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DARBOTVARKĖ:  

1. Dėl 2007 m. PSDF biudžeto apyskaitos.  

2. Dėl 2008 m. centralizuotai perkamų vaistų ir medicinos pagalbos priemonių sąrašo papildymo.  

3. Dėl 2008 m. V etapo medicinos darbuotojų darbo užmokesčio didinimo prioritetų.  

4. Dėl 2008 m. asmens sveikatos priežiūros paslaugų restruktūrizavimo programų. Papildomas klausimas.  

5. Dėl Ligų ir kompensuojamųjų vaistų joms gydyti sąrašo (A sąrašo) pakeitimo.  

1. SVARSTYTA. 2007 m. PSDF biudžeto apyskaita.  

NUTARTA:  

1. Pritarti 2007 m. PSDF biudžeto vykdymo metinei apyskaitai.  

2. Teikti 2007 m. PSDF biudžeto vykdymo metinę apyskaitą LR Vyriausybei svarstyti.  

2. SVARSTYTA. 2008 m. centralizuotai perkamų vaistų ir medicinos pagalbos priemonių sąrašo papildymas.  

NUTARTA.  

Pritarti 2008 metų iš PSDF biudžeto centralizuotai perkamų vaistinių preparatų ir medicinos pagalbos priemonių 
sąrašui bei PSDF biudžeto galūnėms, sąnariams ir organams protezuoti, protezams įsigyti bei centralizuotai perkamų 
vaistų ir medicinos pagalbos priemonių išlaidoms kompensuoti sąrašo, patvirtinto 2008-03-14 sveikatos apsaugos 
ministro įsakymu Nr. V-190, patikslinimui:  

1. medikamentams Teriparatidum (Forsteo) ir Parathyroid hormone (Preotact) osteoporozei gydyti – 900 (devyni 
šimtai) tūkst. litų;  

2. medikamentui Pegiliuotas Doxorubicinas (Caelyx) įsisenėjusiam kiaušidžių vėžiui gydyti – 1 (vienas) mln. litų.  

3. SVARSTYTA. 2008 m. V etapo medicinos darbuotojų darbo užmokesčio didinimo prioritetai.  

Tarybos nariai bendru sutarimu pritaria pristatytoms 2008 m. V etapo medicinos darbuotojų darbo užmokesčio 
didinimo kryptims.  

4. SVARSTYTA. 2008 m. asmens sveikatos priežiūros paslaugų restruktūrizavimo programos.  

NUTARTA.  

Pritarti Paslaugų restruktūrizavimo programų vertinimo komisijos sprendimams dėl ASPĮ paslaugų restruktūrizavimo 
programų ir siūlyti jų įgyvendinimui skirti:  

1. ASPĮ paslaugų restruktūrizavimo programų tęstiniams projektams – VšĮ Vilniaus universitetinei Vaikų ligoninei – 
904 762 Lt (medicinos įrangai įsigyti).  

2. Išeitinėms kompensacijoms – VšĮ Kauno apskrities ligoninei – 203 486 Lt.  

3. ASPĮ Slaugos ir palaikomojo gydymo skyrių paslaugų restruktūrizavimo programoms – VšĮ Sapiegos ligoninei – 
994110 Lt (patalpų einamajam remontui – 971 000 Lt, medicinos įrangai įsigyti – 23 110 Lt);  

4. ASPĮ priėmimo-skubios pagalbos skyrių paslaugų restruktūrizavimo programoms 699 560 Lt, iš jų:  

VšĮ Vilniaus universitetinei Vaikų ligoninei – 465 560 Lt (patalpų einamajam remontui – 331 060 Lt, medicinos įrangai 
įsigyti – 134 500 Lt);  

VšĮ Klaipėdos apskrities ligoninei – 234 000 Lt (patalpų einamajam remontui).  

5. ASPĮ dienos chirurgijos skyrių paslaugų restruktūrizavimo programoms 4 956 500 Lt, iš jų:  

VšĮ Klaipėdos universitetinei ligoninei – 2 743 000 Lt (patalpų einamajam remontui – 1 200 000 Lt, medicinos įrangai 
įsigyti – 1 543 000 Lt);  

VšĮ Vilniaus universiteto Onkologijos institutui – 1 741 500 Lt (patalpų einamajam remontui – 1 319 500 Lt, medicinos 
įrangai įsigyti – 422 000 Lt);  

VšĮ Kauno Raudonojo Kryžiaus klinikinei ligoninei – 472 000 Lt (medicinos įrangai įsigyti).  

5. SVARSTYTA. Ligų ir kompensuojamųjų vaistų joms gydyti sąrašo (A sąrašo) pakeitimo.  

NUTARTA:  

1. Pritarti, kad būtų nustatytas generinių analogų neturinčių sartanų (Candesartanum, Eprosartanum, Olmesartanum, 
Telmisartanum) bei generinių analogų neturinčių sudėtinių sartanų ir diuretikų grupės vaistų (Valsartanum et 
Hydrochlorothiazidum, Olmesartanum et Hydrochlorothiazidum) hipertenzinėms ligoms (TLK-10 kodai I10-I11, I15) gydyti 
skyrimo apribojimas „skiriama tik didelės ir labai didelės rizikos grupei priskiriamiems sergantiesiems arterine 



hipertenzija, kuriems diagnozuotas cukrinis diabetas ir diabetinė nefropatija. Po kardiologo ar nefrologo paskyrimo gali 
išrašyti vidaus ligų ar šeimos gydytojai“.  

2. Pritarti, kad būtų nustatytas generinių analogų neturinčių sartanų (Candesartanum, Eprosartanum, Olmesartanum, 
Telmisartanum) bei generinių analogų neturinčių sudėtinių sartanų ir diuretikų grupės vaistų (Valsartanum et 
Hydrochlorothiazidum) hipertenzinei nefropatijai (TLK-10 kodas I12) gydyti skyrimo apribojimas „skiriama tik didelės ir 
labai didelės rizikos grupei priskiriamiems sergantiesiems arterine hipertenzija. Po kardiologo ar nefrologo paskyrimo gali 
išrašyti vidaus ligų ar šeimos gydytojai“.  

 


