros paslaugy grupiy); 2) taikant skirtingas
vir§sutartiniy asmens sveikatos priezitiros paslaugy apmokéjimo nuostatas skirtingoms asmens sveikatos priezitiros
paslaugy grupéms, siekiama uZztikrinti prioritetiniy vir§sutartiniy paslaugy apmokéjima ir suvaldyti neproporcingai
didelj virSsutartiniy neprioritetiniy asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikimo mastg.

2025 m. gruodzio mén. jsigaliojo atnaujintos?! specializuoto pacienty pavézéjimo paslaugy bazinés kainos.

.....

Nuo 2025 m. sausio 1 d. taikomas miSrus skubiosios medicinos pagalbos paslaugy finansavimo modelis®,
kai mokama ne tik uz faktikai suteiktas paslaugas, bet ir kas ménesj skiriamos papildomos lé3os — bazinis priedas?,
taikomas visoms stacionarinéms ASP], kuriose yra skubiosios medicinos pagalbos skyrius, neatsizvelgiant j jo tipa
(iki tol bazinis priedas buvo mokamas tik toms ASP], kuriose buvo C ir B1 tipo skubiosios medicinos pagalbos skyriai).
Bazinis priedas mokamas kas ménes], jeigu praéjusj ménesj skyriuje skubiosios medicinos pagalbos, stebéjimo ir
gydytojy specialisty paslaugos buvo teikiamos visg parg visomis savaités dienomis ir Sios paslaugos (kai pacientas
nehospitalizuojamas) vidutiniSkai per para buvo suteiktos ne maziau kaip 6 pacientams, o ASP] grupuojamos pagal
2024 mety gydymo atvejy skubiosios medicinos pagalbos skyriuje skai¢iy. Tam 2025 m. buvo skirta 33,3 min. eury.

20 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. geguzés 9 d. jsakymas Nr.V-444  Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2006 m. gruodzio 22 d. jsakymo Nr. V-1113 ,,Dél Asmens sveikatos priezitiros paslaugy apmokéjimo
tvarkos apraso patvirtinimo* pakeitimo*.

21 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. gruodZio 23 d. jsakymas Nr. V- 1198 , Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkri¢io 3 d. jsakymo Nr. V-1630 ,,Dél asmens sveikatos priezitiros paslaugy ir jy baziniy
kainy sgraso bei su $iomis paslaugomis susijusiy priedy, mokamy Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis, sgrasy
patvirtinimo* pakeitimo*.

22 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. gruodzio 31 d. jsakymas Nr. V-1382 D¢l Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2010 m. gruodZio 16 d. jsakymo Nr. V-1073 , D¢l Specialiyjy reikalavimy asmens sveikatos prieZitiros
istaigos skubiosios medicinos pagalbos skyriui ir skubiosios medicinos pagalbos kabinetui apraso patvirtinimo* pakeitimo®.

23 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. gruodzio 31 d. jsakymas Nr. V-1372 ,,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkri¢io 3 d. jsakymo Nr. V-1630 ,,Dél asmens sveikatos priezitiros paslaugy ir jy baziniy
kainy saraso bei su §iomis paslaugomis susijusiy priedy, mokamy Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis, sgrasy
patvirtinimo® pakeitimo*.
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2025 m. pabaigoje buvo skirta iki 30 mIn. Eur i§ PSDF rezervo stacionariniy ASP] skubiosios medicinos
pagalbos skyriuose suteiktoms paslaugoms kompensuoti?, atsizvelgiant j 2025 m. $iuose skyriuose suteikty paslaugy
kiekj ir jy teikimo sgnaudas.

Nuo 2025 m. sausio 1 d. mokami priedai®® uz medicinos pagalbos priemones (toliau — MPP), naudojamas
teikiant aktyviojo gydymo paslaugas: uz bariatriniy operacijy metu naudojamg reguliuojamosios ar
nereguliuojamosios skrandzio juostos rinkinj bei MPP priemoniy komplekta (linijinj lankstyjj endoskopinj mechaninj
siuvimo aparatg su peiliu, kasetes siuvimo aparatui su peiliu, ultragarsines koaguliavimo Znyples).

Taip pat nuo 2025 m. sausio 1 d. ASP], teikianCioms klasterines intensyviosios terapijos paslaugas, kas
ketvirt] skiriama papildomo bazinio mokéjimo suma, kuri priklauso nuo lovy skaiciaus, gydyty pacienty biiklés
sunkumo ir turimo personalo. Tuo tikslu buvo pakeistas® Intensyviosios terapijos asmens sveikatos priezitiros
paslaugy teikimo suaugusiesiems reikalavimy aprasas.

Siekiant, kad biity teikiama daugiau ekonomiskai efektyviy ir kokybisky asmens sveikatos prieziiiros
paslaugy, buvo vykdoma ASPI, teikianciy stacionarines asmens sveikatos priezitiros paslaugas, veiklos kokybés ir
efektyvumo stebésena pagal Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymu?’ patvirtintus rodiklius.
Duomenys apie ASP] 2024 m. pasiektas $iy rodikliy reik§mes 2025 m. rugséjo 3 d. buvo pristatyti Sveikatos apsaugos
ministerijos ir ASP] atstovams. Pristatymo medziaga buvo paskelbta VLK ir Sveikatos apsaugos ministerijos interneto
svetainése®®, Taip pat buvo atnaujintas® ir patobulintas ASP], teikian¢iy stacionarines asmens sveikatos prieZitiros
paslaugas, veiklos kokybés ir veiklos efektyvumo vertinimo rodikliy sgrasas bei jy skai¢iavimo metodikos.

Preliminariais duomenimis, 2025 m. 1-11 mén. i§ PSDF biudZeto kompensuojamas danty protezavimo
paslaugas gavo apie 72 tukst. Salies gyventojy (2025 m. prognozé —78 tukst. Salies gyventojy). Danty protezavimo
paslaugas, kompensuojamas PSDF biudzeto 1éSomis, gali gauti $ios apdraustyjy grupés:

1. asmenys, kuriems sukako senatvés pensijos amzius;

2. asmenys, kurie yra pripaZzinti nedarbingi arba i§ dalies darbingi;

3. vaikai;

4. asmenys, kuriems buvo taikytas gydymas dél burnos, veido ir zandikauliy onkologinés ligos.

