LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS

ISAKYMAS
DEL INTENSYVIOSIOS TERAPI1JOS ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU
TEIKIMO SUAUGUSIESIEMS REIKALAVIMU IR INTENSYVIOSIOS PRIEZIUROS
ASMENS SVEIKATOS PRIEZITROS PASLAUGU TEIKIMO SUAUGUSIESIEMS
REIKALAVIMU APRASU PATVIRTINIMO

2022 m. kovo 2 d. Nr. VV-465
Vilnius

Vadovaudamasis Lietuvos Respublikos sveikatos prieziiiros jstaigy jstatymo 10 straipsnio 6
punktu:

1. Tvirtinupridedamus:

1.1. Intensyviosios terapijos asmens sveikatos prieziliros paslaugy teikimo suaugusiesiems
reikalavimy aprasa;

1.2. Intensyviosios prieziliros asmens sveikatos prieziliros paslaugy teikimo suaugusiesiems
reikalavimy aprasa.

2.Nustatau, kad:

2.1. reanimacijos paslaugos pagal asmens sveikatos prieziiiros jstaigos turimg reanimacijos ir
intensyviosios terapijos I-I (vaiky ir suaugusiyjy), arba reanimacijos ir intensyviosios terapijos I-II
(suaugusiyjy), arba reanimacijos ir intensyviosios terapijos II (suaugusiyjy), arba reanimacijos ir
intensyviosios terapijos III (suaugusiyjy) licencija gali biiti teikiamos iki 2023 m. gruodZzio 31 d.;

2.2. siuo jsakymu patvirtinto Intensyviosios terapijos asmens sveikatos priezitiros paslaugy
teikimo suaugusiesiems reikalavimy apraSo 10 ir 11 punkty nuostatos taikomos asmens sveikatos
prieziliros jstaigy intensyviosios terapijos padaliniams, kurie pradedami projektuoti 2022 m. geguzés 1 d.
ir véliau;

2.3. siuo jsakymu patvirtinto Intensyviosios terapijos asmens sveikatos priezitiros paslaugy
teikimo suaugusiesiems reikalavimy apraSo 10 punkto nuostatos taikomos asmens sveikatos prieZitiros
Jstaigy intensyviosios terapijos padaliniams nuo 2025 m. sausio 1 d.;

2.4. Siuo jsakymu patvirtinto Intensyviosios terapijos asmens sveikatos prieZiliros paslaugy
teikimo suaugusiesiems reikalavimy apraSo 11 punkto nuostatos taikomos asmens sveikatos prieziiiros
Istaigy intensyviosios terapijos padaliniams nuo 2028 m. sausio 1 d.;

2.5. nuo 2025 m. sausio 1 d. jsigalioja tokia §iuo jsakymu patvirtinto Intensyviosios terapijos
asmens sveikatos prieZiliros paslaugy teikimo suaugusiesiems reikalavimy apraSo 12.27 papunkcio
redakcija:

,,12.27. elektrinis vakuuminis siurblys (vienas 6 pacientams);®.

Sveikatos apsaugos ministras Artinas Dulkys



PATVIRTINTA

Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro

2022 m. kovo 2 d. jsakymu Nr. V-465

INTENSYVIOSIOS TERAPIJOS ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU
TEIKIMO SUAUGUSIESIEMS REIKALAVIMU APRASAS

I SKYRIUS
BENDROSIOS NUOSTATOS

1.  Intensyviosios terapijos asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikimo suaugusiesiems
reikalavimy aprasas (toliau — Aprasas) nustato reikalavimus intensyviosios terapijos asmens sveikatos
priezitiros paslaugas teikian¢ioms asmens sveikatos priezitiros jstaigoms (toliau — intensyviosios
terapijos paslaugas teikian¢ios ASP]) ir jose dirbantiems asmens sveikatos prieziiiros specialistams,
Siy paslaugy teikimo ir organizavimo tvarka ir kokybés rodiklius.

2.  ApraSe vartojamos sgvokos ir jy apibréztys:

2.1. Bendrosios intensyviosios terapijos paslaugos — intensyviosios terapijos asmens
sveikatos priezilros paslaugos, teikiamos jvairiomis ligomis sergantiems visy sveikatos biiklés
kompleksiskumo kategorijy pacientams.

