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Santrauka

Cukrinio diabeto komplikacijos (Sirdies, kraujagysliy ir inksty ligos, peédos opos, amputacijos) iSsivysto
per daugelj mety; jas atitolinti padeda reguliari priezilra, glikuoto hemoglobino (HbA1c) tyrimai ir
nuoseklus vaisty vartojimas. HbA1c tyrimas rodo vidutinj cukraus kiekj kraujyje per kelis pastaruosius
meénesius.

Kiekviena paslauga, pateikta apmokéti i$ Privalomojo sveikatos draudimo fondo (PSDF), kiekvienas
kompensuojamasis receptas ir kiekviena hospitalizacija patenka j vieng informacine sistema SVEIDRA.
Todél prieziturg galima stebéti kasmet be papildomy jstaigy ataskaity. Daugumos pacienty pirminés
sveikatos prieziuros (PSP) apsilankymo jrasSe diabetas pazymeétas: 2025 m. bent vienas PSP
apsilankymas, kurio jraSe pazymetas diabetas, uzfiksuotas 153 179§ 161 976 tais metais serganciy
pacienty.

Pagrindinés iSvados

e AiSkiausiai pasikeité HbA1c tyrimy apréptis: 2 tipo pacienty, kuriems per metus neatliktas né vienas
tyrimas, dalis 2022-2025 m. sumazejo nuo 16,1 proc. iki 10,4 proc.

e 2025 m. né vienos slaugytojo diabetologo konsultacijos negavo 87 i$ 100 pacienty (86,6 proc.), o
2022 m.-89i8 100.

e 2022-2025 m. atlikta atitinkamai 647, 653, 774 ir 748 amputacijos proceduros per metus — nuo 4,38
iki 4,96 i$ 1 000 pacienty. Daznis svyravo be aiskios krypties ir nebuvo standartizuotas pagal amziy,
todél neaisku, ar jis kinta.

e Tarp tais metais serganciy pacienty gliukagono tipo peptido-1 (GLP-1) receptoriy agonistus
jsigijusiyjy skaicius padidéjo nuo 12 222 (2022 m.) iki 31 507 (2025 m.). GLP-1 vaistai susije su
daznesniu kontrolés pageréjimu, o naudos hospitalizacijoms jrodymuy néra, bet nedidelés naudos
atmesti negalima.

e Uz diabeto priezilirg apmokeéti i§ PSDF 2022 m. pateikta 70,2 mln. EUR, 2025 m. - 118,3 mln. EUR.
Tai pateikty apmokeéti paslaugy ir kompensuojamuyjy vaisty verté, ne faktinés isSlaidos.

Kontekstas

Ataskaita skirta Sveikatos apsaugos ministerijai, gydymo jstaigoms, pacienty organizacijoms ir
visuomenei. Joje aptariama, kg apmokéjimo duomenys rodo apie diabetu serganciyjy priezitra, kur jos
nepakanka ir kg reikéty stiprinti pirmiausia.

PrieziGros organizavimas ir apmokéjimas. Pacientg dazniausiai prizitri Seimos gydytojo komanda PSP
jstaigoje; jstaiga gauna mokeéjima uz priraSyta gyventoja. HbA1c tyrimai, slaugytojo diabetologo ir
endokrinologo konsultacijos, kompensuojamieji vaistai ir hospitalizacijos apmokami atskirai.

Siektina prieziura. Cukrinio diabeto gydymo tvarkos aprasas numato HbA1c vertinti kas 3 ménesius, t.
y. ne reCiau kaip keturis kartus per metus [1]. Be to, pacientas turety reguliariai lankytis PSP dél diabeto,
vartoti vaistus be ilgy pertrauky, o slaugytojas diabetologas tarp vizity — padéti valdyti ligg ir priziaréti
pedas. Tikslas — kad dél diabeto bty hospitalizuojama kuo maziau pacienty.
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Duomenys ir metodas

Visi Sios ataskaitos skaicCiai paimti i$ kartu skelbiamos Valstybinés ligoniy kasos (VLK) techninés
ataskaitos ,,Cukrinio diabeto priezitra Lietuvoje 2022-2025 m.: techniné ataskaita“, kurioje aprasyti
duomenys, atrankos etapai ir kiekvieno rodiklio skaitiklis bei vardiklis. SkaiCiai gauti iS apmokeéjimo
duomeny, ne is klinikiniy jrasy, todél tai — jvercCiai. Kiekvieno radinio pabaigoje nurodyta, kuris rodiklis ar
modelis naudotas ir kuriame techninés ataskaitos poskyryje jis aprasytas; rodikliy kodai (DM02-DM13)
abiejose ataskaitose tie patys.

Duomenys. SVEIDRA - Privalomojo sveikatos draudimo informaciné sistema; laikotarpis — 2022 m.
sausio 1d.-2025 m. gruodzio 31 d. Duomenys pseudonimizuoti: asmens kodas pakeistas pseudonimu
iSkart juos iStraukus. Pseudonimizuoti duomenys tebéra asmens duomenys; skelbiami tik apibendrinti
skaiciai.

Imtis. Asmenys, kuriems per 2022-2025 m. cukrinio diabeto diagnoze (Tarptautinés ligy klasifikacijos
TLK-10-AM kodai E10-E14) jraSyta per hospitalizacija (bet kurioje diagnozés pozicijoje) arba
kompensuojamajame recepte ir kurie gimeé iki 2022 m. sausio 1 d. IS viso — 200 465 asmenys; 1 tipo -

6 448, 2 tipo — 189 033. Pagal tipa neskirstomi 4 458 asmenys, kuriems jrasyti abiejy tipy kodai, ir 526
asmenys, kuriems jrasyti tik kity diabeto formy kodai. Atranka apraSyta techninés ataskaitos 2.1
poskyryje.

Metinis vardiklis. 1 arba 2 tipo pacientai, kuriems tais metais iSduotas kompensuojamasis receptas,
kuriame nurodyta diabeto diagnoze, arba kuriy hospitalizacijos diagnozése jrasytas diabetas. Tai per
laikotarpj serganciyjy skaicius, o ne ligotumo rodiklis. Apibréztis — techninés ataskaitos 2.2 poskyryje.

PSP apsilankymas. Jrasas apie apsilankyma jstaigoje, turinCioje pirminés ambulatorinés asmens
sveikatos prieziuros sutartj; jame yra pirminés grandies konsultacija, o diabetas pazymétas bendrojoje
apsilankymo diagnozeéje arba suteiktos paslaugos jrase.

