
Iš jų darbo 
užmokesčiui

4 346 055,0 22 579,0 465

1. 4 309 220,0 22 579,0 465

1.1. Įvertinti šeimos gydytojų gerų darbo rezultatų rodiklių efektyvumą, prireikus juos keisti ir
tobulinti jų reikšmių skaičiavimo bei mokėjimo pagal juos metodiką.

1.1.1. Parengti siūlymai ir pateikti SAM,
parengtas teisės akto projektas 

vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
II ketv.

VLK 

1.2. 1.2.1. Pateikti siūlymai SAM dėl kompiuterinės
tomografijos ir magnetinio rezonanso
tomografijos tyrimų apmokėjimo
tobulinimo 

vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
III ketv.

VLK 

1.2.2. Parengti ir pateikti SAM teisės aktų
projektai

vnt. 1 2026 m. 
 III ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK 

1.3.1. Parengtas ir pateiktas SAM teisės akto
projektas dėl suaugusųjų intensyviosios
terapijos paslaugų apmokėjimo

vnt. 1 2026 m.
I ketv.

2026 m.
 I ketv.

VLK 

1.3.2. Parengtas ir pateiktas SAM teisės akto
projektas dėl vaikų intensyviosios
terapijos paslaugų apmokėjimo

vnt. 1 2026 m.
II ketv.

2026 m.
 II ketv.

VLK

1.4. Tobulinti ASP paslaugų apmokėjimo tvarką, siekiant racionaliai valdyti ribotus PSDF
biudžeto išteklius.

1.4.1. Parengtas ir pateiktas SAM teisės akto
projektas

vnt. 1 2026 m.
I ketv.

2026 m.
 II ketv.

VLK

1.5. Tobulinti ASP paslaugų poreikio nustatymo metodiką, siekiant tiksliau prognozuoti šių
paslaugų poreikį.

1.5.1. Parengtas ir pateiktas SAM teisės akto
projektas

vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
II ketv.

VLK 

1.6. Pasiruošti onkologinių ligų ankstyvosios diagnostikos programų koordinavimo centrų
finansavimui.

1.6.1. Parengtas ir pateiktas SAM teisės akto
projektas

vnt. 1 2026 m.
 II ketv.

2026 m.
 III ketv.

VLK

1.7. Tobulinti ASP paslaugų bazinių kainų skaičiavimo metodiką, siekiant dažniau peržiūrėti
kainas ir mokėjimo metodus bei fiksuoti mokėjimų (globalaus, bazinio, biudžetinio) lyginamąjį
svorį paslaugų apmokėjimo sistemoje.

1.7.1. Parengtas ir pateiktas SAM teisės akto
projektas

vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK 

1.8. Parengti valstybės laiduojamų (nemokamų) stacionare naudojamų medicinos priemonių
bazinių kainų nustatymo metodiką.

1.8.1. Parengtas ir pateiktas SAM teisės akto
projektas

vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
I ketv.

VLK LRVPNĮP 3.2.8,
SSĮ 11 str.

1.9. Pakeisti ortopedijos techninių priemonių ir medicinos priemonių bazinių kainų nustatymo
metodiką, numatant, kad bazinės kainos jų perskaičiavimo metais neperskaičiuojamos pagal
sąnaudų lenteles – jos indeksuojamos taikant vartotojų kainų indeksą.

1.9.1. Pakeista bazinių kainų nustatymo
metodika

vnt. 1 2026 m.
III ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK

1.10. Pakeisti insulino pompų kompensavimo būdą – vietoj jų nuomos išlaidų kompensavimo būtų
taikomas šių priemonių kompensavimas pagal Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudžeto
lėšomis kompensuojamų medicinos priemonių ir jų bazinių kainų sąrašą, o jų keičiamųjų
dalių – pagal Kompensuojamųjų medicinos pagalbos priemonių sąrašą (C sąrašą) (insulino
pompos būtų įtrauktos į Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudžeto lėšomis
kompensuojamų medicinos priemonių ir jų bazinių kainų sąrašą, o jų keičiamosios dalys – į C
sąrašą). 