2.2. Intensyviosios terapijos paslaugos — tminiy ir (arba) patiméjusiy létiniy organy
sistemy funkcijy sutrikimy turintiems pacientams teikiamos gyvybiniy funkcijy palaikymo
stacionarinés asmens sveikatos priezitros paslaugos, kuriy metu taikomi invaziniai ir neinvaziniai
organy sistemy funkcijas uztikrinantys gydymo metodai ir (arba) intensyvi invaziné gyvybiniy
funkcijy stebésena, ir (arba) specializuotos stebésenos priemonés.

2.3. Intensyviosios terapijos padalinys — ASP] padalinys, kuriame teikiamos
intensyviosios terapijos paslaugos. Intensyviosios terapijos padalinyje gali biiti gydomi visy sveikatos
biklés kompleksiskumo kategorijy pacientai.

2.4. Specializuotos intensyviosios terapijos paslaugos — specializuotame intensyviosios
terapijos padalinyje visy sveikatos buklés kompleksiskumo kategorijy pacientams teikiamos
neurochirurgijos ir neurologijos, kardiochirurgijos ir kardiologijos, toksikologijos, ekstrakorporinés
membraninés oksigenacijos intensyviosios terapijos paslaugos.

2.5. Kitos Aprase vartojamos sgvokos suprantamos taip, kaip jos apibréztos Kituose asmens
sveikatos priezitiros paslaugy teikima reglamentuojanciuose teisés aktuose.

3. Asmens sveikatos prieziliros specialistas, pirma karta apziirédamas pacienta arba
pakartotinai vertindamas paciento sveikatos biiklg, esant esminiams jo sveikatos biiklés pokyc¢iams,
jvertina paciento sveikatos biikle, nustato (patikslina) pacientui teiktiny asmens sveikatos priezitiros
paslaugy poreikj ir paciento sveikatos buklés kompleksisSkumo kategorija (toliau — kompleksiskumo
kategorija):

3.1. Pirmai sveikatos buklés kompleksiskumo kategorijai (K1) priskiriami pacientai:

3.1.1. turintys vyraujan¢iy vienos organy sistemos Uiminiy ir (arba) patiméjusiy létiniy
(griztamyjy) funkeijy sutrikimy;

3.1.2. kuriems reikalingas intensyvus steb&jimas ir, atsizvelgiant j paciento sveikatos biikle ir
asmens sveikatos priezitiros jstaigos turimus sveikatos priezitros isteklius, jo negalima saugiai atlikti
kituose padaliniuose;

3.1.3. kuriy gyvybinéms funkcijoms palaikyti taikomi neinvaziniai arba minimaliai invaziniai
vienos organy sistemos funkcijas uZtikrinantys gydymo metodai ir (arba) intensyvi neinvaziné
gyvybiniy funkcijy stebésena;

3.1.4. kurie, pager¢jus sveikatos biiklei, yra perkeliami i§ intensyviosios terapijos padalinio |
intensyviosios prieZiliros asmens sveikatos prieziiiros paslaugas teikiant] padalinj;

3.1.5. kuriems reikalinga intensyvi pooperaciné priezitira.



3.2. Antrai sveikatos buklés kompleksiskumo kategorijai (K2) priskiriami pacientai:

3.2.1. turintys iminiy dviejy organy sistemos funkcijy sutrikimy, kai gyvybinéms funkcijoms
palaikyti taikomi neinvaziniai arba minimaliai invaziniai dviejy organy sistemy funkcijas
uztikrinantys gydymo metodai ir (arba) intensyvi invaziné gyvybiniy funkcijy stebésena;

3.2.2. kuriems reikalinga trumpalaiké invazine stabilizacija ir taikomi trumpalaikiai invaziniai
Sirdies ir kraujagysliy ir (arba) kvépavimo sistemos palaikymo metodai;

3.2.3. kuriems reikalinga ilgalaiké dirbtiné plauciy ventiliacija per tracheostominj vamzdelj,
o kity organy sistemy funkcija yra stabili ir nereikalaujanti palaikymo priemoniy;

3.2.4. kuriems reikalingas vienos organy sistemos palaikymas, taciau yra didesnis slaugos
poreikis dé¢l kity priezasCiy arba esant butinybei uztikrinti pacienty saugumg (pvz., kognityviniai
sutrikimai, rySkus psichomotorinis sujaudinimas).