Sasajy modelis. Apibendrintyjy jvercCiy lygciy (angl. generalized estimating equations, GEE) binominis
modelis: aiSkinamieji kintamieji matuoti t—1 metais, baigtis — hospitalizacija t metais. HbA1c kontrolés
modeliai apima tik tirtus pacientus (362 509 paciento ir mety poros).

GLP-1 receptoriy agonisty ir natrio ir gliukozés kotransporterio 2 (SGLT-2) inhibitoriy palyginimas.
Naujy vartotojy, palyginant su aktyviu palyginamuoju vaistu, tyrimo planas: 2 tipo pacientai, 2023-
2024 m. pradéje vartoti vienos i$ Siy grupiy vaistus ir 2019-2021 m. nevartoje né vienos grupes vaisty.
Skirtumai koreguoti logistine regresija; papildomai taikytas poravimas pagal tikimybe patekti j grupe ir
laiko iki jvykio modelis (Kokso proporcinguyjy riziky modelis). Pogrupj sudaro anksciau déliSemines
Sirdies, smegeny kraujagysliy ar arterijy ligos hospitalizuoti pacientai. Baigtys: peréjimas i$ blogos j gera
HbA1c kontrole per 90-455 dienas ir hospitalizacija dél diabeto ar jo komplikacijy per 365 dienas.
Palyginimas atliktas atskiroje imtyje: pacientai, kuriems diabetas uzfiksuotas diagnoze ir kurie jsigijo
diabeto vaisty.

Atmesta PSP apibrézties alternatyva. Jei nebuty reikalaujama pirminés grandies konsultacijos,
diabetu pazymétas apsilankymas 2022 m. bty uzfiksuotas ne 131 295, o 133 900 pacientams.

Svarstytos, bet atmestos alternatyvos.

¢ Imtis pagal vaisty grupe - per plati, nes diabeto vaistai skiriami ir ne del diabeto (pvz., metforminas
— prediabetui).

e Kaupiamasis vardiklis — j mety rodiklj patekty ir pacientai, kurie tais metais duomenyse
neuzfiksuoti.
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e Bet kuri hospitalizacija kaip ligos pozymis — deél lUzZio ligoninéje guléjes pacientas bty laikomas
tais metais serganciu diabetu.

¢ Diabetiné péda tik pagal pagrindine diagnoze arba bet kuria diagnoze be salygy. 2022 m.-793
arba 1 618 pacienty; pasirinktas vidurinis variantas — 1 185.

¢ Metformino nuoseklumas nuo sausio 1 d. Toks skai¢iavimas nepalankus véliau gydyma
pradéjusiems: 2022 m. nuosekliai jsigyjanciais bty laikomi 33 644, o ne 74 864 pacientai.

e Diabeto tipas pagal PSP jrasus - juose diabetas daznai koduojamas kaip 2 tipo.

e Visos diabetu serganciojo hospitalizacijos kaip prieziliros suma - suma bty mazdaug keturis
kartus didesné; j ja patekty ir traumos.

e Paprastas ,pries ir po“ GLP-1 palyginimas. Nauja vaistg daznai pradedama vartoti, kai kontrolé
bloga, todél rodiklis ir savaime priartéty prie vidurkio.

Rezultatai

Aiskiai pageréejo HbA1c tyrimy apreéptis, bet slaugytojo diabetologo konsultacijy
tebéra labai mazai

Kiekvieny mety rodiklius skaiCiuojame ,tais metais sergantiems pacientams® — tiems, kuriems tais
metais iSduotas kompensuojamasis receptas, kuriame nurodyta diabeto diagnoze, arba kuriy
hospitalizacijos diagnozése jraSytas diabetas. 2022 m. jy buvo 143 279, 2025 m. - 161 976. Duomenys
neleidzia atskirti naujai susirgusiy nuo ty, kuriems diabetas receptuose tiesiog pradétas zymeti.

AiSkiausiai pasikeité HbA1c tyrimy apréptis: 2 tipo pacienty, kuriems per metus neatliktas né vienas
tyrimas, dalis 2022-2025 m. sumaZzéjo nuo 16,1 proc. iki 10,4 proc. 2025 m. né vienos slaugytojo
diabetologo konsultacijos negavo 87 i$ 100 pacienty (86,6 proc.), 0 2022 m.-89i$ 100. Metforming
nuosekliai jsigyjanciyjy dalis kito nedaug. PSP rodiklis mazéjo, bet tai gali buti kodavimo pokycCiy
padarinys.

1 lentelé. Pagrindiniai rodikliai, 2022-2025 m.

Tais metais Be diabetu Be 2 tipo be Metforminag Amputacijy Pateikta
serganciy pazymeto slaugytojo HbA1c isigyja  (procedury) apmoketi,
pacienty PSP diabetologo, tyrimo, proc. nuosekliai, 1000 mln. EUR

apsilankymo, proc. proc. pacienty

proc.

2022 143 279 8,4 89,2 16,1 66,0 4,52 70,2
2023 149 029 6,6 88,7 13,5 65,4 4,38 86,2
2024 156 038 5,9 88,0 11,9 68,3 4,96 102,3
2025 161976 5,4 86,6 10,4 69,9 4,62 118,3

Saltinis: SVEIDRA, 2022-2025 m.

Stulpeliy rodikliy kodai—- DM12, DM05, DM02, DM06, DMO09 ir DM11 (A priedas). Lentelé rodo, kad aiSkiai
sumaZejo tik pacienty be HbA1c tyrimo dalis; PSP stulpelyje matuojama, ar paZymetas diabetas, o ne ar
pacientas lankesi. Vardiklis — tais metais sergantys pacientai; HbA1c - tik 2 tipo pacientai; metformino
vardiklis — tais metais metforming jsigije 2 tipo pacientai. Sumos rodo, kiek pateikta apmoketi is PSDF, o
neislaidas.
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1 pav. Aiskiausiai pageréjo HbA1c tyrimy apréptis; PSP rodiklis mazéjo, bet tai gali bati kodavimo pokyciy
padarinys. Keturi priezitros rodikliai 2022-2025 m., proc. tais metais serganciy pacienty (HbA1c -2 tipo
pacienty, metforminas - metformina jsigijusiy 2 tipo pacienty)

Be diabetu pazyméto PSP apsilankymo, proc.

9 - 8,4
6,6
5,9
6 - 5,4
3 -
0- | | | I
2022 2023 2024 2025
2 tipo be HbA1c tyrimo, proc.
20 7
16,1
15 - 13,5
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10 =
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0- | | | I
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Saltinis: SVEIDRA, 2022-2025 m.

Be slaugytojo diabetologo, proc.

100 7 89,2 88,7 88,0 86,6
. . —
80 -
60 -
40 -
20 -
0- . ' : '
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Metformina jsigyja nuosekliai, proc.