1.10.1. Parengti teisės aktų projektai dėl
kompensavimo modelio keitimo

vnt. 2 2026 m.
II ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK

1.11. Gerinti draudžiamųjų aprūpinimą kompensuojamaisiais vaistiniais preparatais ir atlikti šias
analizes:
1) analizę, parodančią, kaip padidėtų vaistinių preparatų skaičius kompensuojamųjų vaistinių
preparatų kainyne, pakeitus Lietuvos Respublikos farmacijos įstatymo 57 straipsnio 8 dalies 1
punktą ir nustačius, kad priemoka negali viršyti 35 proc. ar 50 proc. vaisto bazinės kainos
(dabar nustatyti  25 proc.);
2) analizę didesnio vaistinių preparatų skaičiaus įrašymo į vaistinių preparatų grupę
tikslingumui įvertinti.

1.11.1. Atliktos analizės ir parengti siūlymai dėl
teisinio reglamentavimo tobulinimo
pateikti SAM

vnt. 1 2026 m. 
IV ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK 

PATVIRTINTA
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 
2026 m. kovo 5 d. įsakymu Nr. V-206

VALSTYBINĖS LIGONIŲ KASOS PRIE SVEIKATOS APSAUGOS MINISTERIJOS 2026 METŲ VEIKLOS PLANAS

Programos 
kodas

Priemonės 
kodas

Priemonės pavadinimas

Įstaigos veiksmas Stebėsenos rodiklis
2026-ųjų metų asignavimai 

(tūkst. Eur)

Pareigybių 
skaičius

Įvykdymo terminas 
(ketv.)

Atsakingi 
vykdytojai

PP, LRV, 
LRVPNĮP, SVP 

kodas
Kodas Pavadinimas Kodas Pavadinimas Pabaiga

Matavimo 
vnt.

Reikšmė Iš viso

iš jų:

Pradžia

Tobulinti sveikatos priežiūros kompensavimą iš PSDF lėšų, plėsti jos apimtį ir prieinamumą gyventojams:

1.3.

11-002 02-11-15 Tobulinti sveikatos priežiūros 
kompensavimą iš PSDF lėšų, 

plėsti jos apimtį ir 
prieinamumą gyventojams

Tobulinti intensyviosios terapijos paslaugų apmokėjimą, siekiant teisingesnio ir šių paslaugų 
teikimo sąnaudas padengiančio atsiskaitymo.

Tobulinti brangiųjų tyrimų ir procedūrų apmokėjimą, tikslinant tyrimų apmokėjimo sąlygas. 



Iš jų darbo 
užmokesčiui

Programos 
kodas

Priemonės 
kodas

Priemonės pavadinimas

Įstaigos veiksmas Stebėsenos rodiklis
2026-ųjų metų asignavimai 

(tūkst. Eur)

Pareigybių 
skaičius

Įvykdymo terminas 
(ketv.)

Atsakingi 
vykdytojai

PP, LRV, 
LRVPNĮP, SVP 

kodas
Kodas Pavadinimas Kodas Pavadinimas Pabaiga

Matavimo 
vnt.

Reikšmė Iš viso

iš jų:

Pradžia

1.12. Siekiant gerinti Lietuvos gyventojų finansinę apsaugą (kiek ji susijusi su receptinių vaistinių
preparatų kompensavimu), daugiau kompensuoti generinių ir panašių biologinių vaistinių
preparatų.

1.12.1. Parengtas ir pateiktas SAM teisės akto
projektas

vnt. 1 2026 m. 
II ketv.

2026 m. 
II ketv.

VLK 

1.13. Atlikti prieinamų informacijos šaltinių ir gerųjų užsienio šalių praktikų analizę, apimančią
horizonto skenavimo metodą (angl. horizon scanning ), siekiant šį metodą pradėti taikyti
Lietuvoje, ir parengti šio metodo taikymo priemonių planą.

1.13.1. Atlikta analizė ir sukurtas veiksmų
planas

vnt. 1 2026 m. 
II ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK VPG 21.11 p.

1.14. Šviesti sveikatos priežiūros specialistus, farmacijos specialistus racionalaus vaistinių
preparatų vartojimo ir skyrimo klausimais (įskaitant ir ekonomiškai racionalų vaistinių
preparatų skyrimą, racionalų antimikrobinių vaistinių preparatų skyrimą).

1.14.1. Sveikatos priežiūros specialistams,
farmacijos specialistams surengti 2
konferencijas racionalaus vaistų skyrimo
ir vartojimo tema, skaityti pranešimus
šia tema

vnt. 2 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK VPG 22.1 p.

