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SIULYMAI DEL SVEIKATOS PRIEZIUROS PROBLEMU SPRENDIMO
IR LIETUVOS PACIENTUY ORGANIZACLIU ATSTOVU TARYBOS J[TRAUKIMO

Lietuvos Respublikos Konstitucijos 53 straipsnyje jtvirtinta, kad ,,Valstybé riipinasi Zmoniy sveikata ir
laiduoja medicinos pagalba bei paslaugas Zmogui susirgus. [statymas nustato pilietiams nemokamos
medicinos pagalbos valstybinése gydymo istaigose teikimo tvarkg.“

Teikiame pacienty organizacijy idsakyta nuomon¢ apie esama realig situacijg sveikatos apsaugos
sistemoje ir sililome nedelsiant imtis priemoniy priimant sprendimus situacijos gerinimui.

SVEIKATOS PASLAUGU PRIEINAMUMAS

Siuo metu visame pasaulyje ir Lietuvoje sparéiai plintanti uzkregiamos ligos COVID-19 pandemija kelia
nerimg visiems Lietuvos gyventojams, ypatingai sergantiems jvairiomis sunkiomis létinémis ligomis
Zmonéms. Pirmojo karantino metu visas démesys buvo sutelktas tik COVID-19 ligos pacientams.
Létinémis ligomis sergantiesiems buvo nebeprieinamos sveikatos prieZiiiros paslaugos, specialisty
konsultacijos, neatlikti biitini ir reti sveikatos biiklés tyrimai, nebuvo vykdomi profilaktiniai sveikatos
tyrimai. Dél karantino atidétas sveikatos paslaugy teikimas arba perkeltas neribotam laikui, todeél iki iol
Zmonés dar negavo paslaugy ir néra galimybeés uZsiregistruoti vélesniam laikui, nes nerodomas ilgesnis
negu menesiui laikas registracijai konsultacijoms. Dél to daugeliu atveju uZdelstas savalaikis ligy
diagnozavimas, blogéjo Zmoniy sveikata, vystési ligy komplikacijos, daugéjo pirmalaikiy miréiy. Ilgos
(po kelis ménesius) registracijos eilés ne tik pas sveikatos prieZiiros specialistus, bet ir pas Seimos
gydytojus (2-3 savaités), kad i¥duoty siuntimus specialisty konsultacijoms ar nuotoliniu bidu iSrasyty



receptus kompensuojamiesiems vaistams. Nuotolinés konsultacijos vyksta skubotai, nespéja pacientas
net iSsakyti savo nusiskundimy, sunkiai duodami siuntimai tyrimams bei specialisty konsultacijoms,
sunku i§ paciento pasakojimo nuspéti tikslig ligos diagnoze, paskiriami stipresni vaistai negu jy reikia.
Karantino metu teikiama skirtinga informacija gydymo jstaigose del reikalavimy pacientams
kontaktiniams susitikimams su medikais. Triksta aifkios informacijos dél nuotoliniy konsultacijy.
Gydytojui nepaskambinus paskirta dieng, pacientui reikia registruotis i naujo ir vel laukti ilgg laika
susisiekimui su gydytoju, kad nesutrikty létiniy ligy gydymas, kompensuojamuosius vaistus reikia
pirktis uz pilng kaina. NeuZsiregistravus i§ anksto, gydytojas negali iSrasyti recepty reikiamiems
vaistams. Sudétinga senyvo amZiaus ir sunkiai sergantiems Zmonéms paaiskinti savo sveikatos bliseng ar
atsiminti gydytojo rekomendacijas, nes ribojamas tokiy pacienty atvykimas pas gydytoja su lydingiu
asmeniu. Nuotoliniu biidu gydyti tinklainés ligy nejmanoma. Daug trikumy naudojantis e-sveikatos
sistema (dar daZnai pasitaiko, kad gydytojui i$rasius recepta, vaistininkai ilgai jo nemato, taip atsitinka ir
su siuntimais pas specialistus, atsakymais | siuntimus, i§rasais i§ stacionary, laboratoriniy tyrimy
rezultatais ir pan.), nejmanoma prisiskambinti ir I registratiiras gydymo jstaigose. Ne visi pacientai turi
galimybg | gydymo jstaiga el. biidu pateikti turimas vaizdo nuotraukas, jei to reikia. Atvykus | priémimo
skyriy savo transportu, ne greitosios pagalbos automobiliu, pacientai visai nepriimami. Perteklinis
Seimos gydytojo siuntimy reikalavimas kiekvienam vizitui pas specialistus. Seimos gydytojai turi mazai
sprendimo laisvés, praktidkai yra paversti siuntimy ir paZymy rainétojais. Deél per didelio biurokratinio
darbo ir vis stringanéios e-sveikatos sistemos, neturi laiko bendravimui su pacientu Negalédami gauti
savalaikiy sveikatos paslaugy valstybineése gydymo jstaigose pacientai priversti kreiptis | privacias
gydymo jstaigas. Tadiau ne kiekvienas Zmogus tam turi finansiniy galimybiy. Ribotas peritoninés
dializés prieinamumas pacientams (Ja gauna vos 2-3 proc. visy dializuojamy pacienty). Pacientams,
kuriems reikalingos hemodializés, yra apribotas medicinos paslaugos teikimas d¢l galimybés nebuvimo
atvykti j dializés centra. Ribotos galimybés pacientams atvykti, i¥kvietus del transplantacijos.
Pacientams neprieinamas reabilitacinis/sanatorinis gydymas. Neissprestas dirbanéiy onkologiniy ligoniy,
esant biitinybei pakartotinam gydymui, nedarbingumo tgsimo klausimas, kol bus baigtas gydymas.

