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Pagal absoliucias islaidas sveikatai Lietuvos gyventojy vidutiné
tikétina gyvenimo trukme galety buti ir didesne.

Life expectancy vs. health expenditure, 2022
Health expenditure includes all financing schemes and covers all aspects of healthcare. This data is adjusted for
inflation and differences in the cost of living between countries.
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Lietuvos sveikatos apsaugos sistema veikia gana sklandziai.

Labai dideliy problemy néra Vidutinés problemos

> Perteklinés paslaugos, laukimo eilés, pacienty
nepasitenkinimas paslaugomis.

Dldeles prOblemOS > Netenkinami paslaugy (psichinés sveikatos,
ilgalaikés priezitros, odontologijos) poreikiai.

1. Per mazas sveikatos prieziuros finansavimas: 5> Ne visada pakankama paslaugy kokybé, specialisty

o  Privalomojo sveikatos draudimo fondo kvalifikacija, paslaugy teikimo organizavimas, . .

(PSDF) biudzetas - 4,8 proc. BVP; neiSnaudojamos vidaus audito galimybés. Finansavimas yra
o 7,0proc. BVP->+1,8 mlrd. Eur. >  Biurokratizmas, dél kurio apleidziamas pacientas. tik dalis Organi- Regulia-
> Nepakankamai auksti gydymo (ypa¢ ambulatorinio) sprendimo zacija vimas

2. Menkas gyventojy rapinimasis savo sveikata: standartai, menka draugijy veikla Sioje srityje.

> Slaugytojy trikumas, nepakankama jy kvalifikacija,
per mazas jy jgalinimas.

> Nepakankamas E. sveikatos sistemos, dirbtinio
intelekto ir telemedicinos galimybiy panaudojimas.

riakymas, perteklinis cukraus, druskos,
alkoholio vartojimas, nejudrumas,
nepakankamas skiepijimasis.

> Nepakankamai iShaudojami analitiniai gebéjimai, Skaitme- _ -
3. Nepakankamai efektyvus istekliy (darbuotojy, atv?rieji duomenys, trUkita sveikatos tefc;:hnojlogijq nizavi- t?zt:‘r,licrl:;s Kult\t:;:;ybbeénsdros
jrangos, pastaty) naudojimas, darbuotojy vertinimo. mas
kraviy nustatymas. >  Nepakankama gydymo jstaigy finansiné ir veiklos
analizeé bei jy steigéjy jsitraukimas j jstaigy priezitra.
4. VieSojoir privataus sektoriy disbalansas, >  Tobulintinas paslaugy kompensavimas: kainy
skaidrumo stoka pacienty priemokuy ir disproporcijy mazinimas, paslaugy poreikio
mokamy paslaugy srityje. nustatymas. Personalas (kiekis ir

> Tobulintinas vaisty kompensavimas, pirmiausia — R kvalifikacija)

labai rety sveikatos bukliy gydymo srityje.




VLK: teisé j efektyvia medicing visiems - musy
rapestis.

MISIJA: esame tam, kad pasirupintume gyventojuy
sveikatos finansine apsauga ir kad jie gyventy
sveikiau bei ilgiau.

VERTYBES:
atsakomybe,
atvirumas,
bendradarbiavimas.

VLK



VIZIJA / AMBICLA: iki 2030 mety padidinti
finansavimo efektyvumag 10 proc. (tikslingiau

iISleisti 500 mln. Eur).

STRATEGINES KRYPTYS:
1. Tobulinti mokejimo budus ir kainodara.
2. Optimizuoti seimos gydytojy darba.
3. Mazinti stacionariniy paslaugy teikima.
4. Didinti gyventojy sveikatos rastinguma.
5. Efektyvinti gydymo jstaigy veikla.

VLK



1 strategine kryptis: tobulinti mokéjimo budus ir kainodara

TIKSLAS: jvertinti kainy nustatymo metodikas, paslaugy apmokeéjimo budus ir iki 2030 m.
perskaiciuoti visy paslaugy kainas - jas perskaiciuoti kas trejus metus.