1.15. Įvertinti farmacinės rūpybos paslaugų, skatinančių racionalų vaistinių preparatų skyrimą ir
vartojimą, plėtojimo galimybes.

1.15.1. Pateiktas siūlymas SAM dėl farmacinės
rūpybos paslaugų, skatinančių racionalų
vaistinių preparatų skyrimą ir vartojimą,
plėtojimo

vnt. 1 2026 m. 
IV ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK LRVPNĮP 3.2.4.

1.16. Viešųjų ASPĮ steigėjams sukurti vienodą prieigą prie ASPĮ finansinių duomenų. 1.16.1. Sukurta prieiga ASPĮ steigėjams prie
ASPĮ finansinių duomenų

vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK 

1.17. Parengti skirtą viešinti ASPĮ finansinių rodiklių sąrašą ir rodiklių aprašymus. 1.17.1. Parengtas viešinti skirtas ASPĮ
finansinių rodiklių sąrašas ir rodiklių
aprašymai

vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
III ketv.

VLK 

1.18. VLK interneto svetainėje sukurti interaktyvų PSDF biudžetą: suteikti visuomenės nariams
galimybę sukurti savo ateinančių metų PSDF biudžetą, nustatyti išlaidų didinimo prioritetus ir
pasiūlyti papildomų pajamų pritraukimo būdus.

1.18.1. VLK svetainėje sukurtas interaktyvus
PSDF biudžetas

vnt. 1 2026 m.
I ketv.

2026 m. 
III ketv.

VLK 

1.19. Atsižvelgiant į Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos derybinės darbo grupės
derybų su profesinių sąjungų organizacijomis dėl LNSS šakos kolektyvinės sutarties
pakeitimo ir (ar) papildymo 2026 m. rezultatus, įvertinti lėšų poreikį ir PSDF biudžeto
galimybes sveikatos priežiūros specialistų, ypač slaugytojų, vidutiniam darbo užmokesčiui
didinti.

1.19.1. Įvertintos PSDF biudžeto galimybės ir jo
projekte numatytos lėšų sumos sveikatos
priežiūros specialistų darbo užmokesčiui
didinti

vnt. 1 2026 m. 
II ketv. 

2026 m. 
III ketv.

VLK LRVPNĮP 3.1.5.

1.20. Atvaizduoti LNSS įstaigų (ne tik viešųjų) rodiklius švieslentėje. 1.20.1. Atnaujinta rodiklių švieslentė, įtraukiant
ne tik viešąsias LNSS įstaigas

vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK LRVPNĮP 3.4.1,

1.21. Atlikti pacientų eilių švieslentės plėtojimo darbus. 1.21.1. Sukurta ateinančių 4 mėn. laisvų vizitų
vizualizacija

vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK 

1.22. Įdiegti Nacionalinio kibernetinio saugumo centro įrangą. 1.22.1. Įdiegta ir naudojama Nacionalinio
kibernetinio saugumo centro perduota
VLK kibernetinio saugumo įranga

vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
II ketv.

VLK

1.23.1. Parengtas VLK pasirengimo perėmimui
veiksmų planas

vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
II ketv.

VLK

1.23.2. Parengtas SDĮ pakeitimo ir lydimųjų
teisės aktų projektų paketas

vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
III ketv.

VLK, SAM

1.23.3. Atliktas VLK organizacinės valdymo
struktūros pokytis

vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK

1.24. Pasirengti VLIVAS projekto plėtrai. 1.24.1. Parengtas VLIVAS plėtros projektas vnt. 1 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK

1.25. Vykdyti apdraustųjų PSD aprėpties stebėseną. 1.25.1. Apskaičiuotas apdraustų PSD asmenų
skaičiaus ir draudžiamų PSD asmenų
skaičiaus santykis

proc. 99 2026 m. 
IV ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK R-11-002-02-11-15-
01

1.23. Pasirengti perimti Elektroninės sveikatos paslaugų ir bendradarbiavimo infrastruktūros 
informacinės sistemos valdymą.