Apie 80 proc. atvejy 2025 m. danty protezavimo paslaugas gavo asmenys, kurie buvo sulauke senatvés
pensijos amziaus. Danty protezavimo paslaugas teiké 1 016 ASP], sudariusiy sutartis su VLK.

2025 m., kaip ir ankstesniais metais, didelis démesys buvo skiriamas prevencinéms programoms. VLK
duomenimis, §iuo metu Lietuvoje yra daugiau nei 1,8 mln. Zmoniy, kurie pagal savo amziy gali gauti prevencinése
programose numatytas paslaugas, t. y. nemokamai issitirti dél vézio ir kity sunkiy ligy. Pasitikrinti sveikatg pagal
prevencines programas — tai geriausias biidas aptikti ankstyvosios stadijos liga. Pagal Sias programas paslaugas gali
gauti atitinkamo amziaus sulauke¢ asmenys, kuriems susirgti yra didziausia tikimybé. Laiku uzkirtus kelig ligai,
iSsaugoma asmens sveikata ir darbingumas, nereikia kreiptis j specialistus dél tolesnio gydymo, taupomas gydytojy

24 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. lapkri¢io 24 d. jsakymas Nr. V-1045 ,Dél 1ésy skyrimo i§
Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudZeto rezervo rizikos valdymo dalies 2025 metais*.

25 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. sausio 15 d. jsakymas Nr. V-21 ,,Dél Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2011 m. gruodzio 23 d. jsakymo Nr. V-1118 ,,Dél Giminingy diagnoziy grupiy saraso, Normatyvinés gydymo
trukmés, giminingy diagnoziy grupéms priskiriamy kainy koeficienty ir dienos chirurgijos paslaugy I[II-V apmokéjimo grupéms
taikomy kompensaciniy priedy saraso bei Medicinos pagalbos priemoniy, vaisty, procediiry ir kraujo komponenty kainy, turinciy
itakos faktinei aktyviojo gydymo atvejo kainai, sgraso patvirtinimo* pakeitimo®.

% Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. gruodzio 3 d. jsakymas Nr. V-1213 ,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2022 m. kovo 2 d. jsakymo Nr. V-465 , D¢l Intensyviosios terapijos asmens sveikatos priezitiros
paslaugy teikimo suaugusiesiems reikalavimy ir Intensyviosios prieziliros asmens sveikatos prieziliros paslaugy teikimo
suaugusiesiems reikalavimy aprasy patvirtinimo® pakeitimo®.

21 Ljetuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2023 m. balandZio 24 d. jsakymas Nr. V-487 ,.Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2012 m. lapkri¢io 29 d. jsakymo Nr. V-1073 ,,Dél Asmens sveikatos prieziliros jstaigy, teikianciy
stacionarines asmens sveikatos prieziliros paslaugas, veiklos kokybés ir veiklos efektyvumo vertinimo rodikliy sgrasy ir Siy
rodikliy duomeny suvestiniy formy patvirtinimo* pakeitimo®.
2https://ligoniukasa.lrv.It/It/veiklos-sritys/gydymo-istaigoms-ir-partneriams/duomenu-analizes-rodikliai-vizualizacijos/

29 |ietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. gruodzio 9 d. jsakymas Nr. V-1105 , D¢l Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2012 m. lapkri¢io 29 d. jsakymo Nr. V-1073 ,,Dél Asmens sveikatos prieziliros jstaigy, teikianciy
stacionarines asmens sveikatos prieziiiros paslaugas, paslaugy kokybés ir efektyvumo vertinimo rodikliy sarasy ir $iy rodikliy
duomeny suvestiniy formy patvirtinimo* pakeitimo*.
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darbo laikas, iSvengiama didesniy gydymo islaidy. Lietuvoje vykdomos 5 prevencinés programos — gimdos kaklelio,
krities, storosios Zarnos, prieSinés liaukos vézio ir Sirdies bei kraujagysliy ligy ankstyvosios diagnostikos prevencinés
programos. Minétose programose numatytos paslaugos teikiamos PSDF biudzeto 1éSomis nustatytu periodisSkumu tam
tikro amziaus moterims ir vyrams, apdraustiems privalomuoju sveikatos draudimu. Siy paslaugy teikimas
organizuojamas per PAASP jstaigas.

2025 m. pagal prevencines programas teikiamas paslaugas gavo maziau asmeny nei 2024 m. (Zr. diagrama).

2021-2025 m. prevencinése programose numatytas paslaugas gavusiy asmeny skaicius (tikst.)

398
o 338
307
291 291 267 p5g 276 276 281
218
127 137 135 142 1,5 119 122 121 128
NElE DEEE S RENS
Gimdos kaklelio vézio Atrankinés mamografinés Sirdies ir kraujagysliy ligy Priesinés liaukos vézio Storosios Zarnos véZio
ankstyvosios diagnostikos patikros dél kriities vézio prevencijos ir ankstyvosios  ankstyvosios diagnostikos ankstyvosios diagnostikos
programa finansavimo programa diagnostikos programa finansavimo programa finansavimo programa

2021 m. @2022 m. @2023 m. @2024 m. @2025 m.

Pagal Gimdos kaklelio vézio ankstyvosios diagnostikos programa 2025 m. sveikatg pasitikrino 112 tukst.
motery, t. y. apie 21 proc. maziau nei 2024 metais. Mazesnis besitikrinanc¢iy motery aktyvumas galimai susijes su
buvusiu didesniu motery aktyvumu 2024 m. ir programos cikliSkumu.

Atrankinés mamografinés patikros dél kriities vézio finansavimo programoje numatytas paslaugas gavo 218
tikst. motery, t. y. apie 70 proc. daugiau nei 2024 metais. Toks aktyvus motery dalyvavimas siejamas su nuo 2025 m.
sausio 1 d. prapléstomis® Sios programos tikslinés populiacijos amziaus ribomis. Iki 2024 m. gruodzio 31 d.
programoje numatytas paslaugas galéjo dalyvauti 50-69 m. (imtinai) moterys, o nuo 2025 m. sausio 1 d. — 45-74 m.
(imtinai) moterys. Programos tikslin¢ populiacija iSaugo apie 40 proc., t. y. nuo 466 tiikst. iki 650 tiikst. motery.

