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DARBOTVARKE:

[

Dél Ligy ir kompensuojamyjy vaisty joms gydyti saraso (A sgraSo) pakeitimo.

2. Dél Kompensuojamujy medicinos pagalbos priemoniy saraso (C sgraso)
pakeitimo.

3. Dél vaistiniy preparaty jraSymo j Ligy ir kompensuojamyjy vaisty joms gydyti

sarasa (A sarasa) iS§ Rezervinio vaisty sgrago.

Dél ambulatoriniy slaugos paslaugy namuose baziniy kainy patvirtinimo.

S. Dél radiologo arba onkologo radioterapeuto konsultacijy bei radionuklidinés

kompiuterinés tomografijos tyrimy, kai naudojami radiofarmakologiniai

preparatai, baziniy kainy patvirtinimo.

=~

1. SVARSTYTA. Ligy ir kompensuojamyjy vaisty joms gydyti sgraso (A
saraso) pakeitimas.

PraneS¢jas Valentin Gavrilov, Ligy, vaistiniy preparaty ir medicinos pagalbos priemoniy
kompensavimo komisijos pirmininkas, pristaté Ligy, vaistiniy preparaty ir medicinos pagalbos
priemoniy kompensavimo komisijos 2016 m. vasario 25 d. ir kovo 24 d. posédZiuose priimtus
sprendimus dél Ligy ir kompensuojamyjy vaisty joms gydyti saraso pakeitimo. Sitlyta j Ligy ir
kompensuojamujy vaisty joms gydyti saraa jraSyti Sonin¢ amiotrofine skleroze, o jai gydyti —
vaistg Riluzolum. Be to, minéta sarasg sitlyta papildyti Darunavir et Cobicistat, skirtu Zmogaus
imunodeficito viruso sukeltai ligai gydyti, Aforvastatinum et Perindoprilum et Amlodipinidum nuo
hipertenzijos, Vigabatrinum nuo epilepsijos, Imatinibum nuo virSkinamojo trakto stromos véZio.

Pasisake Tarybos nariai: — K. Strupas, J. Pundzius, D. Kamarauskien¢, L. Labanauskas.

K. Strupas teiravosi, koks buvo atliktas jdirbis dél tolesnio vaisty kompensavimo, t.y., ar
nebuvo parengta konkrecéiy pasitlymy dél vaisty kompensavimo ateityje. Teiravosi, kodél vieni
vaistai kompensuojami 80 proc. bazinés kainos, kiti — 90 proc., ar 100 procenty. Atkreipé démes;,
kad biitinas sisteminis poZiliris j vaisty kompensavima.

VLK direktoriaus pavaduotoja Neringa Bernotiené teigé, kad yra nustatyta pagal kokius
kriterijus vieni ar kiti vaistai patenka j tam tikrg kompensavimo lygmeny sritj.

J. Pundzius atkreipé démes;j | tai, kad $is klausimas keliamas jau seniai, nes procediiros turi
buti aiSkios, jei butina — reikia tobulinti kriterijus. Papra$¢ artimiausiu metu pristatyti Tarybai
principus ar sistema, pagal kuriuos biity nustatomas vaisty kompensavimo lygmuo.

D. Kamarauskiené paminéjo Konstitucinio teismo nuostatas, kurios sako, kad jeigu néra
nustatyta skaidriy kriterijy arba rodikliy, bet kokiam vie$am finansavimui, tai laikoma paZeidimu.
Pasiulé pateikti konkre€ia datg, kada buity nustatyti konkretis kriterijai dél vaisty kompensavimo.

J. Kumpiené paskyré preliminarig data, t. y. iki liepos 1 d. parengti vaisty kompensavimo
kriterijy nustatymo projekta.

Tarybos nariai vienbalsiai pritaré pristatytam nutarimo projektui.
NUTARTA. Pritarti:
1. ligos Soniné amiotrofiné sklerozé, kurios kodas G12.2 pagal Tarptautinés statistinés
ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos deSimtajj pataisytg ir papildyta leidimg ,,Sisteminis ligy
saraSas“ (Australijos modifikacija, TLK-10-AM) jraSymui j Ligy ir kompensuojamyjy vaisty



joms gydyti sgraso (A saraSo) VI skyriy ,,Nervy sistemos ligos“. éiq liga kompensuoti 100
procenty Privalomojo sveikatos draudimo fondo (toliau — PSDF) biudzeto 1éSomis.