Iš jų darbo 
užmokesčiui
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kodas

Priemonės 
kodas

Priemonės pavadinimas
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(tūkst. Eur)

Pareigybių 
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PP, LRV, 
LRVPNĮP, SVP 
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Kodas Pavadinimas Kodas Pavadinimas Pabaiga
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Reikšmė Iš viso

iš jų:

Pradžia

1.26.1. Nustatytas vienam apdraustajam PSD
per metus tenkančių PSDF biudžeto lėšų,
skirtų gyventojų sveikatos priežiūrai,
pokytis, palyginti su praėjusiais metais
skirtų lėšų suma

proc. 5 2026 m. 
IV ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK R-11-002-02-11-15-
02

1.26.2. Pateiktas PSD lengvatų naikinimo
poveikio vertinimas

vnt. 1 2026 m. 
IV ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK

1.27. Siekiant didinti kompensuojamųjų vaistinių preparatų prieinamumą ir atitiktį pacientų 
poreikiams, įvertinti, kokią dalį sudaro per metus suvartojamos kompensuojamųjų vaistinių 
preparatų DDD, palyginti su bendru per metus suvartotojamų receptinių vaistinių preparatų 
DDD skaičiumi.

1.27.1. Įvertinta per metus suvartojamų
kompensuojamųjų vaistinių preparatų
DDD dalis, palyginti su bendru per
metus suvartotojamų receptinių vaistinių
preparatų DDD skaičiumi

proc. 71,5 2026 m. 
IV ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK R-11-002-02-11-15-
03

2. Pasirengti įgyvendinti SAM parengtą ir Seimui numatomą pateikti Pacientų teisių ir žalos
sveikatai atlyginimo įstatymo pakeitimo projektą (jį priėmus būtų pakeistas žalos sąskaitos
administravimas).

2.1. Pritaikytos informacinės sistemos ir
parengti įgyvendinamųjų teisės aktų
projektai

vnt. 1 36 835,0 0,0 0 2026 m. 
I ketv.

2026 m. 
IV ketv.

VLK

1 292 734,0 0,0 0

1 292 734,0 0,0 0

0,0 0,0 0

1.3. Europos Sąjungos ir kitos tarptautinės finansinės paramos lėšos 0,0 0,0 0

0,0 0,0 0

3 053 321,0 22 579,0 465
4 346 055,0 22 579,0 465

Sutrumpinimai:

ASP – asmens sveikatos priežiūra;

ASPĮ – asmens sveikatos priežiūros įstaigos;

DDD ‒ vidutinės palaikomosios dienos dozės (angl. Defined Daily Dose – DDD );

LNSS ‒ Lietuvos nacionalinė sveikatos sistema;

LRVPNĮP ‒ Dvidešimtosios Lietuvos Respublikos Vyriausybės programos nuostatų įgyvendinimo planas, patvirtintas Lietuvos Respublikos Vyriausybės 2025 m. gruodžio 10 d. nutarimu Nr. 895 ,,Dėl Dvidešimtosios Lietuvos Respublikos Vyriausybės programos nuostatų įgyvendinimo plano patvirtinimo";

PAASP – pirminė ambulatorinė asmens sveikatos priežiūra;

PSD ‒ privalomomasis sveikatos draudimas;

PSDF ‒ Privalomojo sveikatos draudimo fondas;

SAM – Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija;

SAM SVP ‒ Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2026 m. sausio 14 d. įsakymas Nr. V-26 „Dėl Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos 2026-2028 metų strateginio veiklos plano patvirtinimo“;

SDĮ ‒ Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo įstatymas;

SSĮ – Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos įstatymas;

VLK ‒ Valstybinė ligonių kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos;

VPG                   ‒ Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. rugpjūčio 28 d. įsakymas Nr. V-1008 „Dėl Vaistų politikos gairių patvirtinimo“;            

VLIVAS ‒ Vieningos ligoninių išteklių valdymo ir sąnaudų apskaitos informacinė sistema.

1.26. Įvertinti PSD lengvatų naikinimo poveikį  PSDF biudžeto lėšų, skirtų gyventojų sveikatos 
priežiūrai, sumos didėjimui.

2. Kiti šaltiniai (Europos Sąjungos finansinė parama projektams įgyvendinti ir kitos teisėtai gautos lėšos, nurodant atskirus šaltinius)
Iš viso programai finansuoti (1+2)

iš jo: 
1.1. valstybės biudžeto lėšos

1.2. bendrojo finansavimo lėšos

1. Iš viso Lietuvos Respublikos valstybės biudžetas

1.4. tikslinės paskirties lėšos ir pajamos, nuo kurių skaičiuojamos įmokos.