68,3 69,9
66,0 65,4
o — ® ’
60 7
40
20 -
0- | I | I
2022 2023 2024 2025

Daugeja pacienty, kuriy PSP apsilankymo jrase pazymeétas diabetas, bet tai gali

lemti iSsamesnis kodavimas

Rodiklis ,,be diabetu pazyméto PSP apsilankymo® rodo, ar per metus bent viename PSP apsilankymo

jraSe pazymeta diabeto diagnozeé. Jis matuoja diagnozés jraSyma, ne tai, ar pacientas lankési.

Pacienty be diabetu pazymeéto PSP apsilankymo skai€ius 2022-2025 m. sumazejo nuo 11 984 iki 8 797.

Neaisku, ar prieziura tapo prieinamesné, ar diabetas iSsamiau koduojamas. Jei diabetas buty

nustatomas tik pagal bendraja apsilankymo diagnoze, nejskaitant atskiry paslaugy jrasy, diabetu

pazymeétas apsilankymas 2022 m. baty uZzfiksuotas ne 131 295, 0 126 812 pacientams, 2025 m. - ne

153 179, 0 146 175. Taigi vis didesné pacienty dalis j §j rodiklj patenka tik del paslaugy jrasy.

Rodiklis: DM12 —techninés ataskaitos 3.2 poskyris.

Slaugytojas diabetologas apmokéjimo duomenyse matomas retai

2025 m. né vienos apmokeéti pateiktos slaugytojo diabetologo ar pédos priezitiros slaugytojo

konsultacijos negavo 140 249 i§ 161 976 pacienty. Tokiy pacienty dalis nuo 2022 m. sumaZzéjo nedaug —

nuo 89,2 proc. iki 86,6 proc. Né vienos endokrinologo konsultacijos negavo mazdaug septyni i$

deSimties pacienty (2022 m.-70,0 proc., 2025 m. - 69,8 proc.). Jei slaugytojo darbas atskirai apmoketi

nepateikiamas, duomenyse jo nematyti.

Rodikliai: DMO05 (slaugytojas diabetologas) ir DM04 (endokrinologas) — techninés ataskaitos 3.4 ir 3.3

poskyriai.
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2 tipo pacientams atliekama mazdaug perpus maziau HbA1c tyrimy, nei numato
tvarka

2 tipo pacienty, kuriems per metus neatliktas né vienas HbA1c tyrimas, 2022 m. buvo 22 154, 2025 m. -
16 167. 2022 m. vienam 2 tipo pacientui per metus vidutini$kai teko 1,91 tyrimo, 2025 m.-2,32, o
tvarkos aprasas numato ne maziau kaip keturis [1]. Pageréjimo neléemé 2024 m. pakeisti tyrimo kodai:
tyrimy skaicCius augo tolygiai, o jy pasiskirstymas tarp jstaigy nekito. SVEIDROJE néra HbA1c skaitines
reikSmes, tik gydytojo Zyma ,,geras“ arba ,,blogas®; gery tyrimy dalis sieke 68,7-71,1 proc.

Rodikliai: DMO2 (tirti pacientai) ir DMO3 (gery tyrimy dalis) — techninés ataskaitos 3.5 poskyris; 2024 m.
koduy pakeitimo patikra — techninés ataskaitos 5.2 poskyris.

Metforming dauguma jsigyja nuosekliai, bet pertraukos daznos

pirmojo ty mety jsigijimo iki mety pabaigos. Rodiklis matuoja jsigijima, ne suvartojima. 2025 m.
nuosekliai metforminag jsigijo 88 525 i35 126 723 pacienty (69,9 proc.).

109 226 pacientus, kurie metforming vartojo jau 2022 m., stebejome iki 2025 m. pabaigos arba iki
mirties. 1S jy gydyma nutrauké 21 545: 2 956 peréjo prie naujesniy vaisty, 3 550 miré, 15 039 - be
duomenyse matomos priezasties. IS 87 681 gydyma tesusio paciento 54 134 (61,7 proc.) per visa laika
isigijo vaisto nuosekliai, 0 39 285 iS ty paciy 87 681 bent karta turéjo ilgesne nei 90 dieny pertrauka. Savo
leSomis jsigytas metforminas duomenyse nematomas, todél pertraukos gali bati pervertintos; vis délto
tikétina, kad daznesné problema - pertraukos, o ne gydymo atsisakymas.

Rodiklis: DMO06 ir daugiametis metformino vartojimo stebéjimas — techninés ataskaitos 3.6 poskyris.

Hospitalizacijy ir komplikacijy lygis iS esmés nekito

Dél diabeto (kai jis — pagrindiné diagnozé) per metus hospitalizuojama apie 18 i$ 100 serganciyjy 1 tipo
diabetu (17,7 proc. 2022 m., 18,6 proc. 2025 m.) ir apie 2§ 100 - 2 tipo (2,2 ir 2,0 proc.). Dél Sirdies,
kraujagysliy ar inksty ligos su gretutine diabeto diagnoze 2022 m. hospitalizuoti 6 538 pacientai, 2025 m.
-6822(4,6ir4,2 proc.).

Dél diabetinés pedos ar periferinés kraujotakos komplikacijy hospitalizuota 8,27 (2022 m.) ir 8,51
(2025 m.) iS 1 000 tais metais serganciy pacienty. 2022-2025 m. atlikta atitinkamai 647, 653, 774 ir 748
amputacijos proceduros per metus —nuo 4,38 iki 4,96 iS 1 000 pacienty. Daznis svyravo be aiSkios
krypties ir nebuvo standartizuotas pagal amziy, todél neaisku, ar jis kinta. Kasmet mazdaug 2 i$ 100
pacienty j vardiklj patenka tik dél hospitalizacijos; ju nejskaiCius, hospitalizacijy, pédos komplikacijy ir
amputacijy dazniai Siek tiek mazesni, bet kinta taip pat.

Rodikliai: DMO07 (hospitalizacija del diabeto), DM08 (del komplikacijy), DM13 (diabetine peda) ir DM09
(amputacijos) — technines ataskaitos 3.7-3.10 poskyriai; vardiklio jautrumo patikra — techninés
ataskaitos 5.2 poskyris.