2. Siy vaistiniy preparaty jraSymui j A sarasa:

2.1. Riluzolum, skirto Soninei amiotrofinei sklerozei (TLK-10-AM kodas G12.2) gydyti.
PSDF biudzeto 1éSomis kompensuoti 100 procenty jo jsigijimo islaidy;

2.2. Darunavir et Cobicistat, skirto zmogaus imunodeficito viruso sukeltai ligai (TLK-
10-AM kodai B20-B24) gydyti. PSDF biudzeto 1éSomis kompensuoti 100 procenty jo jsigijimo
islaidy;

2.3. Atorvastatinum et Perindoprilum et Amlodipinum, skirto hipertenzinei ligai (TLK-
10-AM kodai I10-111) gydyti, taikant skyrimo salyga ,esant pirminei hipercholesterolemijai
arba miSriajai hiperlipidemijai (TLK-10-AM kodas E78). Skiria ir iSraso gydytojas kardiologas,
vidaus ligy ar Seimos gydytojas asmenims pagal Asmeny, priskirtiny Sirdies ir kraujagysliy ligy
didelés rizikos grupei, atrankos ir prevencijos priemoniy finansavimo programa, jei ju MTL
cholesterolis > 3,0 mmol/I*“. PSDF biudZeto léSomis kompensuoti 80 procenty jo jsigijimo islaidy;

2.4. Vigabatrinum, skirto epilepsijai (TLK-10-AM kodai G40.1, G40.2, G40.4) gydyti,
taikant skyrimo sglyga ,.epilepsiniams priepuoliams, kuriy etiologija yra tuberoziné sklerozé
(TLK-10-AM kodas Q85.1), taip pat bet kurios etiologijos infantiliniai spazmai (West
sindromas) (TLK-10-AM kodas G40.4), kai per 2 savaites nepasiekiama priepuoliy ir
hipsaritmijos kontrolés gydant steroidais arba kai yra kontraindikaciju gydymui steroidais; taip
pat gydymui rezistentiSki Zidininiai epilepsijos priepuoliai (TLK-10-AM kodas G40.2), kai
gydymas kitais potencialiai tinkamais vaistais neefektyvus ar kontraindikuotinas, nusprendus III
lygio vaiky neurology/neurology konsiliumui“. PSDF biudzeto léSomis kompensuoti 100
procenty jo jsigijimo iSlaidy;

3. vaistinio preparato Imatinibum jrasyto j A sarasa ir kompensuojamo 100 procenty i$
PSDF biudzeto, skirto virskinamojo trakto stromos piktybiniam navikams (TLK-10-AM kodai
C15-C20) gydyti, skyrimo salygos ,,skiriama adjuvantiniam suaugusiyjy, kuriems po atliktos Kit
(CD 117) teigiamo virSkinamojo trakto stromos naviko rezekcijos yra reikSmingai padidéjusi
recidyvo rizika, gydymui®“, pakeitimui nauja skyrimo salyga ,skiriama adjuvantiniam
suaugusiyjuy, kuriems po atliktos Kit (CD 117) teigiamo virskinamojo trakto stromos naviko
rezekcijos yra reikSmingai padidéjusi recidyvo rizika, gydymui ir pacientams, kuriems yra Kit
(CD 117) teigiamas nerezekuotinas ir (ar) metastazaves piktybinis virskinimo trakto stromos
navikas“. ‘

2. SVARSTYTA. Kompensuojamyjy medicinos pagalbos priemoniy saraso (C
sara$o) pakeitimas.

Pranes$éjas Valentin Gavrilov, Ligy, vaistiniy preparaty ir medicinos pagalbos priemoniy
kompensavimo komisijos pirmininkas, pristaté Ligy, vaistiniy preparaty ir medicinos pagalbos
priemoniy kompensavimo komisijos 2016 m. vasario 25 d. ir kovo 24 d. posédziuose priimtus
sprendimus dél Kompensuojamyjy medicinos pagalbos priemoniy sgraSo (C saraSo) pakeitimo.
Sitiloma Kompensuojamyjy medicinos pagalbos priemoniy sarasa papildyti diagnostinémis juostelémis
vaiko kraujo kre$éjimo sistemos biuklei jvertinti. Taip pat sililyta vaikams, sergantiems atopiniu
dermatitu, izomaltozés produktus kompensuoti iki 2 mety amZiaus.