Sergantieji sunkiomis létinemis ligomis negauna jiems biitiny svarbiy sveikatos prieZiiiros paslaugy dél
nutraukto arba stipriai apriboto stacionariniy ir ambulatoriniy paslaugy teikimo, atidéty planiniy
konsultacijy, tyrimy ir operacijy, susidariusiy milZinisky eiliy bei mediky trikumo gydymo jstaigose.

EFEKTYVAUS MEDIKAMENTINIO GYDYMO PRIEINAMUMAS

Nors kasmet valdantieji giriasi, kad didéja planuojamos PSDF biudZeto légos vaisty kompensavimui, tagiau kuo
toliau, tuo labiau pacientams blogéja individualiai geriausiai tinkamy inovatyviy vaisty prieinamumas. Per
paskutinius ketverius metus yra visiskai sujaukta vaisty kompensavimo tvarka. Prikurta daugybe jvairiy teisés
akty, daZnu atveju prieStaraujandiy vieni kitiems. Gydymas kompensuojamaisiais vaistais orientuotas i gydyma
pigiausiais vaistais. Kas ketvirtj kaitaliojamas kompensuojamyjy vaisty kainynas, jteisinta maksimali paciento
priemoka, netinkama vaisty skyrimo tvarka. Gydytojas pirma kartg skirdamas pacientui vaistus priverstas iSragyti
tik pigiausius kompensuojamuosius vaistus, neatsizvelgiant nei j paciento sveikatos bukle, nei j tyrimy rezultatus.
Taip ribojamos ne tik pacienty, bet ir gydytojy teisés. Nuo 2019 m. liepos 1 d., kas ketvirtj keiiant
kompensuojamuyjy vaisty kainyna, kaskart i§ jo i$braukiami naujesni vaistai, jei gamintojai nesumazina nurodyta
dalimi kainos, o paciento priemoka virija maksimalia. Tokiu atveju, pacientai vaistinése neberanda jiems per ilga
laikg pritaikyty geriausiai tinkamy kompensuojamuyjy vaisty ir, nenorédami sugriauti pritaikyto gydymo, yra
priversti mokéti uz vaistus pilng kaing. Tai vargina ir gydytojus, kaskart sekant, ar pacientui pritaikytas vaistas dar
yra kompensuojamuyjy vaisty kainyne. Pacientai, kuriems yra atliktos organy persodinimo operacijos, visg
laika turi vartoti kompleksa imunitetg slopinanéiy vaisty, kad organizmas neatmesty persodinto donoro
organo. Vaistus ir jy dozes parenka specialistai kiekvienam pacientui individualiai, jverting eile kriterijy.
Vaistai kei¢iami tik i§imtinais atvejais. Pastaruoju metu kai kuriy imunosupresiniy vaisty priemokos
iSaugo daugiau nei 40 karty, priemokos siekia iki 100-200 Eur/mén.