3.3. Treciai sveikatos buklés kompleksiskumo kategorijai (K3) priskiriami pacientai:

3.3.1. turintys iminiy dviejy organy sistemy funkcijy sutrikimy, kai gyvybinéms funkcijoms
palaikyti taikomi dviejy ir daugiau organy sistemy funkcijas uztikrinantys gydymo metodai ir (arba)
intensyvi invaziné gyvybiniy funkcijy stebésena, ir (arba) specializuotos stebésenos priemonés;

3.3.2. kuriems reikalinga ilgalaiké ( >24 val.) dirbtiné plauciy ventiliacija;

3.3.3. turintys vienos ar keliy létiniy organy sistemy funkcijy sutrikimy (dél gretutiniy ligy),
nesutrikdanciy kasdienés veiklos, taciau kuriems reikalingas kitos timinés organy sistemos funkcijos
sutrikimo gydymas;

3.3.4. kuriems reikalingos antros sveikatos buklés kompleksiSkumo kategorijos (K2)
pacientams taikomos intervencijos, taciau yra didesnis slaugos poreikis dél kity priezas¢iy ar esant
bitinybei uZtikrinti pacienty sauguma (pvz., kognityviniai sutrikimai, psichomotorinis sujaudinimas).

Il SKYRIUS
REIKALAVIMAI INTENSYVIOSIOS TERAPIJOS PASLAUGAS TEIKIANCIAI ASP]

4.  Intensyviosios terapijos paslaugos teikiamos asmens sveikatos priezitiros jstaigoje,
turinioje licencija veiklos adresu (adresais) teikti intensyviosios terapijos paslaugas, nurodytas
Apraso 2.1 ir (arba) 2.4 papunkciuose.

5.  Intensyviosios terapijos paslaugas nepertraukiamai visomis dienomis iStisg parg teikia
asmens sveikatos priezitiros jstaiga, kurioje teikiamos asmens sveikatos prieziiiros paslaugos,
nurodytos:

5.1. Bendryjy vaiky ir suaugusiyjy chirurgijos stacionariniy antrinio lygio paslaugy teikimo
reikalavimy aprase ir (ar) Bendryjy vaiky ir suaugusiyjy chirurgijos stacionariniy antrinio lygio
paslaugy teikimo reikalavimy aprase, patvirtintuose Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2008 m. gruodzio 9 d. jsakymu Nr. V-1229 | D¢l Bendryjy vaiky ir suaugusiyjy chirurgijos
stacionariniy antrinio lygio paslaugy teikimo reikalavimy bei Bendryjy vaiky ir suaugusiyjy
specializuoty chirurgijos stacionariniy tretinio lygio paslaugy teikimo reikalavimy aprasy
patvirtinimo*®, ir (ar)

5.2. Asmens sveikatos prieZiiiros paslaugy jtariant ar diagnozavus iiminj miokardo infarkta,
kai ST segmentas pakiles, teikimo tvarkos aprase, patvirtintame Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2014 m. vasario 17 d. isakymu Nr. V-244 D¢l Asmens sveikatos prieziliros
paslaugy jtariant ar diagnozavus timinj miokardo infarkta, kai ST segmentas pakilgs, teikimo tvarkos
apraSo patvirtinimo*, ir (ar)

5.3. Asmens sveikatos priezitiros paslaugy jtariant ar diagnozavus iminj miokardo infarkta,
kai ST segmentas nepakiles, teikimo organizavimo tvarkos apraSe, patvirtintame Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. rugpjacio 3 d. jsakymu Nr. V-940 ,,Dél Asmens
sveikatos prieziliros paslaugy jtariant ar diagnozavus timinj miokardo infarkta, kai ST segmentas
nepakilgs, teikimo organizavimo tvarkos apraSo patvirtinimo®, ir (ar)

5.4. Asmens sveikatos prieziiiros paslaugy jtariant ar diagnozavus iminj galvos smegeny
insultg teikimo tvarkos apraSe, patvirtintame Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014
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m. sausio 20 d. jsakymu Nr. V-40 ,,Dél Asmens sveikatos priezitiros paslaugy jtariant ar diagnozavus
minj galvos smegeny insultg teikimo tvarkos apraso patvirtinimo*, ir (ar)

5.5. Nésciyjy, gimdyviy ir naujagimiy sveikatos prieziiiros tvarkos aprase, patvirtintame
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2013 m. rugséjo 23 d. jsakymu Nr. V-900 ,,Dél
Nésciyjy, gimdyviy ir naujagimiy sveikatos priezitiros tvarkos apraso patvirtinimo®, (stacionarinés
antrinio A, B ir tretinio lygio paslaugos) ir (ar)

5.6. Sveikatos priezitros paslaugy teikimo sunkiy traumy atvejais tvarkos aprasSe,
patvirtintame Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. liepos 19 d. jsakymu Nr.
V-824 ,Dél Sveikatos prieziiiros paslaugy teikimo sunkiy traumy atvejais tvarkos apraso
patvirtinimo*.