S. Gendvilis teiravosi, ar padidés PSDF biudZeto iSlaidos pasikeitus vaiky amziaus grupei,
kuriai bus kompensuojami Sie specialios paskirties maisto produktai.

Pasak V. Gavrilov, atsizvelgiant j tai, kad izomaltozés produktai iki 2 mety vaikams anks¢iau
jau buvo kompensuojami Vaisty ir medicinos pagalbos priemoniy, skirty labai retoms ligoms gydyti,
jsigijimo i8laidy kompensavimo komisijos sprendimu, prognozuojamos PSDF biudZeto iSlaidos,
jitraukus Siuos produktus j C sarasa, nedidéty.

Tarybos nariai vienbalsiai pritaré nutarimo projektui.
NUTARTA. Pritarti:



1. jrasSyti i Kompensuojamyjy medicinos pagalbos priemoniy sgraSg (C sarasg)
medicinos pagalbos priemone diagnostinés juostelés kraujo kreséjimo sistemos biiklei jvertinti su
paskyrimo salyga ,vaikams kiekybiniam protrombino laiko nustatymui kraujuje, kuriy
gydymui naudojami antikoaguliantai, taip pat po endoprotezavimy, stentavimy ir
transplantacijy (TLK-10-AM kodai 127.0, 127.8, 134-136, 139, 142, 142.8, 148, 163, 167, 174, 182,
185, Q20.1, Q20.4-Q20.6, Q20.8, Q21.2 (disbalancinis tipas ar kombinuota yda su Q21.3),
Q22.0, Q22.3, Q22.4, Q22.5, Q22.6, Q23.01, Q23.22, Q23.02, Q23.3, Q23.4, Q23,9, Q24.9, Q25.2,
Q25.4, Q25.5, Q25, Z94.8, 795). Per metus iSraSoma ne daugiau kaip 36 juostelés*;

2. pakeisti jrasyty | Kompensuojamyjy medicinos pagalbos priemoniy sarasg (C
sgrasga) specialios paskirties maisto produkty — izomaltozés produkty, kuriy sudétyje yra
visavercio elementiniy amino rugsfiy misinio paskyrimo salygas, pratesiant Siy priemoniy
kompensavimg vaikams iki 2 mety:

- vaikams nuo 1 mety iki 1,5 mety, kuriems pakartotinai atlikti visi butini tyrimai
sunkaus atopinio dermatito diagnozei patvirtinti ir yra tretinio lygio gydymo paslaugas
teikianciy gydytojy specialisty konsiliumo motyvuotas izomaltozés produktais gydymo tesimo
pagrindimas, iSraSoma gydymo kursui iki 6 ménesiy, i§ viso per ménesj ne daugiau kaip 3,2 kg;

- vaikams nuo 1,5 mety iki 2 mety, kuriems pakartotinai atlikti visi buitini tyrimai
sunkaus atopinio dermatito diagnozei patvirtinti ir yra tretinio lygio gydymo paslaugas
teikianciy gydytoju specialisty konsiliumo motyvuotas izomaltozés produktais gydymo tesimo
pagrindimas, iSraSoma gydymo kursui iki 6 ménesiy, i§ viso per ménesj ne daugiau kaip 2,4 kg.

3. SVARSTYTA. Vaistiniy preparaty jraSymo i Ligy ir kompensuojamyjy vaisty joms
gydyti sarasa (A sgrasg) iS Rezervinio vaisty saraso.

Prane$éjas Valentin Gavrilov, Ligy, vaistiniy preparaty ir medicinos pagalbos priemoniy
kompensavimo komisijos pirmininkas, pristaté Ligy, vaistiniy preparaty ir medicinos pagalbos
priemoniy kompensavimo komisijos 2016 m. kovo 30 d. posédyje priimtg sprendimg dél vaistiniy
preparaty jraSymo j Ligy ir kompensuojamyjy vaisty joms gydyti sarasg (A sarasg) i§ Rezervinio vaisty
sgraSo. Pristatytas pasiiilymas dél vaisty, esanéiy Rezerviniame vaisty sgraSe, kurie galéty biti jtraukti
i Ligy ir kompensuojamyjy vaisty joms gydyti sgrasa. Sidilyta j Ligy ir kompensuojamyjy vaisty joms
gydyti saraSg jraSyti Riociguatum nuo létinés tromboembolinés plauciy hipertenzijos, Pirfenidonum
bei Nintedanibum nuo idiopatinés plauciy fibrozés, Cinacalcet nuo antrinés hiperaratirozés,
Omalizumabum nuo idiopatinés dilgelinés ir Belimumabum nuo sisteminés raudonosios vilkligés ir kt.