Pagrindinés problemos:

A. Maza verte kurianciy paslaugy perteklius.

B. Paslaugos teikiamos gydymo jstaigoms pasirenkant daugiausia pajamy generuojancéius
budus.

C. Nesubalansuotos paslaugy kainos, kasmet perskai¢iuojama tik 15 proc. paslaugy kainy.

Veiksmai:

1. Stiprinti VLK analitinius pajégumus ir informaciniy technologijy (IT) sistemas.

2. Skatinti gydymo jstaigas tobulinti turimas IT sistemas ir standartizuoti apskaita.

3. Analizuoti Europos Sagjungos Saliy sveikatos priezituros paslaugy kainodara.

4. Dazniau perziuréti vaisty, ambulatoriniy, stacionariniy paslaugy kainas ir mokéjimo
metodus: 15 proc. = 33 proc. kasmet.

Didinti globalaus biudzeto lyginamajj svorj apmokeéjimo sistemoje.

o



Kai kuriy sveikatos prieziuros paslaugy Lietuvoje teikiama

zymiai daugiau nei vidutiniskai Europoje.
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2 strategine kryptis: optimizuoti Sseimos gydytojy darba

TIKSLAS: sukurti tokio finansavimo, reguliavimo ir profesionalumo aplinka, kurioje Seimos
gydytojo komanda isspresty 80 proc. sveikatos problemu.

Pagrindinés problemos:
A. Didelis Seimos gydytojy iSrasomuy siuntimy gauti specialisty konsultacijas skaicius.
B. Ilgos laukimo eilés pas gydytojus specialistus.

Veiksmai:

1. Papildyti Seimos gydytojy medicinos norma ir atitinkamai reglamentuoti jy atsakomybe.

2. Padidinti slaugytojy skaiciy ir iSplésti ju kompetencijos ribas.

3. Sukurti Seimos gydytojy motyvacijos sistema, skatinancia iSspresti didzigjag dalj pacienty
problemy, jy neperduodant kitiems specialistams.

4. Gerinti gyventojy sveikatos rastinguma ir didinti pasitikéjima Seimos gydytojais.



Nepaisant pastangy jgalinti medikus (slaugytojai, léSos tyrimams, iSsamios
konsultacijos, etc.), paslaugy kiekis lenkia kokybe ir teikimo greitj.

ISraSomy  siuntimy  nuolat
daugéja (po +0,8 mln. per
metus)

siuntimai per paskutinius 12 ménesiy, mln.

10,73
10,18
9,90
9,49
IS viso
6,76
6,51
GW
Seimos gydytojy
567 3,96
3MW
Specialisty
gruod-23 bal-24 rugp-24 gruod-24 bal-25 rugp-25

Gydytojuy

konsultacijy,
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ISvengiama hospitalizacija: 13,2 proc.
stacionaro (~130 mln. Eur per metus)
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3 strateginé kryptis: mazinti stacionariniy paslaugy teikima

TIKSLAS: iki 2030 m. sumazinti Lietuvos gyventojy hospitalizavima iki 14 atvejy 100 gyventojy, o
iSvengiama hospitalizacijg - iki 10 proc. visy hospitalizacijos atvejy.

Pagrindinés problemos:

A. Pirminés sveikatos prieziluros specialistai neefektyviai priziari létinémis ir nesunkiomis iumiomis
ligomis sergancius pacientus.

B. Paslaugy apmokeéjimo sistema yra nesubalansuota, nes nesukuria ligoninéms pakankamuy
paskaty ir galimybiy uzdirbti léSas, pakeiciant stacionarines paslaugas alternatyviomis
paslaugomis.

C. Aukstas iSsvengiamos hospitalizacijos lygis, daug apsilankymy skubiosios medicinos pagalbos
skyriuose.

Veiksmai:

1. Skatinti pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezituros (PAASP) jstaigas uz gerus iSvengiamos
hospitalizacijos rodiklius.

2. Skatinti PAASP jstaigas ir ligonines bendradarbiauti, siekiant sumazinti iSvengiamy hospitalizacijy
skaiciy.

3. ViesSinti Svieslentéje ligoniniy rodiklius, dalintis gergja praktika.

4. Taikyti mokejima uz pacientams sukurtg verte.

5. Taikyti mokéjima, neskatinantj paslaugy skaidymo.



ISvengiama hospitalizacija 2024 m. sudaré 13,2 proc. visy stacionarinio aktyviojo

ydymo atvejy ir kainavo 88,5 mln. Eur (62 270 atvejy x 1 420 Eur)

UAB "Kardiolita"

Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligoniné Kauno klinikos
Viesoji jstaiga Respublikiné Vilniaus universitetiné ligoniné
Viesoji jstaiga Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikos
Vies:

Viesoji jstaiga Respublikiné Siauliy ligoniné

taiga Klaipédos universiteto ligonine

Viesoji jstaiga Respublikiné Panevézio ligoniné
Viesoji jstaiga Respublikiné Klaipédos ligoniné
Lietuvos sveikatos moksly universiteto Kauno ligoniné
Vie3oji jstaiga Utenos ligoniné

Vie3oji jstaiga Alytaus apskrities S. Kudirkos ligoniné
Vie3oji jstaiga Radviliskio ligoniné

Vie3oji jstaiga KLAIPEDOS VAIKY LIGONINE

Viesoji jstaiga Regioniné Telsiy ligoniné

Viesoji jstaiga Vilniaus miesto klinikiné ligoniné
Viesoji jstaiga Taurages ligoniné

Vie3oji jstaiga Raseiniy ligoniné

VieSoji jstaiga Druskininky ligoniné

Viesoji jstaiga Regioniné Mazeikiy ligoniné

Viesoji jstaiga Birzy ligoniné

Viesoji jstaiga Marijampolés ligoniné

Viesoji jstaiga Kedainiy ligoniné

Viesoji jstaiga Jurbarko ligoniné

Viesoji jstaiga Ukmergés ligoniné

Vieoji jstaiga Silutés ligonine

Sakiy ligonine V3]

Vieoji jstaiga Mykolo Marcinkeviciaus ligoniné
Vie3oji jstaiga Plungés rajono savivaldybés ligoniné
Viedoji jstaiga Elektrény ligoniné

Vie3oji jstaiga Sventioniy rajono sveikatos centras
Vie3oji jstaiga Visagino ligoniné

Vie3oji jstaiga Rokikio rajono ligoniné

Viesoji jstaiga Varénos ligoniné

Kretingos rajono savivaldybés vie3oji jstaiga Kretingos ligoniné
Vie3oji jstaiga Jonavos ligoniné

Viesoji jstaiga Vilkaviskio ligoniné

Viesoji jstaiga Traky ligoniné

Viesoji jstaiga Kelmés ligoniné

Viesoji jstaiga Kaisiadoriy ligonine

Viesoji jstaiga "Lazdijy ligonine"

Viesoji jstaiga Pasvalio ligoniné

Viesoji jstaiga "Ignalinos rajono ligoniné"

Viesoji jstaiga Kupiskio ligoniné

Silalés rajono ligoniné V3|

Viesoji jstaiga Prieny ligoniné

Vieoji jstaiga Anyksciy rajono savivaldybés ligoniné

Viesoji jstaiga Sirvinty ligoniné

Vie3oji jstaiga Moléty ligoniné

Viesoji jstaiga Salcininky rajono savivaldybés ligonine

Viesoji jstaiga Joniskio ligonine

Viesoji jstaiga Pakruojo ligoniné

Klaipédos rajono savivaldybés Gargzdy ligoniné

Lietuvos Respublikos vidaus reikaly ministerijos Medicinos centras
Vie3oji jstaiga Naujosios Akmenés ligoniné

0%

jstaigose
iSvengiama
hospitalizacija
nevirsyty 10
proc., buty
sutaupoma po
31,4 mln. Eur

o
(]
1

€5000000

\_kasmet.
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4 strategineé kryptis: didinti gyventojy sveikatos rastinguma

TIKSLAS: iki 2030 m. padidinti profilaktiniy programy vykdymo ir gyventojy skiepijimo
aktyvuma 5 procentais.

Pagrindinés problemos:

A. Komunikacijos grandiné yra neefektyvi — tenkinamasi bendru zinojimu apie programas
nesiimant veiksmuy, gyventojai nepakankamai motyvuojami.