Pagal Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencijos ir ankstyvosios diagnostikos programg 2025 m. paslaugas gavo
291 tikst. asmeny — apie 14 proc. maziau nei 2024 metais. 2022 m. pabaigoje programa buvo atnaujinta: i§pléstos
tikslinés populiacijos amziaus ribos, nustatytas dalyvavimo periodiSkumas pagal paciento rizika sirgti Sirdies ir
kraujagysliy ligomis. D¢l Siy pakeitimy 2023 m. zymiai padaugéjo gyventojy, gavusiy paslaugas pagal programa,
taciau 2024 m. ir 2025 m. besitikrinan¢iyjy aktyvumas sumazéjo.

Pagal Priesinés liaukos vézio ankstyvosios diagnostikos finansavimo programg pernai pasitikrino 86 tiikst.
vyry, t. y. 14 proc. maziau nei 2024 metais. Tikétina, kad besitikrinan¢iyjy aktyvumo lygis yra toks pat, koks buvo
pries$ pandemija (2019 m. pagal Sig programg pasitikrino 89 tiikst. vyry).

Storosios zarnos vézio ankstyvosios diagnostikos finansavimo programoje numatytas paslaugas 2025 m. gavo
281 tukst. asmeny, t. y. 2 proc. daugiau 2024 metais. Nuo 2025 m. sausio 1 d. jsigaliojo Storosios zarnos vézio
ankstyvosios diagnostikos finansavimo programos pakeitimai®!. Programoje nurodyta informavimo apie storosios
zarnos veézio ankstyvajg diagnostikg ir imunocheminio slapto kraujavimo testo iSmatose (toliau — iFOBT) rezultaty
jvertinimo paslauga i$skirta j dvi atskiras paslaugas: informavimo apie storosios Zarnos vézio ankstyvaja diagnostikg
paslauga ir iFOBT atlikimo ir rezultaty jvertinimo paslaugg.

%0 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. lapkric¢io 15 d. jsakymas Nr. V-1109 ,,.Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2005 m. rugséjo 23 d. jsakymo Nr. V-729 , D¢l Krities piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos
programos organizavimo, vykdymo ir kokybés reikalavimy apraso ir Atrankinés mamografinés patikros dél kriities vézio
finansavimo programos patvirtinimo* pakeitimo®.

3 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. gruodZio 11 d. jsakymas Nr. V-1320 ,,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2009 m. birzelio 23 d. jsakymo Nr. V-508 ,,Dél Storosios zarnos piktybinio naviko ankstyvosios
diagnostikos programos organizavimo, vykdymo ir kokybés reikalavimy apraSo ir Storosios Zarnos vézio ankstyvosios
diagnostikos finansavimo programos patvirtinimo* pakeitimo®.
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Siekiant gerinti transplantacijos paslaugy prieinamuma, buvo tobulinama Siy paslaugy apmokéjimo tvarka.
2025 m. buvo pakeisti® atitinkami tvarkos aprasai (plauciy, Sirdies ir plau¢iy komplekso, kasos saleliy transplantacijy
apmokéjimo PSDF biudZeto 1éSomis aprasai) ir numatyta, kad uZ stacionare teikiamas transplantacijos paslaugas
mokama pagal faktines jy islaidas. Buvo pakeistas®® Suaugusiyjy iSmaty mikrobiotos transplantacijos paslaugos
teikimo ir apmokéjimo Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis tvarkos aprasas — buvo patikslintas
atskirais paslaugy teikimo etapais privalomy atlikti tyrimy sarasas.

Medicininei reabilitacijai ir sanatoriniam gydymui 2025 m. buvo skirta 15,7 proc. daugiau PSDF biudZeto
ir rezervo 1é8y, palyginti su 2024 m. (2024 m. — 159,6 min. Eur, 2025 m. — 184,6 mIn. Eur), siekiant, kad bty
suteikiama daugiau pradinés ambulatorinés medicininés reabilitacijos paslaugy, taip pat siekiant uztikrinti prioritetiniy
stacionarinés medicininés reabilitacijos paslaugy apmokéjimg, padidinti ambulatorinés bei psichosocialinés
reabilitacijos paslaugy teikimo mastg ir prieinamuma.

2025 m. medicininés reabilitacijos, sanatorinio gydymo ir psichosocialinés reabilitacijos paslaugy apmokéjimo
tvarkos nuostatos buvo perkeltos** | Asmens sveikatos priezitiros paslaugy apmokéjimo tvarkos aprasa. Prioritetinés
stacionarinés reabilitacijos paslaugos (t. y. paslaugos, teikiamos suaugusiesiems po infarkty, insulty, endoprotezavimo,
traumy, operacijy dél tam tikry onkologiniy ligy, antrinés stacionarinés reabilitacijos paslaugos vaikams ir tretinés
stacionarinés reabilitacijos paslaugos vaikams ir suaugusiesiems) priskiriamos I grupés paslaugoms. Vadovaujantis
minétu aprasu, esant PSDF biudzeto galimybiy apmokamos visos gydymo jstaigy suteiktos virSsutartinés prioritetinés
stacionarinés reabilitacijos paslaugos.

2025 m. ambulatorinémis salygomis atliekamiems brangiesiems tyrimams ir procediroms (toliau —
brangieji tyrimai ir procediiros) i§ PSDF biudZeto ir rezervo 1ésy buvo skirta 148,9 min. Eur.