Pasisaké Tarybos nariai: — J. Pundzius, S. Gendvilis, K. Strupas, L. Labanauskas, V.
Augustiniené.

V. Gavrilov pazyméjo, kad Ligy, vaistiniy preparaty ir medicinos pagalbos priemoniy
kompensavimo komisija siillo jtraukti daugiau vaisty i§ Rezervinio sgraSo. Pagrindinis sprendimas
buvo susijes su kardiologija, su prieSirdziy virpéjimu ir vaistais, kurie reikalingi Sios ligos gydymui.
V. Gavrilov pamingjo, kad §is klausimas Privalomojo sveikatos draudimo tarybai jau buvo teiktas, jau
buvo sprendZiamas klausimas apie satiny skyrimo sglygy palengvinimg ir kartu apie kardiologiniy
vaisty grupavimg bazinei kainai nustatyti. Pasak V. Gavrilov reikalingi sprendimai, kurie leisty Siame
kardiologiniame segmente, kuris reikalauja nemazai PSDF 1éSy, geriau ir efektyviau panaudoti 1ésas.
V. Gavrilov paminéjo, kad Siemet PSDF biudZete inovaciniams vaistams numatyta 13 mln. eury. I$
Sios sumos 10,8 mln. eury reikia numatyti jau pernai pradétiems kompensuoti inovaciniams vaistams,
todél, pasak VLK atstovy, Siemet i§ Rezervinio vaisty sgraso naujiems vaistams kompensuoti gali buti
skiriama 2.2 mln. eury.

L. Labanauskas pazyméjo, kad dél Siy vaisty grupavimo reikéty konsultuotis su specialistais ir
analizuoti, kaip juos tinkamai sugrupuoti.

J. Kumpiené atkreipé démesj j tai, kad Sis vaisty grupavimo klausimas turi biiti iSskirtas ir
nagrinéjamas kaip atskiras klausimas.



Pasak Sirdies asociacijos prezidento Raimundo Kubiliaus, pamatinis iSeminés Sirdies ligos
valdymo momentas yra tinkamas arterinés hipertenzijos gydymas. R. Kubilius paminéjo veréian¢ius
sunerimti Europos kardiology draugijos paskelbtus duomenis, kad vidutiné Lietuvos vyro gyvenimo
trukmé 64 metai. Pasak jo, ,,dabar norima Zengti j naujg terapine grupe, naujos kartos antikoaguliantus,
kuriais galéty gydytis vos 2 proc. populiacijos Lietuvoje, o hipertenzijg bandoma nustumti, kai
kalbame apie 60 nuo$im¢iy populiacijos®.

V. Gavrilov pasitilé parengti informacijg dél vaisty grupavimo ir kitame Tarybos posédyje su
VLK atstovais jg pristatyti.

Ieva Drégviené, Ligy, vaistiniy preparaty ir medicinos pagalbos priemoniy kompensavimo
vaisty komisijos naré teigé susidurianti su sistemine problema, kada inovatyvaus vaisto pavadinimas
apibréZiamas pagal jo jtraukimo laikg, bet ne pagal vertinimo kriterijus, kad tas vaistas kei¢ia
iSgyvenamumga, mazina nejgaluma ir pan.

K. Garuoliené pristaté informacijg apie inovatyvius vaistus ir 18y vaistams naudojimo. K.
Garuoliené teige, kad jeigu jau Siais metais buty jtraukti sitilomi vaistai i§ Rezervinio vaisty saraso, tai
2016 m. i§ PSDF biudZeto isleistuméme 5,8 min. eury, 2017 m. 10 min. eury, o 2018 metais — 13 min.
eury. Tvirtinant 2016 m. PSDF biudZetg buvo nuspresta nedidinti bendryjy i$laidy, todél ligoniy kasos
turi kompensuoti vaistus i§ ty paciy PSDF 1ésy. Pabrézé, kad jeigu nebus imtasi tokiy priemoniy, kaip
grupavimas, ligoniy kasos neturés 1é8y atsiskaityti su vaistinémis.