B. Fiziniai (laiko, atstumo) ir psichologiniai barjerai.

Veiksmai:

1. Testinés informacinés kampanijos jgyvendinimas.

2. Gyventojy motyvavimo gauti programose numatytas paslaugas priemoniy kurimas.

3. Darbdaviy ir bendruomeniy jtraukimas.

4. Praktiniy ir psichologiniy trikdziy salinimas.

5. Nedarbingumo apmokéjimo tvarkos keitimas, skatinant darbuotojus rupintis sveikata.



Vien seimos gydytojy skatinimo uz profilaktiniy ir prevenciniy programuy
vyvkdyma nepakanka. Testuojamas centralizuotas prevenciniy programuy
vykdymo koordinavimas. Turéty padeti ir aktyvesnis gyventojy informavimas.
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5 strategine kryptis: efektyvinti gydymo jstaigy veikla

TIKSLAS: iki 2030 m. per puse sumazinti nuostolingai veikian¢iy viesyjy gydymo jstaigu
skaiciy.

Pagrindinés problemos:

A. Netinkamas gydymo jstaigos valdymas ir sprendimy priémimas.

B. Steigéjai nepakankamai jsitrauke j gydymo jstaigos veiklos ir finansinés buklés valdyma.
C. Per mazas teikiamy paslaugy skaicius ir netinkama jy struktuara.

Veiksmai:

1. Teikti gydymo jstaigoms ir jy steigejams veiklos bei finansinés analizés duomenis.

2. Sukurti analitiky (Sveikatos apsaugos ministerijos, VLK, gydymo jstaigu, steigéjy, asociacijy
vadovy) tinkla idéjoms generuoti ir pasiulymams teikti, siekiant geriau analizuoti gydymo
jstaigy veiklos efektyvuma.

3. VLK rengti ir vieSinti viesyjy gydymo jstaigy veiklos efektyvumo vertinimo lyginamuosius
teminius analitinius pristatymus / apzvalgas / straipsnius.

4. Stiprinti steigéjo vaidmenj atliekant gydymo jstaigy veiklos analize.

5. Teikti duomenimis grjstus VLK pasiulymus Sveikatos apsaugos ministerijai dél regioninio
paslaugy planavimo, jstaigy tinklo optimizavimo, neefektyviai veikianc¢iy gydymo jstaigu.



Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky ir Lietuvos sveikatos moksly universiteto
ligoninés Kauno kliniky sveikatos prieziuros paslaugy apimtis, dinamika ir struktira yra

logis]

Visos Santaros kliniky paslaugos

(mln. Eur)

77,8
75,4 75,4 L
72,6070 1 74,7 74,5
66,7

2024 2024 2024 2024 2025 2025 2025 2025
Q1 Q2 Q3 Q4 Q1 Q1 Q2 Q2

sutartis sutartis

Visos LSMU Kauno kliniky
paslaugos (mln. Eur)

77,4 77,6
75,0 ’ 2
68’8 i i 72’6 I 72’6

2024 2024 2024 2024 2025 2025 2025 2025
Q1 Q2 Q3 Q4 Q1 Q1 Q2 Q2
15 sutartis sutartis

Paslaugy vertée, 2025 Q1+Q2 Vidutiné
(mln. Eur) kaina (Eur)
R s
Ambulatorinés _ 97
Stacionarinés _ 2084
Stacionarinés - 4876
prioritetinés - 4737
‘ 0,2 60
Slaugos | 13 78
5,3
Reabilitacijos II 76
3,4 93
Brangiyjy . 10.4 290
g
tyrimy . 10,0 218

Paslaugy skaicius, 2025 Q1+Q2
(takst. paslaugy)

505,7

489,3

3,7

I 16,5

69,8
36,6
35,9

45,7

@® Santaros klinikos
® LSMU Kauno klinikos
Ro2o24

VLK
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Santaros klinikose dirba 553 darbuotojais daugiau nei LSMU Kauno klinikose,
tad metiniai personalo kastai Santaros klinikose yra 18,7 mln. Eur didesni.

Santaros kliniky ir LSMU Kauno kliniky

Santaros kliniky ir LSMU Kauno kliniky

personalo struktuira (etatai) 2025 Q1 2025 Q1

atlyginimai, tenkantys etatui

(Eur) Santaros kliniky ir LSMU Kauno kliniky
visi personalo kastai 2025 m. (mln. Eur)

@® Santaros klinikos
® LSMU Kauno klinikos

Administracija

579 2778

+168
Gydytojai
1047 5769
+377 2898
Slaugytojai
+317 2769

Kiti, teikiantys

ASP paslaugas 2717

Kiti, 1670
neteikiantys
ASP paslaugy

+0.50

+3.63

+4.83

+10.88

-1.24

VLK
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