Be to, 2017 m. rugpjii¢io 30 d. Sveikatos aposaugos ministro jsakymu Nr. V-1008 patvirtintose Vaisty
politikos gairése 2017 — 2027 m. 21 punkte nurodytos Vaisty politikos plétros kryptys: ,,21.1. Siekiant
uztikrinti valstybés 163y, numatyty vaistams kompensuoti, didéjima, jteisinti nuostatg, kad augant PSDF
biudZetui, i§laidy vaistams dalis didéty ne maZesniu procentu nei dideja bendras PSDF biudzetas”,
taliau planuojant PSDF biudZeta, kasmet $ios nuostatos ignoruojamos, néra vertinami realiis poreikiai
bei galimybes.

Visos Sios problemos kyla ir dél to, kad Lietuva Europos Sajungos mastu yra ketvirtoje vietoje nuo galo
pagal valstybés islaidas, skiriamas sveikatos apsaugai (tik 4,29 proc. nuo BVP) ir labai atsilieka nuo
EBPO $aliy vidurkio (6,6 proc. nuo BVP). Dél nepakankamo sveikatos apsaugos finansavimo, pacientai
yra priversti i§ savo kiSenés vis daugiau ir daugiau mokéti uz sveikatos prieZiliros paslaugas, vaistus ir
medicinos pagalbos priemones.

PACIENTY ORGANIZACIIU ITRAUKIMAS

Paskutinius ketverius metus LR Seimo Sveikatos reikaly komitetas ir Sveikatos apsaugos ministerija
pastoviai ignoravo Lietuvos pacienty organizacijy atstovy taryba (LPOAT), ne tik nekvieté i posédZius,
kai buvo svarstomi sunkiomis létinemis ligomis sergantiesiems aktualiis klausimai, bet ir neatsaké j
siunciamus rastus, neatsizvelge i teikiamus sililymus dél teisés akty kiirimo, kurie blogino
sergantiesiems jvairiomis ligomis vaisty prieinamuma. Néra jtraukta LPOAT atstovy net | Pacienty
sveikatai padarytos Zalos nustatymo komisija. Buvo bendradarbiaujama tik su pataikaujanéiomis véZiu
serganCiyjy organizacijomis ir akcentuojama, jog pacienty organizacijos pritaria ministerijos
sprendimams.

SIULYMAI

e Batina priimti politinj sprendima, kad i PSDF biudZet uz valstybeés draud¥iamus Ymones biity
mokama ne maZesné suma, negu moka dirbantieji.

e [vertinus realius sveikatos paslaugy jkainius, oficialiai pripaZinti, kokia dalis paslaugy yra
apmokama i§ PSDF biudZeto lé3y.

* leSkoti papildomy finansavimo 3altiniy, pvz., jteisinti papildoma savanoriska sveikatos draudima.

e Visus sveikatos prieZiliros paslaugy prieinamumo klausimus spresti kompleksiskai, nepaliekant
likimo valiai tiek COVID-19 ligos pacienty, tiek ir sergan¢iyjy sunkiomis létinémis ligomis
(astmos, diabeto, Sirdies ir kraujagysiiy, nefrologines ir kitos).

e Uttikrinti diagnostiniy tyrimy atlikimg asmens sveikatos prieziiiros istaigose, siekiant paspartinti
objektyviais duomenimis pagrista ligy diagnostika ir gydyma, maZinant dalies neefektyviy
nuotoliniy konsultacijy skaiéiy.

° Bitina nedelsiant atnaujinti létiniy ligy ambulatorinio gydymo kompensuojamaisiais vaistais
tvarkos apraSus (Pvz., iki Siol naudojamasi dar 2012 m. patvirtintu Cukrinio diabeto
ambulatorinio gydymo kompensuojamaisiais vaistais tvarkos aprasu, kurio atnaujinto varianto
netvirtina SAM).

® Jungtinés Tautos 2006 m. gruodzio 20 d. priimta rezoliucija 61/225 sudare pasauling kovos su
diabeto pandemija darbotvarke, kuri kviegia visas tautas kurti nacionalines diabeto profilaktikos,
kontrolés ir gydymo programas. Biitina tai parengti ir jgyvendinti Lietuvoje.

® Vykdyti prevenciniy programy paslaugy teikima sveikatos prieziiiros istaigose, taip uZkertant
kelig sudétingy ir létiniy ligy ir komplikacijy atsiradimui, kad ligos biity nustatytos ankstyvoje
stadijoje.

e Uztikrinti prieinamg ir tinkama psichologing pagalbg tick medikams, tiek pacientams.