J. Pundzius pasitilé pritarti ir jraSyti naujas ligas bei joms gydyti skiriamg po vieng vaista,
kadangi pacientai Siandien negauna jokio kompensuojamo gydymo. Dél vaisty astmai gydyti pasitilé
svarstyti kitame posédyje. Pamingjo, kad naujiems antikoaguliantams reikia taikyti grupavimo
principa.

Tarybos nariai vienbalsiai pritaré nutarimo projektui.

NUTARTA. Pritarti:

1. Siy ligy jraSymui j Ligy ir kompensuojamyjy vaisty joms gydyti sarasg (A sarasg) i§
Rezervinio vaisty saraso:

1.1. létiné tromboemboliné plauciy hipertenzija, kurios kodas 127.2 pagal Tarptautinés
statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos deSimtgjj pataisyta ir papildyta leidimg
»Sisteminis ligy saraSas“ (Australijos modifikacija, TLK-10-AM) (toliau — TLK-10-AM)
jraSymui j A saraSo IX skyriy ,,Kraujotakos sistemos ligos*. Slq liga kompensuoti 100 procenty
Privalomojo sveikatos draudimo fondo (toliau — PSDF) biudZeto léSomis;

1.2. idiopatiné plauciy fibrozé, kurios kodas J84.1 pagal TLK-10-AM, jraSymui i A
saraso X skyriy ,,Kvépavimo sistemos ligos*. Slq liga kompensuoti 100 procenty PSDF biudzeto
léSomis;

1.3. antriné hiperparatirozé, kurios kodas E21.1 pagal TLK-10-AM, jraSymui j A sgraSo
IV skyriu ,,Endokrininés, mitybos ir medziagy apykaitos ligos“. éia ligg kompensuoti 100
procenty PSDF biudzeto léSomis;

1.4. idiopatiné dilgéliné, kurios kodai L50.1 ir L50.8 pagal TLK-10-AM, jraSymui j A
saraso XII skyriy ,,Odos ir poodzio ligos. Slq ligg kompensuoti 100 procenty PSDF biudzeto
léSomis;

2. §iy vaistiniy preparaty jraSymui j A sgrasg i§ Rezervinio vaisty sgraSo:

2.1. Riociguatum, skirto létinei tromboembolinei plauciy hipertenzijai (TLK-10-AM
kodas 127.2) gydyti su salyga, kad Sio vaistinio preparato gamintojas sudarys gydymo
prieinamumo gerinimo ir rizikos pasidalijimo sutartj (toliau — sutartis), kurioje biity nustatyta
prognozuojama PSDF biudZeto iSlaidy suma. PSDF biudZzeto 1éSomis kompensuoti 100 procenty
jo isigijimo iSlaidy;

2.2. Pirfenidonum, skirto idiopatinei plauciy fibrozei (IPF) (TLK-10-AM kodas J84.1)
gydyti, taikant skyrimo salyga ,,1. IPF diagnozuota tik tokiy ligoniy tyrimg bei gydyma
turin¢iame centre — VS VUL SantariSkiy klinikose arba VS LSMU Kauno Kklinikose
multidisciplininio gydytoju konsiliumo sprendimu; 2. gydymga skiria ir tesia tik VSI VUL



SantariSkiy klinikose arba V§] LSMU Kauno Kklinikose dirbantis gydytojas pulmonologas; 3.
Forsuota gyvybiné plaudiy talpa (FVC) yra maZzesné kaip 80 proc. biitinojo dydzio“. Pagal
pirmiau minétg indikacija skiriamas vaistinis preparatas Pirfenidonum biity jrasytas j A sgrasa
su salygomis, jei Sio vaistinio preparato gamintojas pasiraSys sutartis, Kuriose biity nustatyta
grazintina kainos dalis bei prognozuojama PSDF biudzeto iSlaidy suma. PSDF biudZzeto léSomis
kompensuoti 100 procenty jo jsigijimo islaidy;