6.  Asmens sveikatos prieziliros jstaiga, kurioje teikiamos tik stacionarinés palaikomojo
gydymo ir slaugos, paliatyviosios pagalbos arba medicininés reabilitacijos asmens sveikatos
priezitiros paslaugos ir kuri neteikia intensyviosios terapijos paslaugy, sudaro sutartj dél
intensyviosios terapijos paslaugy teikimo su ApraSo 4 punkte nurodyta asmens sveikatos priezitiros
istaiga, esancia tokiu atstumu, kad paciento transportavimo iki jos laikas biity ne ilgesnis kaip 60
minuciy.

7.  Intensyviosios terapijos paslaugas teikianc¢ioje ASP] turi biti Sie padaliniai:

7.1. intensyviosios terapijos padalinys;

7.2. operacing;

7.3. kraujo komponentus saugantis padalinys.

8.  Intensyviosios terapijos paslaugas teikianti ASP] tuo paciu veiklos adresu:

8.1. laboratorijoje arba prie paciento lovos nedelsiant, bet ne véliau kaip per 30 min. nuo
éminio paémimo atlieka Siuos tyrimus ir pateikia jy rezultatus:

8.1.1. kraujo dujy, riig§¢iy ir Sarmy pusiausvyros;

8.1.2. gliukozés koncentracijos kraujyje;

8.1.3. kraujo tyrimg automatizuotu biidu;

8.1.4. elektrolity (K, Na, Cl, Ca2+) koncentracijos Kraujyje;

8.1.5. laktato koncentracijos kraujyje;

8.2. teikia laboratorinés diagnostikos paslaugas ir ne véliau kaip per 1 val. nuo éminio
paémimo atlieka ir pateikia troponino koncentracijos kraujyje rezultatus;

8.3. teikia laboratorinés diagnostikos paslaugas ir ne véliau kaip per 1 val. 30 min. nuo
éminio paémimo atlieka Siuos tyrimus ir pateikia jy rezultatus:

8.3.1. ABO kraujo grupés ir Rh D (tipo) nustatymg, kraujo suderinamumo tyrimus ir
parinkima;

8.3.2. C-reaktyviojo baltymo koncentracijos kraujyje;

8.3.3. prokalcitonino koncentracijos kraujyje;

8.3.4. slapalo, kreatinino, bendrojo baltymo, albumino koncentracijos kraujyje;

8.3.5. bilirubino ir jo frakcijy koncentracijos kraujyje;

8.3.6. kepeny fermenty (aspartataminotransferazés (ASAT), alaninaminotransferazés
(ALAT), $arminés fosfatazés (SF), gama-glutamiltransferazés (GGT) aktyvumo;

8.3.7. kasos fermenty aktyvumo kraujyje (alfa-amilazés ir (ar) lipazés aktyvumo, ir (ar)
pankreatinés alfa-amilazés);

8.3.8. kraujo kreséjimo tyrimy (protrombino laiko, fibrinogeno, aktyvinto dalinio
tromboplastino laiko (ADTL), D-dimery);

8.3.9. viskoelastinius tyrimus (intensyviosios terapijos paslaugy teikimg regionuose
organizuojanciose ASP]);

8.3.10. ketony koncentracijos kraujyje;

8.3.11. kraujo tepinélio morfologinj tyrima;

8.3.12. Slapimo juostelinj tyrimg ir §lapimo nuosédy mikroskopija;

8.3.13. smegeny skyscio tyrimus (baltymo, gliukozés ir chloridy, citozés);

8.3.14. elektrolity (Mg, P) koncentracijos kraujyje;
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8.4. teikia mikrobiologijos laboratoriniy tyrimy paslaugas arba turi sutartj su kita jstaiga dél
paslaugy teikimo Siomis sglygomis: méginys pradedamas tirti ne véliau kaip per 24 valandas nuo jo
paémimo, pirminiai tyrimo rezultatai intensyviosios terapijos paslaugas teikianciai ASP] pateikiami
ne véliau kaip per 48 val., jautrumo — ne véliau kaip per 72 val.