* Keisti ydingg vaisty kompensavimo politika. Kiekvienam zmogui, serganCiam bet kuria sunkia
liga turi biti prieinamas savalaikis, individualiai geriausiai tinkamas, gydytojo, o ne ministro,
skirtas gydymas.

* Pacientams taip pat turi biiti prieinamas ir reabilitacinis/sanatorinis gydymas kai jiems to reikia.

* Senéjant gyventojams, gydymo jstaigos turi biiti kuo ar&iau paciento.

* Kad geréty paslaugy prieinamumas ir kokybe, biitina isnaudoti ir priva¢iy gydymo Istaigy
potencialg. Kad baty galima gauti bent daling kompensacija (tiek, kiek skiria ligoniy kasos
valstybinéms jstaigoms uz paslaugg) uz apsilankyma, gydyma privagioje gydymo istaigoje, nes
daZniausiai pacientai j jas kreipiasi negave paslaugos reikiamu metu valstybinése poliklinikose ar
ligoninése.

* Siekiant efektyvaus sveikatos apsaugos biudZeto panaudojimo, biitina ivertinti, kaip dabar yra
skirstomos 1éSos gydymo istaigoms. Nepriklausomai nuo gydymo jstaigy lygio (II ar III) uz tas
pacias paslaugas turi biiti mokama vienodai.

I sprendimy ir kity teisés akty rengimo ir jy jgyvendinimo procesg jtraukti visus sveikatos sistemos
dalyvius (pacienty organizacijas, asmens sveikatos prieziiiros jstaigas, medicinos specialistus) ir kitus
socialinius partnerius, uZtikrinant socialinj dialogg, skaidry ir pagrista sprendimy priémima ir
igyvendinima, siekiant visy Lietuvos zmoniy gerovés.

Lietuvos pacienty organizacijy atstovy taryba yra pasirengusi bendradarbiauti ir teikti konstruktyvius
sitilymus.

Lietuvos pacienty organizacijy atstovy taryba, jsteigta 2002 m., vienija 31 jvairiomis sunkiomis
letinemis ligomis serganciyjy organizacijg: Lietuvos diabeto asociacija (50 organizacijy); Lietuvos
astmos kluby asociacija; Lietuvos asociacija ,,Gyvastis“ (8 organizacijos), Asociacija ., Onkologija.lt“;
Sirdies nepakankamumy serganciyjy asociacija; Nacionaliné donory asociacija;  Bechterevo liga
Serganciyjy draugija ,,Judesys Serganciyjy tinklainés ligomis asociacija, Lietuvos Parkinsono ligos
draugija (7 skyriai); Kauno apskrities  osteoporozés klubas ,,Uola “; Hipertenzija serganciyjy
asociacija;, Nacionaliné hkriities ligy asociacija; Asociacija ,, Donoryste Dermatologinemis ligomis
serganciyjy asociacija;, Lietuvos cistines Jibrozés asociacija; Nacionaline celiakijos ir maisto
netoleravimo draugija; Lietuvos sutrikusios psichikos Zmoniy globos bendrija (36 organizacijos);
Lietuvos serganciyjy epilepsija ir jy globéju bendrija; Asociacija , Ausvis* (akromegalija ir kitos
hipofizio ligos); Lietuvos neprigirdincio jaunimo organizacija; Lietuvos storuliy klubas . 0.
Siauliy apskrities serganciyjy epilepsija ir jy globejy draugija; Retomis onkologinémis ligomis
serganciy ligoniy asociacija ,, ROLLD*: Onkolbginémis ligomis Serganciy motery draugija ,,Eivena*,
Panevézio astmininky bendrija ,,Hipoksija“; Lietuvos laringektomuoty asmeny draugija ,,Naujas
balsas“; Vilniaus serganciyjy osteoporoze bendrija; Organizacija ,, Karty lengviau*; Lietuvos artrito
asociacija; Lietuvos vaiky veézio asoctacija ,, Paguoda“; Mikéiojimo problemy kiubas. Lietuvos pacienty
organizacijy atstovy taryba yra T arplautinio pacienty organizacijy aljanso (nuo 2005 m.) ir Europos
pacienty forumo (nuo 2007 m.), Nacionalinio nevyriausybiniy organizacijy aljanso nare.
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