Geresné HbA1c kontrolé ir didesné metforminu padengty dieny dalis susijusios su
retesnémis hospitalizacijomis

Tikrinome, kaip 2 tipo pacienty vieny mety priezitra susijusi su hospitalizacija kitais metais,
koreguodami pagal lytj, amZiy, gretutines ligas ir apsilankymus. Galimybiy santykis (GS), maZesnis uz 1,
reiSkia mazesne hospitalizacijos galimybe.
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¢ HbA1c kontrolé. Jei visi paciento tyrimai pazymeéti kaip geri, galimybe, kad kitais metais jis bus
hospitalizuotas del diabeto, buvo mazdaug penkis kartus mazesné nei pacienty, kuriy visi tyrimai
blogi (GS 0,219; 95 proc. pasikliautinasis intervalas (Pl) 0,207-0,232); jskai¢ius komplikacijas -
mazdaug perpus mazesné (GS 0,474). Sis rezultatas apima tik tirtus pacientus — 151 245 i§ 165 709.
Sis matas skiriasi nuo DMO03: &ia skaiiuojama kiekvieno paciento gery tyrimy dalis, o DM03 - gery
tyrimuy dalis tarp visy pacienty tyrimy.

* Metforminas. Didesné metforminu padengty mety dieny dalis (angl. PDC; nevartojusiems - 0)
tikriausiai susijusi su retesnémis hospitalizacijomis (GS 0,467 del diabeto; 0,613, jskaitant
komplikacijas). Sis matas skiriasi nuo nuoseklumo rodiklio (DM06): &ia dienos skaiiuojamos nuo
sausio 1d.

e Slaugytojo diabetologo kontaktas susijes su daznesnémis hospitalizacijomis (GS 1,446 del
diabeto, 1,095 - jskaitant komplikacijas). Tikétina, kad slaugytojas dazniau konsultuoja sunkiau
sergancius pacientus.

Tai sgsajos, ne poveikis: pacientai, kuriy liga gerai kontroliuojama, gali buti sveikesni ir dél duomenyse
nematomy priezasciy.

Modelis: GEE sasajy modelis — techninés ataskaitos 4.1 poskyris. AiSkinamieji kintamieji, matuoti t—1
metais: PSP kontakty skaiCius (DM12 apibréeZztis), slaugytojo diabetologo ar pedos prieZitros slaugytojo
kontaktas (DMO05), endokrinologo kontaktas (DM04), metforminu padengty dieny dalis ir gery HbA1c
tyrimy dalis (abi—nuo 0 iki 1). Baigtys t metais: hospitalizacija, kai pagrindiné diagnoze — diabetas (DM07
salyga), ir hospitalizacija dél diabeto arba komplikacijos (DMO07 ar DM08 saglyga). Modelio populiacija -
t-1 mety 2 tipo pacientai, gyvi t mety sausio 1 d., todél modelio dazniai nesutampa su DMO07 ir DM08
reikSmemis.

GLP-1 vaistai susije su daznesniu kontrolés pageréjimu, o naudos
hospitalizacijoms jrodymy néra

Sparciai plinta dvi naujesnés diabeto vaisty grupés: gliukagono tipo peptido-1 (GLP-1) receptoriy
agonistai ir natrio ir gliukozeés kotransporterio 2 (SGLT-2) inhibitoriai. Tarp tais metais serganciy pacienty
GLP-1 jsigijusiyjy skaicCius padidéjo nuo 12 222 (2022 m.) iki 31 507 (2025 m.), SGLT-2 - nuo 11 478 iki
42 975; 2025 m. jie sudaré atitinkamai 19,5 ir 26,5 proc. serganciyjy.

2 pav. GLP-1 receptoriy agonistus ir SGLT-2 inhibitorius jsigijusiyjy dalis 2022-2025 m. sparciai didéjo (proc.
tais metais serganciy pacienty)

30 7
26,5

SGLT-2 inhibitoriai
25 -

20 7 GLP-1 receptoriy agonistai

19,5

10 8,5

8,0

Dalis tais metais serganciy pacientu, proc.
&
1

I
2022 2023 2024 2025

Saltinis: SVEIDRA, 2022-2025 m.
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Palyginome 2 tipo pacientus, 2023-2024 m. pradéjusius vartoti GLP-1 (11 552) arba SGLT-2 (20 667)
vaistus; toks palyginimas sumazina, bet nepasalina grupiy skirtumy.

¢ Glikemijos kontrolé. IS pacienty, kuriy kontrolé prie$ gydyma buvo bloga ir kuriems tyrimas
pakartotas, gera kontrolé pasiekta GLP-1 grupéje 65,87 proc., SGLT-2 grupéje — 53,40 proc.
Koregavus pagal pacienty skirtumus, GLP-1 tikriausiai susijes su daznesniu kontrolés pageréejimu
(GS 1,496). Tyrimas pakartotas panaSiai daznai (94,6 ir 92,9 proc. pacienty), o jei pacientai, kuriems
tyrimas nepakartotas, laikomi ,nepagerejusiais®, rezultatas toks pat (GS 1,48, palyginti su 1,49).
Duomenyse neapibrézta, kokig HbA1c reikSme atitinka zymos , geras ir ,,blogas®.

* Hospitalizacijos. GLP-1 grupéje hospitalizuota 5,06 proc. pacienty, SGLT-2 grupéje — 10,27 proc. Po
koregavimo skirtumas sumazeéjo (GS 0,716); kitoks mirusiyjy vertinimas rezultato nekeicia (laiko iki
hospitalizacijos modelis, stebéjimas baigiamas mirties diena: rizikos santykis 0,75; 95 proc. Pl 0,68-
0,81). Tvarkos apraSas teikia pirmenybe SGLT-2 vyraujant Sirdies nepakankamumui ar létinei inksty
ligai, o vyraujant Sirdies ir kraujagysliy ligai leidzia rinktis abiejy grupiy vaistus [1]. Pogrupyje, kuriame
vaistg galima rinktis laisvai, skirtumo beveik neliko (GS 0,962; P1 0,720-1,285; 1 811 pacienty). Taip
apribojus palyginima, naudos hospitalizacijoms jrodymy néra, bet nedidelés naudos atmesti
negalima.

SVEIDROIJE néra kiino maseés indekso, kuris kai kuriems pacientams yra GLP-1 skyrimo salyga [1], todél
dalis skirtumuy gali likti nekoreguota. Tai néra kompensavimo salygy vertinimas: vaisty ekonominio
jvertinimo neatlikome.

Vartotojy skaiCiai — techninés ataskaitos 3.12 poskyris. Modelis: stebimasis GLP-1 ir SGLT-2 naujy
vartotojy palyginimas —techninés ataskaitos 4.2 poskyris; pakartotinio tyrimo patikra — techninés
ataskaitos 5.2 poskyris.