9. Intensyviosios terapijos paslaugas teikiancioje ASP] visomis dienomis iStisg parg
atliekami Sie tyrimai ir procediiros:

9.1. virskinamojo trakto endoskopiniai tyrimai;

9.2. fibrobronchoskopija;

9.3. ultragarsiniai tyrimai (Sirdies, pilvo, kriitinés, kraujagysliy, galimi greitieji protokolai);

9.4. rentgenodiagnostinis tyrimas;

9.5. kompiuterinés tomografijos tyrimas, jei reikia, atliekant ir angiografija.

111 SKYRIUS
REIKALAVIMAI PATALPOMS IR MEDICINOS PRIEMONEMS

10. Intensyviosios terapijos padalinyje turi biiti jrengta:

10.1. suskystinto deguonies (vakuumo izoliuoto garintuvo) tiekimo sistema, uztikrinanti ne
maziau kaip 30 1/min srautg vienai intensyviosios terapijos lovai;

10.2. centralizuota suspausto oro tiekimo sistema, uztikrinanti ne maziau kaipl5 l/min.
vienai lovai;

10.3. centralizuota vakuumo sistema;

11. Vienai intensyviosios terapijos lovai skiriama ne maziau kaip 20 kv. m daugiavietéje
palatoje ir 25 kv. m izoliacingje ar vienvietéje palatoje. Daugiavietéje palatoje atstumas tarp lovy asiy
turi biiti ne mazesnis nei 4 metrai ir joje turi biiti jrengiamos priemonés, uztikrinan¢ios pacienty
orumg ir privatumg. Ne maziau kaip 25 proc. intensyviosios terapijos lovy turi biiti vienvietése
izoliacinése palatose, kuriose jrengta neigiamo slégio ventiliacijos sistema.

12. Intensyviosios terapijos padalinyje turi biti:

12.1. gyvybiniy funkcijy monitorius (kiekvienam pacientui) su centrine stotimi, leidZiantis
stebeéti:

12.1.1. EKG (su ne maziau kaip 2 EKG kanalais);

12.1.2. neinvazinj kraujo spaudima;

12.1.3. invazinj kraujo spaudimag (ne maziau kaip 1 invazinio slégio kanalas);

12.1.4. pulsine oksimetrija;

12.1.5. anglies dvideginio koncentracijg iSkvepiamame ore (jei §i funkcija néra integruota |
padalinyje naudojamus dirbtinés plauciy ventiliacijos prietaisus);

12.2. Sirdies minutinio ttrio monitorius (jei néra integruoto ] gyvybiniy funkcijy
monitoriy) (vienas 6 pacientams);

12.3. elektrokardiografas;

12.4. dirbtinés plauciy ventiliacijos prietaisas (didelés tékmés, neinvaziniai ir invaziniai
ventiliacijos metodai) (kiekvienam pacientui);

12.5. kvépavimo maisas (kiekvienam pacientui);

12.6. neSiojamasis dirbtinés plauciy ventiliacijos aparatas.

12.7. laringoskopas ir videolaringoskopas (vienas 6 pacientams);

12.8. sunkiy kvépavimo taky rinkinys;

12.9. bronchoskopas;

12.10. infuziné tiiriné pompa infuzinei terapijai (dvi 1 pacientui);

12.11. automatiniai Svirkstai (keturi 1 pacientui);

12.12. infuziniy tirpaly $ildymo priemonés (viena 2 pacientams);

12.13. infuziniy tirpaly termostatas;

12.14. kraujo komponenty greitojo atSildymo prietaisas;

12.15. infuziné tiiriné pompa enterinei mitybai (kiekvienam pacientui);

12.16. kraujo dujy analizatorius;
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12.17. mobili rentgenodiagnostikos medicinos priemoné;

12.18. ultragarsiniams tyrimams atlikti reikalinga medicinos priemoné (su Sirdies,
abdominaliniu ir smulkiy daliy davikliais, viena 10 pacienty);

12.19. inksty pakaitinés terapijos prietaisas (vienas 6 pacientams) nuolatiniams (ilgos
trukmes) metodams, leidziantis atlikti Sias procediiras: tgsting venovening hemodialize, tgsting
venovening hemofiltracija, tgsting venovening 1étajg ultrafiltracijg. Turi biiti galimybeé atlikti citrating
antikoaguliacija;