2.3. Nintedanibum, skirto idiopatinei plauciy fibrozei (IPF) (TLK-10-AM kodas J84.1)
gydyti, taikant skyrimo salyga ,1. IPF diagnozuota tik tokiy ligoniy tyrimg bei gydymg
turin¢iame centre — VS] VUL SantariSkiy Kklinikose arba V§] LSMU Kauno Kklinikose
multidisciplininio gydytojuy konsiliumo sprendimu; 2. gydymg skiria ir tesia tik V§] VUL
SantariSkiy Kklinikose arba VS] LSMU Kauno klinikose dirbantis gydytojas pulmonologas; 3.
Forsuota gyvybiné plaudiy talpa (FVC) yra maZesné kaip 80 proc. bitinojo dydzio“. Pagal
pirmiau minéta indikacija skiriamas vaistinis preparatas Nintedanibum biity jraSytas j A sarasa
su sglyga, jei Sio vaistinio preparato gamintojas pasiraSys sutartj, kurioje buity nustatyta
prognozuojama PSDF biudZeto iSlaidy suma. PSDF biudZeto 1éSomis kompensuoti 100 procenty
jo isigijimo islaidy;

2.4. Cinacalcet, skirto antrinei hiperparatirozei (TLK-10-AM kodas E21.1) gydyti,
taikant skyrimo sglyg ,,dializuojamiems pacientams, sergantiems terminaline inksty liga, kuriy
nekontroliuojamas kraujo plazmoje nepakitusio parathormono (apibréziamas kaip didesnis nei
85 pmol /1[800 pg / ml]) lygis bei Sie pacientai atspariis standartiniam gydymui, ir normali arba
didelé¢ koreguota kalcio koncentracija serume, ir kuriems chirurginé paratiroidektomija
kontraindikuotina, nes operacijos rizika yra didesné uz nauds. Skiria gydytojas nefrologas ar
endokrinologas. Bitina gydymo efektyvuma kontroliuoti nuolatos, nesant teigiamos dinamikos
gydyma nutraukti po 4 ménesiy“. Pagal pirmiau minétg indikacija skiriamas vaistinis
preparatas Cinacalcet biuty jraSytas | A saraSa su salygomis, jei Sio vaistinio preparato
gamintojas pasiraSys sutartis, kuriose biity nustatyta graZzintina kainos dalis bei prognozuojama
PSDF biudZzeto iSlaidy suma. PSDF biudZeto léSomis kompensuoti 100 procenty jo isigijimo
islaidy;

2.5. Omalizumabum, skirto idiopatinei dilgelinei (TLK-10-AM kodai L50.1, L50.8)
gydyti, taikant skyrimo salyga ,skiria ir iSraSo Vilniaus, Kauno universitety, Vilniaus m.
klinikinés ligoninés ir Klaipédos universitetinés ligoninés gydytoju alergology ir Klinikiniy
imunology (vaikams iki 18 m. — vaiky alergologu) konsiliumo sprendimu kaip treéios pakopos
vaistas, kai gydymas didelémis antihistamininiy preparaty dozémis neveiksmingas sergant
sunkios eigos, rezistentifka jprastiniam gydymui idiopatine dilgéline“. Pagal pirmiau minéta
indikacijg skiriamas vaistinis preparatas Omalizumabum biity jraSytas j A s3araSa su salyga, jei
Sio vaistinio preparato gamintojas pasiraSys sutartj, kurioje bity nustatyta prognozuojama
PSDF biudZeto iSlaidy suma. PSDF biudZeto 1éSomis kompensuoti 80 procenty jo jsigijimo
iSlaidy;

2.6. Belimumabum, skirto sisteminei raudonajai vilkligei (TLK-10-AM kodas M32)
gydyti, taikant skyrimo salyga ,,tik pacientams, kuriems diagnozuota aktyvi sisteminé raudonoji
vilkligé su teigiamu autoantikiiny méginiu ir, kuriems nepaisant jprasto gydymo, ligos
aktyvumas yra labai didelis (yra teigiami anti-dsDNR, maZai komplemento)“. Pagal pirmiau
minétg indikacijg skiriamas vaistinis preparatas Belimumabum biity jrafytas | A sarada su
sglygomis, jei Sio vaistinio preparato gamintojas pasiraSys sutartis, kuriose biity nustatyta
grazintina kainos dalis bei prognozuojama PSDF biudzeto i$laidy suma. PSDF biudZeto 1éSomis
kompensuoti 100 procenty jo jsigijimo islaidy.