Hospitalizacijy dél diabeto daznis Lietuvoje - vienas didziausiy Europos Sajungoje
Ekonominio bendradarbiavimo ir plétros organizacijos (EBPO) duomenimis, 2023 m. Lietuvoje 100 000
gyventojy teko 186,3 hospitalizacijos dél diabeto (standartizuotas rodiklis) [2]. Tai antra pagal dyd;j
reikSme tarp Europos Sajungos (ES) valstybiy, kuriy duomenis skelbia EBPO, po Rumunijos (227,6),
tacCiau Lietuvos ir Slovakijos (182,8) rodikliai statistiSkai nesiskiria. 2020 m. rodiklis sumazéjo iki 144,6,
véliau vel didéjo, bet 2019 m. lygio (222,3) dar nepasiekeé. Sis rodiklis apibréztas kitaip nei masy; kiti
palyginimai- D priede.

Rodiklis: EBPO hospitalizacijy déel diabeto rodiklis (ne DMQ7) — techninés ataskaitos 9 skyrius.

Pateikta apmokéti suma augo daugiausia dél vaisty

Uz diabeto priezitirg apmoketi iS PSDF 2022 m. pateikta 70,2 mln. EUR, 2025 m.-118,3 mln. EUR. Tai
pateikty apmokeéti paslaugy ir kompensuojamuyjy vaisty verté, ne faktinés islaidos. | Sig suma nejeina
mokéjimas uz prirasyta gyventoja (SVEIDROS paslaugos jrase jis lygus nuliui), todél PSP dalis atrodo
mazesne, neiyra.

Per tg laika pacienty skaiCius padidejo nuo 143 279 iki 161 976, o suma augo daug sparciau. Labiausiai
padidéjo suma uz vaistus — nuo 24,8 min. EUR iki 49,6 mln. EUR (41,9 proc. visos sumos 2025 m.); i$ jos
uz GLP-1-nuo 7,4 iki 22,5 mln. EUR, uz SGLT-2 - nuo 2,5 iki 11,3 mln. EUR. Antra pagal dydj kategorija —
hospitalizacijos dél Sirdies, kraujagysliy ar inksty ligos su gretutine diabeto diagnoze: suma padidejo
nuo 21,9 iki 30,4 mln. EUR. Sioje kategorijoje skai¢iuojama visa tokios hospitalizacijos kaina, nors
diabetui priskirtina tik jos dalis. PSP paslaugy suma padidéjo nuo 5,4 iki 12,1 mln. EUR, bet ji jautri tam,
kaip pazymimas diabetas. Visos kategorijos — C priede.
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Rodiklis: DM11 —techninés ataskaitos 3.11 poskyris; GLP-1 ir SGLT-2 vaisty sumos — techninés

ataskaitos 3.12 poskyris.

3 pav. Apmokéti pateikta suma labiausiai padidéjo dél kompensuojamuyjy vaisty. Pateikta apmokétiis PSDF

pagal priezitiros kategorija, 2022 ir 2025 m., mln. EUR

24,8

N -

Hospitalizacijos dél Sirdies, kraujagysliu 21,9

e e e e I -«
diabeto diagnoze (visa kaina) ’

Hospitalizacijos, kai diabetas — | 9,2

pagrindiné diagnozé _ 12,3

PSP paslaugos (be mokéjimo _ 5,4
uZ prirasytg gyventoja) _ 12,1

o . 6'5
HbA1c tyrimai _ 10,4

1,8
Endokrinologas '. 2.4

0,6
Slaugytojas diabetologas _I1 ;

0 10 20 30

Pateikta apmokéti, mln. EUR

Saltinis: SVEIDRA, 2022-2025 m.

Si analize lé8y perskirstymo nesiilo; R1 ir R2 rekomendacijy kainos nevertinome.

Apribojimai

40

2022 m.
N 2025 m.

50

»Be slaugytojo“ ir ,be tyrimo“ dalys - virSutinés ribos, o mazéjanti ,,be PSP apsilankymo“ dalis nebutinai

reiSkia, kad priezitra tapo prieinamesnée. Modeliai rodo, kurie pacientai reCiau hospitalizuojami, bet

nejrodo, kad pakeitus vieng rodiklj hospitalizacijy sumazéty.

¢ Administraciniai duomenys. Matome tik apmokéti pateiktas paslaugas ir vaisty jsigijima vaistinéje.

Gyvensenos, kiino masés indekso ir HbA1c skaitinés reik§més duomenyse néra.

e Imtis. ] jg nepatenka pacientai, kuriy diabetas uzfiksuotas tik PSP apsilankymy jraSuose ir kurie

negavo kompensuojamojo recepto, kuriame nurodyta diabeto diagnoze, ir nebuvo hospitalizuoti.

Todél imtis tikriausiai maZesné uz visy serganciyjy skaiciy, o 1 tipo pacienty skaicius tikriausiai

jvertintas per mazai.

¢ Neapibréztumas. ApraSomiesiems rodikliams Pl neskaiCiavome, dazniai nestandartizuoti pagal

amziy, todél nedidelius metinius pokycCius vertinkite kaip galima atsitiktinj svyravima.
e Duomeny buklé. Duomenys iStraukti 2026 m. spalio 1 d.; vélesnés saskaitos gali pakeisti 2025 m.

skaicius.
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Netolygumuy Si analizé nevertina. Pacienty priezitros nelyginome pagal gyvenamosios vietos
nepritekliy, savivaldybe, miesto ir kaimo vietoves ar pajamas. Todél ataskaita nieko neteigia apie
sveikatos prieziuros netolygumus.

Atviri klausimai:

Ar 1 tipa nustatyti ir pagal insulino vartojima?
Kaip atrodyty pagal amziy standartizuoti dazniai ir jy PI?
Kiek R3 pacienty lankési PSP, bet diabetas jiems nejrasSytas?

PoObd -

Ar reikety anks€iau nustatyti 2 tipo diabeta rizikos grupése? Pacienty, kurie duomenyse pasirodo
pirma karta, Carlsono gretutiniy ligy indeksas kito nuo 0,80 (2022 m.) iki 0,86 (2025 m.), sirgusiyjy iki
2022 m.-1,28. TacCiau pirmasis pasirodymas duomenyse zymi gydymo vaistais pradzia, ne
diagnoze, todél rekomendacijos nesiulome.

Rekomendacijos

Rekomendacijas rikiuojame pagal tai, kokia didelé spraga, ar ji iSlieka ir kokiy yra iSoriniy jrodymuy, todel
pirmiausia siulome R1.