12.20. paciento kino temperatiiros kontrolés prietaisas (iSorinis $aldymas, refrakterinés
hipertermijos kontrol¢ ir terapiné hipotermija) (vienas 6 pacientams);

12.21. defibriliatorius su stimuliatoriumi (neautomatinis, vienas 6 pacientams);

12.22. kardiostimuliatorius (vidinis);

12.23. automatinis kriitinés lgstos paspaudimy prietaisas;

12.24. paciento Sildymo priemonés (viena 2 pacientams);

12.25. pleuros drenazo rinkinys;

12.26. perikardo drenazo rinkinys

12.27. elektrinis vakuuminis siurblys (vienas 6 pacientams; jei néra centralizuoto vakuumo
sistemos, po vieng kiekvienam pacientui)

12.28. prieSnuodziy rinkinys.

IV SKYRIUS
REIKALAVIMAI SPECIALIZUOTAS INTENSYVIOSIOS TERAPIJOS PASLAUGAS
TEIKIANCIAI ASP]

13. Specializuotas neurologijos-neurochirurgijos intensyviosios terapijos paslaugas
teikiancioje ASP] papildomai, be to, kas nurodyta Apraso III skyriuje, turi buti:

13.1. medicinos priemoné galvos smegeny angiografijai (visg parg) ir intervencinéms
smegeny kraujagysliy procediiroms (embolizavimui, vazospazmo gydymui, galimai mechaninei
trombektomijai) atlikti;

13.2. elektroencefalografas  (vienas  specializuotas  neurologijos-neurochirurgijos
intensyviosios terapijos paslaugas teikianciame padalinyje);

13.3. medicinos priemoné transkranijinei doplerografijai atlikti (viena specializuotas
neurologijos-neurochirurgijos intensyviosios terapijos paslaugas teikian¢iame padalinyje);

13.4. intrakranijinio slégio monitorius (specializuotas neurologijos-neurochirurgijos
intensyviosios terapijos paslaugas teikian¢iame padalinyje vienas 2 pacientams).

14. Specializuotas kardiologijos ir kardiochirurgijos intensyviosios terapijos paslaugas
teikian¢iame padalinyje papildomai, be to, kas nurodyta Apraso III skyriuje, turi buti:

14.1. neinvazinis centrinés hemodinamikos monitorius;

14.2. kardioechoskopas su transtorakaliniu Sirdiniu, perstempliniu ir kraujagysliniu
davikliais (vienas 10 pacienty);

14.3. perkutaniniai kraujotakai asistuojantys jrenginiai;

14.4. chirurgiSkai implantuojami kraujotaka palaikantys prietaisai (ASP], kuriose atlickama
Sirdies ir (arba) plauciy transplantacija);

14.5. inhaliuojamo azoto oksido sistema;

14.6. daugiafunkciniai perkutaniniai elektriniai Sirdies stimuliatoriai,

14.7. autotransfuzijos sistema.

15. Ekstrakorporinés membraninés oksigenacijos intensyvios terapijos (toliau — EKMO)
paslaugas teikianciame padalinyje papildomai, be to, kas nurodyta Apraso III skyriuje, turi biiti
EKMO sistema;

16. Specializuotas toksikologijos intensyviosios terapijos paslaugas teikian¢ioje ASPI
papildomai, be to, kas nurodyta Apraso III skyriuje, turi biiti hiperbarinés oksigenacijos jrenginys.



V SKYRIUS 5
REIKALAVIMAI ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS SPECIALISTAMS

17.  Intensyviosios terapijos paslaugas teikia asmens sveikatos prieziliros specialisty
komanda, susidedanti i§ gydytojy anesteziology reanimatology, o kardiologijos intensyviosios
terapijos padaliniuose — ir gydytojy kardiology (iki 50 proc. pamainoje dirbanciy gydytojy),
anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugytojy arba anestezijos ir intensyviosios terapijos
specializacijos iSpléstinés praktikos slaugytojy (toliau — anestezijos ir intensyviosios terapijos
slaugytojas) ir slaugytojo padéjéjy:

17.1. vienas gydytojas anesteziologas reanimatologas (specializuotas kardiologijos
intensyviosios terapijos paslaugas teikian¢ioje ASP] — ir gydytojas kardiologas) gydo ne daugiau kaip
6 pacientus. Darbo intensyviosios terapijos padalinyje metu gydytojui neskiriamos Kkitos uzduotys,
18skyrus Apraso VII skyriuje numatytus atvejus;