2025 m. | Brangiyjy tyrimy ir procediiry, apmokamy PSDF biudzeto 1éSomis, sarasg buvo jtrauktas
psichiatriniy vaisty toleravimo farmakogenetinis tyrimas® ir nauji naviko genetikos tyrimai®: naviko molekulinés
genetikos tyrimas, atlieckamas DNR sekoskaitos metodu, molekulinio kariotipavimo tyrimas ir genomo metilinimo
tyrimas. Siuo pakeitimu nustatyta, kad, suteikus gydytojo onkologo chemoterapeuto ar gydytojo vaiky
onkohematologo konsultacija, kai atliekamas vienas i$ naujy genetiniy iStyrimy, pacientai gali gauti kokybiskesnj
gydyma ir tam tikrais atvejais iSvengti chemoterapinio gydymo.

Buvo pakeista Brangiyjy tyrimy ir procediiry apmokéjimo tvarka ¥/, siekiant, kad pacientams biitiniausi tyrimai
bty kompensuojami visa apimtimi, net ir virSijant jstaigai numatytg sutartine sumg. Pazymétina, kad buvo apmokeéti
visi 2025 m. I pusmet] atlikti virSsutartiniai brangieji tyrimai ir proceduros.

32 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. birzelio 19 d. jsakymas Nr. VV-581 ,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2014 m. spalio 7 d. jsakymo Nr. V-1045 , D¢l Sirdies ir plau¢iy komplekso transplantacijos paslaugy
teikimo ir apmokéjimo tvarkos apraSo patvirtinimo* pakeitimo*.

33 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. gruodzio 11 d. jsakymas Nr. V-1299 , Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2024 m. sausio 31 d. jsakymo Nr. V-143 , D¢l Suaugusiyjy iSmaty mikrobiotos transplantacijos
paslaugos teikimo ir apmokéjimo Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis tvarkos apraSo patvirtinimo*
pakeitimo®.

3 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. geguzés 9 d. jsakymas Nr. V-444 ,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2006 m. gruodzio 22 d. jsakymo Nr. V-1113 , Dél Asmens sveikatos prieziiiros paslaugy apmokejimo
tvarkos apraso patvirtinimo* pakeitimo*.

% Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. gruodzio 31 d. jsakymas Nr. V-1375 , Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2005 m. balandzio 27 d. jsakymo Nr. V-304 ,,Dél Brangiyjy tyrimy ir procediiry islaidy apmokéjimo
tvarkos apraso patvirtinimo® pakeitimo® .

3% Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. vasario 24 d. jsakymas Nr. V-138 ,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2005 m. balandzio 27 d. jsakymo Nr. V-304 ,,Dél Brangiyjy tyrimy ir procediiry i$laidy apmokéjimo
tvarkos apraso patvirtinimo* pakeitimo*.

37 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. geguzés 9 d. jsakymas Nr. V-434 D¢l Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2005 m. balandzio 27 d. jsakymo Nr. V-304 ,,Dél Brangiyjy tyrimy ir procediiry i$laidy apmokéjimo
tvarkos apraso patvirtinimo* pakeitimo®.
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2. Vaisty ir MPP srityje

2025 m. pabaigoje buvo sudarytos sutartys dél kompensuojamyjy vaisty ir MPP jsigijimo iSlaidy
apmokéjimo PSDF biudzeto 1¢éSomis 3 mety laikotarpiui su 108 jmonémis, i§ jy 91 sutartis buvo sudaryta su
vaistinémis (jos veikla vykdé 1 229 veiklos vietose). Be to, 2025 m. gruodzio ménesj buvo sudaryta 14 naujy sutarciy
su tkio subjektais (ortopedijos jmonémis), kurie nuo 2026 m. sausio 1 d. i§duos (parduos) apdraustiesiems
kompensuojamuosius jtvarus pagal receptus.

2025 m. buvo pradéti kompensuoti 37 bendriniy pavadinimy vaistai, skirti létinei inksty ligai, hipertenzijai,
migrenos profilaktikai, angioedemos priepuoliy rutininei profilaktikai, opiniam kolitui, reumatoidiniam artritui,
onkologinéms ir onkohematologinéms ligoms, COVID-19 ligai, paprastajai puslelinei bei kitoms ligoms gydyti.
Kompensuojamyjy vaisty skyrimo salygos buvo papildytos naujomis terapinémis indikacijomis.

Atlikus 2024 m. kompensuojamyjy vaisty suvartojimo analizg, buvo atskirai jvertintas receptiniy generiniy
kompensuojamyjy vaisty vartojimas. Bendras kompensuojamyjy vaisty vartojimas buvo vertinamas pagal vaisty
vidutiniy palaikomyjy dienos doziy (angl. Defined Daily Dose — DDD) skaiciy. I§ viso 2024 m. buvo suvartota 914
kompensuojamyjy vaisty DDD, o suvartoty kompensuojamyjy vaisty DDD skaicius sudaré 71 proc. bendro per metus
suvartoty receptiniy vaisty DDD skaiciaus. 2024 m. suvartoty generiniy kompensuojamyjy vaisty DDD sudaré 58
proc. bendro suvartoty kompensuojamyjy vaisty DDD skaic¢iaus. Tam jtakos tur¢jo tai, kad gyventojai vis daugiau
isigijo generiniy vaisty, tod¢l suvartojamy generiniy vaisty dalis (procentais) padidéjo. Taip pat gydytojai pacientams
vis dazniau skyré biopanasius vaistus.

Nuolat didéjant kompensuojamyjy MPP poreikiui, sickiama didinti jau kompensuojamy MPP kiekj. 2025
m. antrgjj pusmetj buvo pradétas kompensuoti® Zemo profilio gastrostominis vamzdelis (su priedais arba be priedy).
Kasmet PSDF biudzeto 1éSomis kompensuojant vis daugiau apdraustyjy slaugai reikiamy priemoniy, didé¢ja slaugos
prieinamumas ir mazéja namy tkiy i$laidos. 2025 m. kompensuojamgsias MPP naudojo 235 tiikst. pacienty (5 proc.
daugiau nei 2024 metais).

Dél senstancios populiacijos ir didéjancio ambulatoriniy asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikimo masto
kompensuojamyjy vaisty ir MPP skiriama ir suvartojama vis daugiau. Pagal 2025 m. PSDF biudzeto prisiimtus
jsipareigojimus 1éSy sumag kompensuojamiesiems vaistams ir MPP (nejskaitant valstybés biudzeto 1é3y, skirty pacienty
priemokoms padengti) sudaré 700,9 min. Eur (107,4 mIn. Eur daugiau nei 2024 metais).