4. SVARSTYTA. Dél ambulatoriniy slaugos paslaugy namuose baziniy kainy
patvirtinimo.

PraneS¢ja Violeta Kutraité, Valstybinés ligoniy kasos prie Sveikatos apsaugos ministerijos
Kainy ir Klasifikacijy departamento Kainy skyriaus vedéja, pristaté apskaitiuotas ambulatoriniy



slaugos paslaugy namuose bazines kainas. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m.
gruodzio 18 d. jsakymu Nr. V-1473 ,Dél ambulatoriniy slaugos paslaugy namuose teikimo
reikalavimy apraSo patvirtinimo® patvirtintas ambulatoriniy slaugos paslaugy namuose teikimo
reikalavimy apraSas (toliau — Aprasas), kuris reglamentuoja ambulatoriniy slaugos paslaugy namuose
teikimo tvarkg ir jsigalioja nuo 2016 m. geguzés 1 d. VLK specialistai apskai¢iavo ambulatoriniy
slaugos paslaugy namuose bazines kainas pagal Aprase nurodytas paslaugy grupes.

D. Berukstiené atkreipé démes; i tai, kad $iy paslaugy baziniy kainy patvirtinimas bus labai
didelé¢ pagalba pacientams, kuriems reikalingos slaugos paslaugos. Siuo metu $ie pacientai gaudavo
vidutiniSkai 4,4 slaugos paslaugas per metus. Dabar $ie pacientai galés gauti 20 tokiy slaugos
paslaugy.

Tarybos nariai vienbalsiai pritaré nutarimo projektui.

NUTARTA. Pritarti:

1. slaugos procediiros (gydytojui paskyrus) paslaugai ir jos bazinei kainai — 12,32 balo;

2. opy, praguly ir Zaizdy prieziiiros (gydytojui paskyrus) paslaugai ir jos bazinei
kainai — 11,00 baly;

3. savarankiSkai slaugytojos paslaugai ir jos bazinei kainai — 9,22 balo;

4. gleiviy iSsiurbimo paslaugai ir jos bazinei kainai — 38,07 balo;

5. Sio nutarimo jsigaliojimui nuo 2016 m. geguzés 1 d.

S. SVARSTYTA. Radiologo arba onkologo radioterapeuto konsultacijy bei
radionuklidinés kompiuterinés tomografijos tyrimy, kai naudojami radiofarmakologiniai
preparatai, baziniy kainy patvirtinimas.

Prane$¢ja Violeta Kutraité, Valstybinés ligoniy kasos prie Sveikatos apsaugos ministerijos
Kainy ir Klasifikacijy departamento Kainy skyriaus vedéja, pristaté VLK specialisty apskai¢iuotas
radiologo arba onkologo radioterapeuto konsultacijy bei radionuklidinés kompiuterinés tomografijos
tyrimy, kai naudojami radiofarmakologiniai preparatai, bazines kainas. AtsiZvelgiant i tai, jog i$
Centralizuotai apmokamy vaisty ir medicinos pagalbos priemoniy saraso iSbraukti
radiofarmakologiniai preparatai, VLK 2016 m. nebeskirs 1é3y jiems jsigyti, jy jsigijimo sanaudas
itrauké | radiologo arba onkologo radioterapeuto konsultacijy bei radionuklidinés kompiuterinés
tomografijos tyrimy, kai naudojami radiofarmakologiniai preparatai, bazinés kainas. Jvertinus gydymo
istaigy pateiktus duomenis apie pacientams atlikty tyrimy skaiiy, bei atskiry radiofarmakologiniy
preparaty reikalingg kiekj vienam tyrimui atlikti, buvo apskaiiuotos 16-kos paslaugy bazines kainos,
kurios yra jvardintos Privalomojo sveikatos draudimo tarybos nutarime. UZ $ias paslaugas bus
mokama tik tuomet, kai jy metu bus panaudoti minéti preparatai.

Tarybos nariai vienbalsiai pritaria nutarimo projektui.