R1. Integruoti slaugytojus diabetologus j PSP. Né vienos slaugytojo diabetologo konsultacijos per
metus negauna 87 iS 100 pacienty (86,6 proc.). Tai virSutine riba: 485 iS 535 PSP jstaigy per 2022-

2025 m. né karto nepateiké apmoketi Sios paslaugos kodo (technines ataskaitos 5.2 poskyris), todel Sis
rodiklis didele dalimi atspindi, kaip priezilra organizuojama ir apmokama. Rekomendacija grindZziame
ne savo modeliu, o tarptautiniais tyrimais. Atsitiktiniy imciy tyrimy metaanalizé (42 tyrimai, 9 955
pacientai) rodo, kad slaugytojui vadovaujant priezitrai HbA1c sumazéja statistiSkai reikSmingai, bet
nedaug - 0,28 procentinio punkto [3]; poveikis didesnis, kai slaugytojas dirba pagal gydymo algoritmag ir
gali keisti gydyma [4, 5]. Poveikio hospitalizacijy dazniui atsitiktiniy im€iy tyrimai nepatvirtina [6];
viename tyrime, kuriame vertinta ligoninés slaugytojy tarnyba, pacientai guléjo trumpiau [7].
Nyderlanduose pirminéje grandyje 2 tipo diabetu sergantj pacienta gali prizitréti daugiausia slaugytojas
[8, 9], o daugelyje Saliy dauguma 2 tipo pacienty prizitrimi pirminéje grandyje [10].

R2. Pritaikyti esama slaugytojo diabetologo paslaugos apmokéjima. Si paslauga jau apmokama
atskirai: 2025 m. uz jg pateikta apmokéti 1,1 mln. EUR. Sitilome pradéti nuo bandomojo modelio keliose
PSP jstaigose ir jame apibrezti apmokejima bei minimalius paslaugos standartus. Mokant uz kontakta,
gali daugeti formaliy kontakty, todel reikety stebeti ir HbA1c apreptj bei pedos komplikacijas. Kainos
nevertinome.

R3. Patikrinti ir aktyviai jtraukti pacientus be diabetu pazyméto PSP apsilankymo. 2025 m. tokiy
pacienty buvo 8 797. Gali bati, kad dalis jy lankési, bet diabetas nejrasytas, todél pirmiausia reikéty
patikrinti jrasus ir tik tada kviesti pacientus.

R4. Stiprinti amputacijy prevencija. Kasmet atliekama nuo 647 iki 774 amputacijos procedury, o
hospitalizacijy dél diabetinés pedos daznis nemazéja. Sitlome stiprinti pédos priezitrg PSP ir ankstyva
pedos komplikacijy nustatyma. DaZznis svyravo be aiSkios krypties, todél rekomendacija grindZiama ne
augimu, o paciu atvejy skaiciumi.
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Priedai

A. Rodikliy apibréztys

2 lentelé. Rodikliy apibréztys

Rodiklis

Cukriniu diabetu serganc¢iyjy prieZitra Lietuvoje 2022-2025 m.

Skaitiklis

Vardiklis

Kur aprasyta

DM12

DMo04

DMO05

DM02

DMO03

DMO06

DMO07

DMO08

DM13

Be diabetu pazyméto
PSP apsilankymo*

Be endokrinologo
konsultacijos*

Be slaugytojo
diabetologo*

2 tipo be HbA1c
tyrimo*

Gery HbA1c tyrimy
dalis

Metformino
nuoseklumas

Hospitalizuoti del
diabeto

Hospitalizuoti dél
komplikacijy

Diabetine peda

Pacientai be né vieno
PSP apsilankymo,
kurio jraSe pazymétas
diabetas

Pacientai be
apmoketi pateiktos
endokrinologo
konsultacijos su
diabeto diagnoze

Pacientai be
apmoketi pateiktos
slaugytojo
diabetologo ar pédos
priezitros slaugytojo
konsultacijos

2 tipo pacientai be
apmoketi pateikto
HbA1c tyrimo

Tyrimai, kuriy
rezultatas pazymétas
kaip geras

Pacientai, kuriy
pakuotes padengée
bent 80 proc. dieny
nuo pirmojo ty mety
isigijimo iki mety
pabaigos

Pacientai, bent karta
hospitalizuoti, kai
pagrindiné diagnozeé -
diabetas

Pacientai,
hospitalizuoti del
Sirdies, kraujagysliy
ar inksty ligos, kai
jrase yrair diabetas

Pacientai, kuriy
hospitalizacijos jrase
yra pedos opos ar
periferinés
kraujotakos
komplikacijos kodas,
o pagrindiné diagnozé
su ja kliniSkai susijusi

Tais metais sergantys
pacientai

Tais metais sergantys
pacientai

Tais metais sergantys
pacientai

Tais metais sergantys
2 tipo pacientai

Visi tirty 2 tipo
pacienty tyrimai

Tais metais
metforming jsigije 2
tipo pacientai

Tais metais sergantys
to paties tipo
pacientai

Tais metais sergantys
pacientai

1 000 tais metais
serganciy pacienty

,2Daugeja
pacienty...“; techn.
3.2

»Slaugytojas
diabetologas...;
techn. 3.3

»Slaugytojas
diabetologas...;
techn. 3.4

»2 tipo
pacientams...;
techn. 3.5

»2 tipo
pacientams...“;
techn. 3.5

»Metformina
dauguma...“; techn.
3.6

,Hospitalizacijy ir
komplikacijy...“;
techn. 3.7

,Hospitalizacijy ir
komplikacijy...“;
techn. 3.8

,Hospitalizacijy ir
komplikacijy...“;
techn. 3.9
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Kodas Rodiklis SIEIUS Vardiklis Kur aprasyta

DMO09 Amputacijos Aukstos ir Zemos 1000 tais metais »,Hospitalizacijy ir
apatiniy galtiniy serganciy pacienty komplikacijy...“;
amputacijos techn. 3.10
procediros, iSskyrus
traumas

DM11 Pateikta apmokeéti Diabeto priezilros - ,Pateikta apmoketi
paslaugy ir suma...“; techn. 3.11

kompensuojamujuy
vaisty verteé

- GEE sasajy modelis Hospitalizacija t 2 tipo paciento ir »Geresné HbA1c
metais pagal t-1 mety poros kontrole...“, B
mety priezilros priedas; techn. 4.1

kintamuosius

- Stebimasis GLP-1 ir Kontrolés 2023-2024 m. nauji ,GLP-1 vaistai...“, B
SGLT-2 palyginimas pagerejimas ir vartotojai priedas; techn. 4.2
hospitalizacija po
vaisto pradzios

Saltinis: VLK. Cukrinio diabeto prieZitra Lietuvoje 2022—-2025 m.: techniné ataskaita.