Kompensuojamyjy vaisty ir MPP jsigijimo i§laidy dalis, tenkanti pacienty sumokétoms priemokoms, 2025
m. sudaré 31,1 mln. Eur, arba 4,42 proc. bendros kompensuojamyjy vaisty ir MPP pardavimo sumos. 2024 m. $i dalis
sieké 4,43 procento.

2025 m. vidutiné vienam receptui tenkanti paciento priemoka sudaré 4,30 Eur, o vidutiné vienam receptui
tenkanti valstybés biudzeto 1éSomis padengiama paciento priemoka — 6,97 Eur (zZr. diagramg).

2021-2025 m. vidutiné vienam receptui tenkanti priemoka ir vidutiné vienam
receptui tenkanti padengiama priemoka (Eur)

6,97
6,42
5,50
4,67
3,84 3,91 4.30
3,00 . 3,14 I 3,18

2021 m. 2022 m. 2023 m. 2024 m. 2025 m.
Vidutiné vienam receptui tenkanti priemoka, Eur ® Vidutiné vienam receptui tenkanti padengiama priemoka, Eur

Vidutiné vienam receptui tenkancios priemokos suma padidéjo 10 proc. (nuo 3,91 Eur 2024 m. iki 4,30 Eur
2025 m.), o vidutiné valstybés biudzeto 1éSomis padengiama priemokos suma, tenkanti vienam receptui, — 8,6 proc.

% Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. rugpjii¢io 25 d. jsakymas Nr. V-777 ,,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2000 m. spalio 6 d. jsakymo Nr. 529 ,,Dél Kompensuojamyjy medicinos pagalbos priemoniy sgraso
(C saraso) patvirtinimo* pakeitimo*.
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(nuo 6,42 Eur 2024 m. iki 6,97 Eur 2025 metais). Tai lémé, kad gyventojams, kuriy mokama priemoka padengiama
valstybés biudzeto 1éSomis, viename recepte iSraSomas didesnis kompensuojamyjy vaisty ir MPP kiekis, be to, Sie
gyventojai uz vaistus ir MPP nieko neprimoka, vadinasi, néra skatinami jsigyti maziau kainuojancio vaisto ar MPP.

2025 m. buvo iSrasyta 12,9 min. kompensuojamyjy vaisty ir MPP recepty, t. y. 5,7 proc. daugiau nei 2024 m.
(2024 m. buvo iSrasyta 12,2 mln. $iy recepty). 2025 m. kompensuojamaisiais vaistais ir MPP buvo gydoma 1,28 mln.
asmeny, t. y. 0,8 proc. maziau nei 2024 m. (2024 m. kompensuojamaisiais vaistais ir MPP buvo gydoma 1,29 min.
asmeny).

Su vaisty gamintojais buvo sudarytos 232 gydymo kompensuojamaisiais vaistais prieinamumo gerinimo ir
rizikos pasidalijimo sutartys, taip pat 30 sutar¢iy buvo sudaryta dél pacienty, kuriems nustatytos labai retos biiklés,
gydymo iSlaidy pasidalijimo. Pagal Sias sutartis vaisty gamintojai jsipareigoja uztikrinti gydymo atitinkamu vaistu
prieinamuma pacientams ir valdyti PSDF biudZeto iSlaidas Siam vaistui kompensuoti, taikydami maZesng vaisto kaing
Lietuvai. Tokiu btidu uztikrinamas PSDF biudzeto stabilumas, padalijama finansiné rizika PSDF biudzetui ir vaisto
gamintojui pagal sutartus gydymo efektyvumo vertinimo rezultatus. 2025 m. vaisty gamintojai arba jy tiekéjai,
vykdydami pasirasytas sutartis, ] PSDF biudZeta sugrazino 83 min. Eur — $i suma buvo skirta kompensuojamyjy vaisty
Isigijimo iSlaidoms apmokéti.

VLK organizuoja Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymu®® sudarytos Labai rety
zmogaus sveikatos bukliy gydymo islaidy kompensavimo komisijos veikla ir, vadovaudamasi jos sprendimais, iSduoda
garantinius rastus, pagal kuriuos kompensuojamos labai rety biikliy gydyme islaidos. 2025 m. VLK isdavé 917
garantiniy rasty pagal ASP] praSymus kompensuoti 572 pacienty (i§ jy —282 nauji pacientai), kuriems buvo
diagnozuotos labai retos biiklés, gydymo islaidas — pagal garantinius rastus buvo skirta 22,3 mln. Eur. Naujiems
pacientams gydyti pagal 2025 m. iSduotus garantinius raStus buvo skirta apie 8,6 min. Eur. DidZiausia dalis 1éSy retoms
bukléms gydyti tenka vaistams, skiriamiems sergantiesiems ypa¢ retomis metabolinémis ligomis, achondroplazija,
taip pat labai retomis onkologinémis ligomis. 2025 m. buvo pradétos kompensuoti serganciyjy kita sfingolipidoze,
paroksizmine naktine hemoglobinurija (Marciafava-Miseli; Marchiafava-Micheli) ir motorinio (judinamojo) neurono
liga gydymo islaidos.

2025 m. pradzioje buvo papildytos Zzmogaus normaliojo imunoglobulino skyrimo sglygos®® — Sis
centralizuotai apmokamas vaistas pradétas kompensuoti gydant atsparias uzdegimines polineuropatijas. Sis
pakeitimas leidZzia pacientams vaista paskirti greiCiau ir mazina administracing nasta ASP] (iki Siol vaistas buvo
kompensuojamas pavieniams pacientams, jei ASP] pateikdavo praSyma Labai rety zmogaus sveikatos bukliy gydymo
i§laidy kompensavimo komisijai (toliau — Rety ligy komisija) dél jo kompensavimo).