NUTARTA. Pritarti:

1. radiologo konsultacijoms, kai atliekamas scintigrafijos tyrimas,
naudojant radiofarmakologinius preparatus, ir jy bazinéms kainoms:
1.1.  radiologo konsultacijai, kai atliekamas scintigrafijos tyrimas,

naudojant MIBI, ir jos bazinei kainai — 56,44 balo;

1.2.  radiologo konsultacijai, kai atliekamas scintigrafijos tyrimas,
naudojant HSA nanokoloida, ir jos bazinei kainai — 154,79 balo;

1.3.  radiologo konsultacijai, kai atlieckamas scintigrafijos tyrimas,
naudojant I-131 natrio jodida, ir jos bazinei kainai — 126,40 balo;

1.4.  radiologo konsultacijai, kai atliekamas scintigrafijos tyrimas,
naudojant monokloninius antikiinus, ir jos bazinei kainai — 572,16 balo;

1.5.  radiologo konsultacijai, kai atliekamas scintigrafijos tyrimas,
naudojant jodo I-123 MIBG D, ir jos bazinei kainai — 515,87 balo;

1.6.  radiologo konsultacijai, kai atliekamas scintigrafijos tyrimas,
naudojant somatostatino analoga, ir jos bazinei kainai — 278,16 balo;



1.7.  radiologo konsultacijai, kai atliekamas inksty dinaminés
scintigrafijos tyrimas, ir jos bazinei kainai — 61,20 balo;

2. radionuklidinés kompiuterinés tomografijos tyrimams, Kkai
naudojami radiofarmakologiniai preparatai, ir jy bazinéms kainoms:

2.1. radionuklidinés kompiuterinés tomografijos tyrimui, Kkai
naudojamas jodo I-123 jofluponas, ir jo bazinei kainai — 1262,79 balo;

2.2. radionuklidinés kompiuterinés tomografijos tyrimui, Kkai
naudojamas jodo I-123 MIBG D, ir jo bazinei kainai — 546,69 balo;

2.3. radionuklidinés kompiuterinés tomografijos tyrimui, Kkai
naudojamas MIBI, ir jo bazinei kainai — 87,26 balo;

2.4. radionuklidinés kompiuterinés tomografijos tyrimui, Kkai
naudojamas HSA nanokoloidas, ir jo bazinei kainai — 185,61 balo;

2.5. radionuklidinés kompiuterinés tomografijos tyrimui, Kkai
naudojamas HM-PAQ, ir jo bazinei kainai — 531,58 balo;

3. radiologo ar onkologo radioterapeuto konsultacijoms, kai taikomas
gydymas radiofarmakologiniu preparatu, ir jy bazinéms kainoms:

3.1. radiologo konsultacijai, kai taikomas gydymas I-131 natrio jodidu,
ir jos bazinei kainai — 126,40 balo;

3.2. onkologo radioterapeuto konsultacijai, kai taikomas gydymas 1-131
natrio jodidu, ir jos bazinei kainai — 129,47 balo;

3.3. radiologo konsultacijai, kai taikomas gydymas stroncio Sr-89
chloridu, ir jos bazinei kainai — 942,17 balo;

3.4. onkologo radioterapeuto konsultacijai, kai taikomas gydymas
stroncio Sr-89 chloridu, ir jos bazinei kainai — 945,24 balo;

4. Sio nutarimo jsigaliojimui nuo 2016 m. geguzés 1 d.

L. Labanauskas pristat¢ PSDT nariams Lietuvos gydytojy sajungos parengtg rasta-
kreipimasi dél nepakankamo sveikatos sistemos finansavimo ir priemoniy kritinei padéciai taisyti.
Paminéjo problemas, su kuriomis susidiiré sveikatos sistema dél sumaZinto finansavimo
sunkmeciu. Teige, kad nuo 2009 m. valstybés vykdyta politika sukélé neigiamy pasekmiy
sveikatos prieziliros paslaugy kokybés uztikrinimui, jy suteikto kiekio apmokeéjimo ribojimams,
kartu sumazZéjo ir darbuotojy darbo uzmokestis. L. Labanauskas paminéjo jzvelgtas galimybes
esamai kritinei padéciai taisyti, sitilé iSkelti ilgalaike strategija dél sveikatos priezitiros darbuotojy
atlyginimo didinimo.

Privalomojo sveikatos draudimo
tarybos pirmininké Janina Kumpiené

Privalomojo sveikatos draudimo
tarybos sekretoré Ramuné Dumbraviené