*Rodoma pacienty, neturéjusiy Sios paslaugos, dalis: 100 proc. atemus rodiklio reiksme; technineje
ataskaitoje ji rodoma eilutéemis ,,Be ...“ arba ,,Neturejo ...“. ,,Kur aprasSyta“ - Sios ataskaitos Rezultaty
skyriaus radinys (nurodyta antrastes pradZzia) ar priedas ir technines ataskaitos (,,techn.“) poskyris.

B. Modeliy jverciai

3 lentelé. Modeliy jverdiai

Modelis Rodiklis Jvertis 95 proc. PI Pacienty
GEE, hospitalizacija Gery HbA1c tyrimy GS 0,219 0,207-0,232 151 245
dél diabeto dalis (0-1)

GEE, hospitalizacija Metforminu padengty GS 0,467 0,432-0,505 151 245
dél diabeto mety dieny dalis (0-1)

GEE, diabetas ar Gery HbA1c tyrimy GS 0,474 0,459-0,491 151 245
komplikacija dalis (0-1)

GEE, diabetas ar Metforminu padengty GS 0,613 0,586-0,641 151 245
komplikacija mety dieny dalis (0-1)

GLP-1, palyginti su Koreguota GS 1,496 1,390-1,611 12517
SGLT-2: kontrolé

GLP-1, palyginti su Sirdies ir kraujagysliy ~ GS 1,880 1,258-2,807 590
SGLT-2: kontrolé ligos pogrupis

GLP-1, palyginti su Nekoreguota GS 0,465 0,423-0,511 32219
SGLT-2:

hospitalizacija

GLP-1, palyginti su Koreguota GS 0,716 0,647-0,793 32219
SGLT-2:
hospitalizacija

13
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Modelis Rodiklis Jvertis 95 proc. PI Pacienty
GLP-1, palyginti su Kokso proporcingyjy rizikos santykis 0,745  0,682-0,814 32219
SGLT-2: riziky modelis,

hospitalizacija stebéjimas baigiamas

mirties diena

GLP-1, palyginti su Sirdies ir kraujagysliy GS 0,962 0,720-1,285 1811
SGLT-2: ligos pogrupis
hospitalizacija

Saltinis: SVEIDRA, 2022-2025 m.

GS - galimybiy santykis; Pl — pasikliautinasis intervalas. Jvertis, maZesnis uz 1, reiSkia maZesne baigties
galimybe; kontroles baigties GS, didesnis uZ 1, reiSkia daZnesnj pageréejima GLP-1 grupéje. Slaugytojo
kontakto GS 1,446 ir 1,095 pateikiami be PI.

C. Apmokeéti pateiktos sumos pagal prieziuros kategorijg, 2022 ir 2025 m.

4 lentelé. Apmokéti pateiktos sumos pagal prieziaros kategorijg, 2022 ir 2025 m.

Kategorija 2022 mln. EUR 2022 proc. 2025 mln. EUR 2025 proc.
Kompensuojamieji 24,8 35,3 49,6 41,9
vaistai

Hospitalizacijos del 21,9 31,2 30,4 25,7

Sirdies, kraujagysliy
ar inksty ligos su
gretutine diabeto
diagnoze (visa kaina)

Hospitalizacijos, kai 9,2 13,1 12,3 10,4
diabetas - pagrindiné

diagnoze

PSP paslaugos (be 5,4 7,7 12,1 10,2
mokeéjimo uz prirasyta

gyventoja)

HbA1c tyrimai 6,5 9,3 10,4 8,8
Endokrinologas 1,8 2,6 2,4 2,05
Slaugytojas 0,6 0,88 1,1 0,89

diabetologas

IS viso 70,2 100 118,3 100

Saltinis: SVEIDRA, 2022-2025 m.

Antroje eilutéje — visa hospitalizacijos kaina, nors diabetui priskirtina tik jos dalis. PSP suma per maZza,
nes nejeina mokéjimas uZ priraSyta gyventoja; kity kategorijy dalys todél atitinkamai per didelés. Sumos
rodo, kiek pateikta apmoketi, o ne iSlaidas.
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Cukriniu diabetu serganc¢iyjy prieZitra Lietuvoje 2022-2025 m.

D. GLP-1ir SGLT-2 vaisty vartotojai ir apmokeéti pateiktos sumos; tarptautiniai

palyginimai

5 lentelé. GLP-1 ir SGLT-2 vaisty vartotojai ir apmokéti pateiktos sumos, 2022-2025 m.

GLP-1: GLP-1: proc.

pacienty serganciujy

2022 12222 8,5
2023 17748 11,9
2024 24088 15,4
2025 31507 19,5

GLP-1: mln.

SGLT-2:

EUR pacienty
7,4 11478
11,9 20727
17,6 30528
22,5 42 975

SGLT-2: proc. SGLT-2: mln.
serganciujy EUR
8,0 2,5

13,9 4,8

19,6 7,6

26,5 11,3

Saltinis: SVEIDRA, 2022-2025 m.

SkaiCiai ir sumos apskaiciuoti skirtingai: pacienty skaicius ir dalis — tik tais metais sergantys pacientai,

bent karta jsigije kompensuojamajj tos grupes vaista; sumos — visa uZ tos grupes vaistus pateikta

apmoketi suma, jskaitant pacientus, kurie tais metais j vardiklj nepateko.

6 lentelé. Tarptautiniai palyginimai

Rodiklis

Hospitalizacijos dél
diabeto, 100 000 gyventojy
(15 m. ir vyresni,
standartizuota), 2023 m. [2]

Ta pati Lietuvos laiko eiluté

[2]

Amputacijos, 100 000
gyventojy, 2023 m. [2]

Didziosios amputacijos,
1 000 diabetu serganciujy
[11]

Metformino vartojimo
nuoseklumas [12]

Akiy dugno patikra, Anglija
[13]

Lietuva

186,3 (P1 180,9-191,6)

2019 m. 222,3; 2020 m.
144,6; 2021 m. 152,2;
2022 m. 172,9; 2023 m.
186,3

didZiosios 8,6; mazZosios
15,5 (EBPO klasifikacija)

69,9 proc. (2025 m.)