Nuo 2025 m. geguzés ménesio buvo pradétas centralizuotai pirkti*' naujas vaistas — daunorubicinas su
citarabinu — iiminei mieloidinei leukemijai gydyti. ] Centralizuotai apmokamy vaistiniy preparaty ir MPP sara$a*? buvo
IraSytas vaistas Tenecteplase (5 000 V) galvos smegeny infarktui gydyti (§j vaista patogiau naudoti nei pirmiau naudota
vaistg Alteplase).

2025 m. pabaigoje j Centralizuotai apmokamy vaistiniy preparaty ir MPP sara$a buvo jrasyti*® nauji vaistai:
tekliksimabas dauginei mielomai gydyti ir nusinerseno natrio druska spinalinei raumeny atrofijai gydyti. Vaistas
tekliksimabas iki tol nebuvo kompensuojamas PSDF biudzeto 1éSomis, o nusinerseno natrio druska galéjo bti
kompensuojama tik pritarus Rety ligy komisijai. Taip pat ] minéta sarasa buvo jrasytas naujas vaistas onasemnogenas

% Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2016 m. sausio 19 d. jsakymas Nr. V-67 , D¢l Labai rety mogaus sveikatos
biikliy gydymo islaidy kompensavimo komisijos sudarymo®.

40 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. sausio 23 d. jsakymas Nr. V-42 , Dél Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2014 m. rugpjtcio 28 d. jsakymo Nr. V-910 , Dél Centralizuotai apmokamy vaistiniy preparaty ir medicinos
pagalbos priemoniy sgraso patvirtinimo* pakeitimo®.

4 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. balandZio 28 d. jsakymas Nr. V-392 ,,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2014 m. rugpjiicio 28 d. jsakymo Nr. V-910 ,,Dél Centralizuotai apmokamy vaistiniy preparaty ir
medicinos pagalbos priemoniy sgraso patvirtinimo* pakeitimo*.

42 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. geguzés 9 d. jsakymas Nr. V-441 ,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2014 m. rugpjicio 28 d. jsakymo Nr. V-910 ,,Dél Centralizuotai apmokamy vaistiniy preparaty ir
medicinos pagalbos priemoniy saraso patvirtinimo* pakeitimo*.

43 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. lapkri¢io 11 d. jsakymas Nr. V-982 , Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2014 m. rugpjucio 28 d. jsakymo Nr. V-910 ,.D¢l Centralizuotai apmokamy vaistiniy preparaty ir
medicinos pagalbos priemoniy saraso patvirtinimo* pakeitimo*.
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obapervovekas, skirtas spinalinei raumeny atrofijai gydyti. Tai vienas brangiausiy kada nors kompensuoty vaisty — iki
tol Sis vaistas buvo i§ dalies kompensuotas vienam pacientui gydyti (Rety ligy komisijos sprendimu). Minétg vaista
pradéjus pirkti centralizuotai, juo bus galima gydyti visus pacientus, kurie atitiks nustatytas vaisto skyrimo sglygas, be
to, $j vaista pacientai galés gauti greiCiau.

VLK sitilymu buvo pakeista Nacionalinés imunoprofilaktikos programa* — buvo iSpléstos asmeny, kurie
nemokamai gali biti skiepijami nuo erkinio encefalito, amziaus ribos. Nuo 2024 m. rugséjo 1 d. 50-55 m. asmenys
galéjo nemokamai pasiskiepyti nuo erkinio encefalito, o 2025 m. pabaigoje nemokamai pasiskiepyti galéjo asmenys
nuo 50 iki 60 mety. Taip pat buvo pakeista asmeny, kurie gali biiti nemokamai skiepijami nuo pneumokokinés
infekcijos, amziaus riba — nemokamai gali buti skiepijami visi asmenys, sulauke 65 mety (anks¢iau nemokamai galéjo
skiepytis asmenys nuo 75 mety), arba jaunesni, jei serga ligomis, nurodytomis sveikatos apsaugos ministro jsakyme.

Siekiant, kad veiksmingiau biity naudojama brangi medicinos jranga slaugant pacienta namuose, taip pat
siekiant palengvinti paciento finansing nasta, sumazinti kai kuriy ligoniniy uzimtuma ir efektyviau naudoti PSDF
biudzeto 1ésas, 2025 m. buvo kompensuojamos $iy medicinos priemoniy nuomos islaidos:

— insulino pompy su glikemijos duomeny jvertinimo, naudojant diagnostines juosteles gliukozés kiekiui
nustatyti, funkcija;

— insulino pompy su glikemijos jvertinimo, naudojant nuolatinio gliukozés matavimo jutiklj, ir insulino
18virk§timo sustabdymo, esant mazai glikemijai, funkcija;

— deguonies aparaty;

— dirbtinés plauciy ventiliacijos (toliau — DPV) aparaty, veikian¢iy invaziniu arba neinvaziniu biidu, kai
naudojamas tracheostominis vamzdelis;

— DPV aparaty, veikianciy neinvaziniu biidu, kai naudojama kauke arba kaniulés;

— nesiojamyjy gyvybiniy funkcijy stebéjimo aparaty;

— DPV aparaty, veikian¢iy adaptuotos palaikomosios ventiliacijos (angl. Adaptive Servo-Ventilation) rezimu
(jie skiriami centrinei miego apnéjai gydyti, kai kiti gydymo metodai neefektyviis);

— DPV aparaty, veikian¢iy invaziniu arba neinvaziniu biidu (per kauke arba kandiklj);

— iSoriniy automatiniy infuziniy pompy ilgalaikei opioidiniy analgetiky infuzijai atlikti su uzrakinimo
funkcija (apsauga nuo paciento savavalisko vaisty dozés reguliavimo);

— enterinio maitinimo pompy su ilginimo sistema;

— enterinio maitinimo pompy be ilginimo sistemos.

2025 m. buvo perskaiciuotos DPV aparaty ir iSorinés automatinés infuzinés pompos ilgalaikei opioidiniy
analgetiky infuzijai atlikti su uzrakinimo funkcija (apsauga nuo paciento savavaliSko vaisty dozés reguliavimo)
bazinés kainos. Taip pat buvo nutarta kompensuoti CPAP (angl. Continuous Positive Airway Pressure — nuolatinis
teigiamas kvépavimo taky slégis) aparaty obstrukcinei miego apnéjai gydyti nuomos islaidas.