Sioje analizéje nematuota

Palyginimas

Rumunija 227,6; Slovakija
182,8; Vokietija 179,5;
Lenkija 160,1; Latvija 154,7;
Italija 30,7

Anglija 0,774 (2018/19-
2020/21 m.; 17 m. ir vyresni;
standartizuota pagal amziy
ir etnine grupe)

Metaanalizé: 55 proc.
(95 proc. PI 47-64)
nuosekliai vartojanciy

82,3 proc. (12 meén. iki
2024/25 m. Il ketvircio
pabaigos)

ISlyga

Lietuva — antra tarp ES
valstybiy, kuriy duomenis
skelbia EBPO; Lietuvos ir
Slovakijos rodikliai
statistisSkai nesiskiria

Po 2020 m. kyla, bet
2019 m. lygio nepasiekée

EBPO apibréztis; misy
rodiklis skai¢iuojamas 1 000
serganciujy

Artimiausias, bet ne
tiesiogiai palyginamas
rodiklis

Tyrimuose taikomi skirtingi
matai, todel gretinimas tik
orientacinis

Anglijoje — atskira
nacionaline programa
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Rodiklis Lietuva Palyginimas ISlyga

Diabetu serganciyjy EBPO rodikliuose Lietuvos - Juos baty galima
gydymas cholesterolj duomeny néra apskaiciuoti i$
mazinanciais vaistais ir kompensuojamuyjy vaisty
angiotenzing duomeny

konvertuojancio fermento
(AKF) inhibitoriais arba
angiotenzino receptoriy
blokatoriais (ARB) [2]

Saltinis: EBPO [2]; Office for Health Improvement and Disparities [11]; Piragine ir kt. [12]; NHS England [13]; Lietuvos metformino
rodiklis - SVEIDRA, 2022-2025 m.

Vidurkiy tarp Saliy nepateikiame, nes jy nepatikrinome.

E. Pakeitimai, palyginti su 1.0 versija

Pirmoji (1.0) versija datuota 2026 m. spalio 1 d. Sioje (1.1) versijoje kiekvieno radinio pabaigoje nurodyta,
kuris rodiklis ar modelis naudotas ir kuriame techninés ataskaitos poskyryje jis aprasytas. A priedas
papildytas rodikliy kodais, endokrinologo konsultacijos, hospitalizacijy dél diabeto ir dél komplikacijy
bei gery HbA1c tyrimy dalies rodikliais, abiem modeliais ir stulpeliu ,,Kur aprasyta“; pazymeta, kurie
rodikliai rodomi kaip paslaugos neturéjusiy pacienty dalis. PaaiSkinta, kuo modelio kintamieji ir baigtys
skiriasi nuo DM03, DM06, DMO07 ir DM08. Techninés ataskaitos 3.12 poskyryje iStaisyta nuoroda j Sioje
ataskaitoje neskelbiamas lenteles. IS pirmojo atviro klausimo iSbrauktas 1 tipo pacienty skaicius pagal
insulino vartojima: jis apskaiCiuotas pagal ankstesne imties versijg ir techninéje ataskaitoje nepateiktas.
Kiti skaicCiai, iSvados ir rekomendacijos nepakeisti.

Saltiniai

1. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2012 m. vasario 28 d. jsakymas Nr. V-159 ,,Dél
Cukrinio diabeto ir tarpinés hiperglikemijos diagnostikos ir gydymo vaistais, kuriy jsigijimo iSlaidos
apmokamos Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudZeto léSomis, tvarkos apraso patvirtinimo*.
TARi. k. TAR.1657DC90A805; suvestiné redakcija nuo 2023-01-01 (16.6, 16.8.1, 16.8.2, 25.1
papunkciai, 8 priedo 6 eiluté) [ziGréta 2026-10-01]. Prieiga per interneta: https://www.e-
tar.lt/portal/lt/legalAct/TAR.1657DC90A805/asr

2. OECD. Health Care Quality Indicators: DSD_HCQO@DF_PC (rodikliai ADMRDBUC, ADMRDMAI,
ADMRDMAQ) ir DSD_HCQO@DF_PIPC [duomeny rinkinys; zitreta 2026-10-01]. Prieiga per
interneta: https://sdmx.oecd.org/public/rest/data/OECD.ELS.HD,DSD_HCQO@DF_PC

3. Daly B, Tian CJL, Scragg RKR. Effect of nurse-led randomised control trials on cardiovascular risk
factors and HbA1c in diabetes patients: a meta-analysis. Diabetes Res Clin Pract. 2017;131:187-99.

4. Shaw RJ, McDuffie JR, Hendrix CC, et al. Effects of nurse-managed protocols in the outpatient
management of adults with chronic conditions: a systematic review and meta-analysis. Ann Intern
Med. 2014;161(2):113-21.

5. Holloway D, James S, Ekinci E, Craft J. Systematic review of the effectiveness of nurse-led care in
reducing glycated haemoglobin in adults with Type 1 or 2 diabetes. IntJ Nurs Pract.
2023;29(6):e13135.

6. Loveman E, Royle P, Waugh N. Specialist nurses in diabetes mellitus. Cochrane Database Syst Rev.
2003;(2):CD003286.
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Davies M, Dixon S, Currie CJ, Davis RE, Peters JR. Evaluation of a hospital diabetes specialist
nursing service: a randomized controlled trial. Diabet Med. 2001;18(4):301-7.

Vrijhoef HIM, Diederiks JPM, Spreeuwenberg C, Wolffenbuttel BHR, van Wilderen LIGP. The nurse
specialist as main care-provider for patients with type 2 diabetes in a primary care setting: effects
on patient outcomes. IntJ Nurs Stud. 2002;39(4):441-51.

Houweling ST, Kleefstra N, van Hateren KJ, et al. Can diabetes management be safely transferred to
practice nurses in a primary care setting? A randomised controlled trial. J Clin Nurs. 2011;20(9-
10):1264-72.

Seidu S, Cos X, Brunton S, Harris SB, Jansson SPO, Mata-Cases M, et al. 2022 update to the position
statement by Primary Care Diabetes Europe: a disease state approach to the pharmacological
management of type 2 diabetes in primary care. Prim Care Diabetes. 2022;16(2):223-44.

Office for Health Improvement and Disparities. Fingertips: rodiklis 93047 (didZiosios amputacijos
diabetu sergantiems) [duomeny rinkinys; zitréta 2026-10-01]. Prieiga per interneta:
https://fingertips.phe.org.uk

Piragine E, Petri D, Martelli A, Calderone V, Lucenteforte E. Adherence to oral antidiabetic drugs in
patients with type 2 diabetes: systematic review and meta-analysis. J Clin Med. 2023;12(5):1981.
doi:10.3390/jcm12051981. PMID: 36902770.

NHS England. Diabetic eye screening: key performance indicator DE1, 2024/25 m. |l ketvirtis [ZiGréta
2026-10-01]. Prieiga per interneta: https://www.gov.uk/government/publications/nhs-population-
screening-kpi-report-1-july-to-30-september-2024/young-person-and-adult-screening-kpi-data-q2-
summary-factsheets-1-july-to-30-september-2024

8 Saltinyje aprasSytame tyrime nebuvo kontrolineés grupes, o 7 Saltinyje tirta ligoninés, ne pirminés

grandies paslauga.
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