2025 m. buvo tobulinamas ortopedijos techniniy priemoniy kompensavimas, siekiant uztikrinti aukstesne
$iy priemoniy kokybe ir gerinti jy prieinamumg pacientams.

Ortopedijos techninéms priemonéms priskiriami galiiniy protezai, krity protezai, pagal uzsakymag
individualiai gaminami jtvarai, serijiniu biidu gaminami jtvarai, pagal uzsakymg individualiai pagaminta sudétinga
ortopedin¢ avalyné, pagal uzsakymg individualiai pagaminta nesudétinga ortopediné avalyné ir baty jdéklai, o
medicinos priemonéms priskiriamos kraujotakos sistemos gydomosios priemonés (vaikams po nudegimy), klausos
aparatai (su individualiais ar standartiniais ausies jdéklais), akies protezai, ortodontiniai aparatai, akiniy leSiai ir
elektroniniai balso aparatai.

Per metus vidutini§kai kompensuojama apie 157 tukst. ortopedijos techniniy priemoniy ir medicinos
priemoniy (3 mety duomenys). I3 jy didziausig dalj (44 proc.) sudaro pagal uzsakyma gaminama ortopediné avalyné
ir baty jdéklai. Kompensuojamosiomis ortopedijos techninémis priemonémis ir medicinos priemonémis per metus
apripinami vidutiniSkai 98 tiikst. apdraustyjy (3 mety duomenys).

4 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. gruodzio 9 d. jsakymas Nr. V-1113 ,,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2024 m. vasario 12 d. jsakymo Nr. V-192 , Dél Nacionalinés imunoprofilaktikos 2024-2028 mety
programos patvirtinimo* pakeitimo*®.
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Nuo 2025 m. buvo pradéti kompensuoti®® vaikiski sportiniai protezai, kraujotakos sistemos gydomosios
priemonés suaugusiesiems, abiejy zandikauliy iSimamas funkcinis aparatas.
Siekiant, kad ortopedijos techninés priemonés biity i§duodamos asmenims, kuriems jos bitinos, ir pageréty
iSduodamy priemoniy kokybé, 2025 m. VLK atliko 9 kontrolés procediiras (buvo patikrintos visos ortopedijos imonés,
pagal rizikos vertinimo rezultatus priskirtos didZiausios rizikos grupei).

3. Valstybés deleguoty funkciju vykdymo srityje

2025 m. valstybés deleguotoms funkcijoms finansuoti i§ Lietuvos Respublikos valstybés biudzeto buvo skirta
167 337 tikst. Eur.

VLK, vykdydama valstybés deleguotas funkcijas:

— apmoka paslaugy, skirty gyvybei gelbéti ir i§saugoti, iSlaidas, t. y. greitosios medicinos pagalbos paslaugy
iSlaidas. Tai leidzia uztikrinti, kad pacientui laiku bty suteikta reikiama medicinos pagalba jo buvimo vietoje ir
prireikus sergantis ar suzeistas pacientas biity pervezamas j ASP];

— skiria 1éSas kraujo donory kompensacijoms mokéti ir neatlygintinai kraujo donorystei propaguoti;

— apmoka privalomaja karo tarnybg atliekanciy kariy ir padariusiy pavojingg veika asmeny, kuriems
paskirtos priver¢iamosios medicininio pobiidzio priemonés, sveikatos prieziiiros islaidas, neapdraustiems
privalomuoju sveikatos draudimu asmenims, uzsienieCiams ir jy vaikams suteiktas butinosios medicinos pagalbos ir
kity butinyjy paslaugy, kuriy nesuteikus paciento sveikatos buklé galéty pablogéti tiek, kad jam prireikty skubiosios
medicinos pagalbos paslaugy, iSlaidas bei iy vaiky skiepijimo pagal Nacionaling imunoprofilaktikos programa ir
profilaktiniy sveikatos tikrinimy islaidas;

— padengia gyventojams iSduoty kompensuojamyjy vaisty ir MPP priemokas. Tai taikoma labiausiai
pazeidZziamoms gyventojy grupéms, t. y. 75 mety ir vyresniems pacientams, mazas pajamas gaunantiems asmenims,
vyresniems kaip 65 mety asmenims bei asmenims, turintiems negalia, — jiems suteikiama galimybé jsigyti
kompensuojamuosius vaistus ir MPP nemokant paciento priemokos. 2025 m. Siy asmeny buvo 3974 tukst. — jy
skai¢ius sumazéjo 10 proc., palyginti su 2024 m. (441,8 tiikst. asmeny). 2025 m. iSlaidos Sioms priemokoms padengti
sudaré 39,4 min. Eur, t. y. 4,2 mIn. Eur daugiau nei 2024 m. (2024 m. priemoky suma sudaré 35,2 min. Eur). Valstybés
biudzeto léSomis padengiamos priemokos ir ty pacienty, kuriy iSlaidos mokant priemokas (nuo mety pradzios) uz
pigiausius vaistus buvo didelés. Sukaupe nustatyto dydzio priemoky krepseli (59,04 Eur), Sie pacientai iki mety
pabaigos uz pigiausius vaistus vaistinéje priemoky nemoka. 2025 m. paciento priemokos buvo padengtos 104,67 tiikst.
asmeny, sukaupusiy priemoky krepselj (arba 8,16 proc. asmeny, gavusiy kompensuojamuosius vaistus ir MPP), —
padengiamy priemoky suma sudaré 5,56 min. Eur. Bendra padengiamy priemoky suma 2025 m. sudaré 39 min. Eur.

4. Privalomojo sveikatos draudimo sistemos funkcionavimo ir §i draudimg vykdanciy
instituciju veiklos efektyvumo didinimo srityje

2025 m. ir toliau buvo gerinamas VLK teikiamy administraciniy paslaugy prieinamumas.

Siekiant optimizuoti PSDF administruojanciy institucijy veiklg ir supaprastinti privalomojo sveikatos
draudimo valdymo ir administravimo struktiirg, 2025 m. liepos 1 d. buvo uzbaigtas ligoniy kasy konsolidavimas.

VLK teikiamy administraciniy paslaugy kokybé¢ geréja, nes yra nuosekliai kuriamos ir diegiamos pazangios
technologijos, teikiamos elektroninés paslaugos.

2025 m. buvo tobulinamas ASP], vaistiniy, ortopedijos jmoniy ir kity iikio subjekty sutarc¢iy, pasiraSomy su
VLK, portalas — jdiegta sgskaity administravimo (suformavimo, patvirtinimo per $§j portala) funkcija bei paraisky
saskaitoms apmokéti parengimo funkcija. Buvo jdiegtas vaistiniy 2 tipy sutarciy valdymo procesas ir patobulinta
ataskaity rengimo (generavimo) funkcija.

2025 m. buvo sukurta ir paskelbta*® sveikatos priezitiros paslaugy kokybés vertinimo rodikliy $vieslenté. Si
Svieslenté uztikrina veiksmingesne ASP] veiklos ir teikiamy paslaugy kokybés stebéseng, sudaro saglygas operatyviai
i$siaiSkinti prastesniy ASP] veiklos rezultaty ir blogesnés paslaugy kokybés priezastis ir numatyti priemones joms
pasalinti.

4 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2025 m. rugpjii¢io 18 d. jsakymas Nr. V-767 ,,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2012 m. liepos 5 d. jsakymo Nr. V-698 ,, D¢l Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis
kompensuojamy ortopedijos techniniy priemoniy ir medicinos priemoniy bei jy baziniy kainy sarasy patvirtinimo* pakeitimo*®.
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YWY ATSAKOMYBE

VLK

2025 m. buvo sukurta bendra ligoniniy istekliy valdymo ir apskaitos informaciné sistema (VLIVAS),
leidzianti automatizuoti duomeny rinkiniy sudarymg ir perduoti juos i Detalios pacienty lygio sanaudy apskaitos
informacing sistemg (DPLSA).

Buvo centralizuotos jstaigy ir vaistiniy prisijungimo prie VLK informaciniy sistemy, konsultavimo
prisijungimo ir darbo su sistemomis klausimais funkcijos.

VLK, dalyvaudama jgyvendinant Nacionalinio kibernetinio saugumo centro projekta, gavo techning ir
programing jranga, skirta saugumo operacijy centrui, buvo sukurta ir apmokyta darbuotojy komanda, atliekanti
saugumo operacijy centro funkcijas. Suformuota komanda ir nauja programiné jranga pades stiprinti VLK kibernetinj
sauguma.

Paskelbtas duomeny centro uZsienyje paslaugy pirkimas. Sios paslaugos leis jgyvendinti teisés akty
reikalavimus, svarbiy ir kritiniy informaciniy sistemy duomeny kopijas laikyti uz Lietuvos riby.

2025 m. viesieji pirkimai 100 procenty buvo vykdomi taikant Zaliyjy pirkimy reikalavimus.

Pagrindiniai teigiami iSorés veiksniai, turéj¢ jtakos jgyvendinant priemong strateginius ir veiklos tikslus:

1) kasmet didéjo PSDF biudzeto pajamos, sudariusios salygas islaikyti PSDF biudzeto tvarumg. Pajamy
didéjimg daugiausia lémeé:

e auganti privalomojo sveikatos draudimo jmoky suma, susijusi su $alies vidutinio darbo uzmokescio
didéjimu (vidutinis darbo uzmokestis bruto 2021 m. III ketv. buvo 1 586 Eur, 2022 m. III ketv. — 1 787,1 Eur, 2023 m.
III ketv. — 2 005,9 Eur, 2024 m. III ketv. — 2 225,1 Eur, 2025 m. III ketv. — 2 415,7 Eur*’) ir nedideliu nedarbo lygiu.
Pagal 2025 m. III ketv. duomenis nedarbo lygis sieké 6,6 proc.*8, 2024 m. — 7,1 proc., 0 2023 m. — 6,8 proc.*® Dél §iy
priezasciy 2025 m. PSDF biudzetui pervesta dirbanc¢iyjy jmoky suma, remiantis preliminariais duomenimis, buvo 272
mln. Eur (10,6 proc.) didesné nei 2024 metais;

e auganti valstybés biudZeto jmoky uz apdraustuosius, draudziamus valstybés 1éSomis, suma, kurios dydj
lemia didéjanti metiné valstybés biudzeto jmoka, mokama uz vieng valstybés 1éSomis draudziama asmenj (2021 m.
meting jmoka uz vieng apdraustajj, draudziamag valstybés 1éSomis, sudaré 464,9 Eur, 2022 m. — 508,4 Eur, 2023 —
537,7 Eur, 2024 m. — 611,4 Eur, 2025 m. — 703,6 Eur);

e nuosekliai didinama minimali ménesiné alga, nuo kurios taip pat mokamos privalomojo sveikatos
draudimo jmokos (2021 m. minimali ménesiné alga buvo 642 Eur, 2022 m. — 730 Eur, 2023 m. — 840 Eur, 2024 m. —
924 Eur, 2025 m. — 1038 Eur®);

2) priimami politiniai sprendimai didinti Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymais
patvirtintas asmens sveikatos prieziliros paslaugy bazines kainas, taip siekiant sudaryti galimybe ASP] uz suteiktas
paslaugas gauti daugiau 1é8y ir $ias lé8as panaudoti jy darbuotojy darbo uzmokes¢iui didinti. Siems sprendimams
igyvendinti 2021-2025 m. buvo skirtos PSDF biudzeto ir rezervo 1éSos.

47 https://osp.stat.gov.lt/statistiniu-rodikliu-analize?hash=6c52a9da-57f1-44b0-8853-9245196a9b 9#/

8 https://osp.stat.gov.lt/pagrindiniai-salies-rodikliai#Nedarb0%20lygis

49 https://osp.stat.gov.lt/pagrindiniai-salies-rodikliai#Nedarb0%20lygis

%0 Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2024 m. rugpjiicio 28 d. nutarimas Nr. 709 ,,Dél 2025 metais taikomo minimaliojo darbo
uzmokesc¢io®.
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