17.2. du anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugytojai slaugo ne daugiau kaip 3
pacientus;

17.3. vienas slaugytojo padéjéjas prizitri ne daugiau kaip 3 pacientus;

18.  ApraSo 17 punkte nurodytos asmens sveikatos prieziliros specialisty komandos
sudétyje gali biiti medicinos gydytojy, bet ne daugiau kaip trec¢dalis intensyviosios terapijos
padalinyje dirbanciy gydytojy. Jeigu teikiant intensyviosios terapijos paslaugas dalyvauja medicinos
gydytojas (-ai), ASP] vadovas paskiria gydytoja anesteziologg reanimatologg jj (juos) konsultuoti ir
nustato paskirto gydytojo anesteziologo reanimatologo tiesioginio ir konsultacinio darbo kriivj.

19.  Intensyviosios terapijos padaliniui vadovauja gydytojas anesteziologas
reanimatologas, pacienty slauga koordinuoja anestezijos ir intensyviosios terapijos vyresnysis
slaugytojas (slaugos administratorius).

20.  Intensyviosios terapijos padalinyje, kuriame yra 6 ir daugiau intensyviosios terapijos
lovy, paskiriamas pamainos slaugos koordinatorius. Slaugos koordinatoriumi skiriamas iSpléstinés
slaugos praktikos specialistas arba anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugytojas, turintis
kompetencijy ir darbo su padalinyje naudojama jranga ir organy funkcijy palaikymo priemonémis
1giidziy. Slaugos koordinatorius jprastai pacienty slaugos paslaugy neteikia.

21.  Intensyviosios terapijos paslaugas teikianc¢ioje ASPI:

21.1. turi dirbti specializuotas asmens sveikatos prieZiiiros paslaugas teikiantys gydytojai,
kurie ] intensyviosios terapijos padalin} atvyksta ne véliau kaip per 60 min. nuo gydytojo
konsultacijos pacientui paskyrimo:

21.1.1. vidaus ligy gydytojas;

21.1.2. gydytojas chirurgas arba abdominalinés chirurgijos gydytojas;

21.1.3. gydytojas ortopedas traumatologas (ASP], teikiancioje traumatologijos paslaugas);

21.1.4. gydytojas akuSeris ginekologas (ASP], teikianciose akuSerijos paslaugas);

21.2. kity nei AprasSo 21.1 papunktyje nurodyty gydytojy specialisty konsultacijos
pacientui turi baiti suteikiamos ne véliau kaip per 4 val. nuo paskyrimo (nuotoliniu arba kontaktiniu
budu, jskaitant laika, reikalingg atvykti gydytojui specialistui ] intensyviosios terapijos padalinj arba
perveZzti pacientg 1 kita asmens sveikatos prieziiiros jstaiga);

21.3. ne véliau kaip per vieng darbo dieng nuo paskyrimo suteikiamos (esant poreikiui)
Sios specializuotos asmens sveikatos prieziiiros paslaugos (atvykstant specialistui j intensyviosios
terapijos padalinj arba teikiant paslaugg nuotoliniu biidu):

21.3.1. gydytojo dietologo;

21.3.2. medicinos psichologo;

21.3.3. gydytojo klinikinio farmakologo.

22.  Intensyviosios terapijos paslaugas teikiancioje ASP] turi dirbti fizinés medicinos ir
reabilitacijos specialisty komanda, susidedanti i§ fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo,
Kineziterapeuto, kuri kiekvienam intensyviosios terapijos paslaugas gaunan¢iam pacientui fizinés
medicinos ir reabilitacijos paslaugas teikia ne trumpiau kaip 45 minutes per dieng 7 dienas per savaite.
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23.  EKMO paslaugos teikiamos ASP], teikiandioje §irdies chirurgijos paslaugas. Sioje
ASP] papildomai prie Apraso 21 ir 22 punktuose nurodyty reikalavimy turi biiti EKMO paslauga
teikianti asmens sveikatos prieziiiros specialisty komanda, susidedanti i§ gydytojo anesteziologo
reanimatologo, turin¢io patirties teikti EKMO paslauga, perfuzininko, anestezijos ir intensyviosios
terapijos slaugytojo, turincio patirties teikti EKMO paslauga, ir slaugytojo padéjéjo:

23.1. vienas gydytojas anesteziologas reanimatologas gydo ne daugiau kaip 4 pacientus
dienos metu ir ne daugiau kaip 6 pacientus nakties metu. Jei dieng vienu metu gydomi 3 ar maziau
pacienty arba nakties metu gydytojas gali teikti kitas paslaugas, jei ASP] darbas organizuotas taip,
kad gydytojas nedelsdamas gali sugrizti prie EKMO paslauga gaunancio paciento;

23.2. vienas anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugytojas priziiiri ne daugiau kaip 1

23.3. vienas perfuzininkas prizitri ne daugiau kaip 4 pacientus dienos ir nakties metu.
Prireikus transportuoti pacienta, kuriam teikiama EKMO paslauga, 1 perfuzininkas prizitri 1
pacienta;

23.4. vienas slaugytojo pad¢jéjas prizitiri ne daugiau kaip 3 pacientus dienos metu ir ne
daugiau kaip 6 pacientus nakties metu.

VI SKYRIUS
INTENSYVIOSIOS TERAPIJOS PASLAUGU INDIKACIJOS IR INTENSYVIOSIOS
TERAPIJOS PASLAUGU TEIKIMO REIKALAVIMAI

24. Intensyviosios terapijos paslauga skiriama:

24.1. pacientui, kuriam nustatytas organy funkcijos sutrikimas ir reikalingas intensyvus
biklés stebéjimas ir (arba) gydymas, kuris gali biti taikomas tik intensyviosios terapijos padalinyje;

24.2. pacientui po operacijos, kuriam dél operacijos trukmés ir (arba) apimties reikalingas
intensyvus biiklés stebéjimas ir (arba) gydymas;

24.3. kritinés sveikatos biiklés pacientui, kuriam reikalingas gyvybés palaikymas,
intensyvus biklés steb¢jimas ir gydymo budai, kurie gali biti taikomi tik intensyviosios terapijos
padalinyje, esant mediciniskai pagrjstai tikimybei i§ esmés pagerinti arba visiskai atkurti paciento
gyvybiskai svarbias organizmo funkcijas. Gyvybés palaikymas apima invazing plauciy ventiliacija,
nenutrikstamg inksty pakaiting terapija, invazinj hemodinamikos sekimg agresyvioms
hemodinamikos intervencijoms valdyti, EKMO, intraaorting kontrapulsacija, kity kritiniy bikliy
gydyma.

25. Paciento gydymas intensyviosios terapijos padalinyje netikslingas esant:

25.1. létiniam ar Tmiam negriZtamam centrinés ir (ar) periferinés nervy sistemos
pazeidimui, létiniam ar Gmiam negriZtamam Sirdies, plauciy, kepeny, inksty ar jy deriniy
nepakankamumui, nesant §iy organy ar jy kompleksy transplantacijos ar ambulatorinés pakaitinés
terapijos galimybiy;

25.2. terminalinei ligos fazei, kai yra iSeikvotos patogenetinés gydymo priemonés ir néra
pasveikimo galimybés;

25.3. dideliam senatviniam silpnumui (i$sekimui), kuris vertinamas pagal klinikinio
trapumo skal¢ > 6 balais;

25.4. kai néra mediciniSkai pagristos tikimybés i§ esmés pagerinti arba visiSkai atkurti
paciento gyvybiSkai svarbiy organizmo funkcijy, ir pacientas yra uzpildes Suaugusio Zmogaus
gaivinimo standarto, patvirtinto Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m. rugpjtcio
31 d. jsakymu Nr. V-822 ,,D¢l gaivinimo standarty patvirtinimo* 11 arba 12 priede nurodyta forma
(atsizvelgiant j paciento sveikatos biiklg ir klinikine situacijg).

26. EKMO paslauga pacientui skiriama esant:

26.1. dmiam sunkiam Sirdies arba plauciy funkcijos nepakankamumui, kai yra didelé mirties
rizika esant optimaliam standartiniam gydymui;



26.2. kvépavimo nepakankamumui: hipokseminiam arba hiperkapniniam kvépavimo
nepakankamumui, esant maksimaliam dirbtinés plauciy ventiliacijos (DPV) palaikymui, Murray
plauciy pazeidimo skaléje >3 ir RESP rizikos skal¢je (http://respscore.com/) >2 baly;

26.3. Sirdies nepakankamumui:

26.3.1. progresuojant gydymui atspariam kardiogeniniam Sokui arba kombinuotam plauciy
ir Sirdies nepakankamumui;

26.3.2. sirdies sustojimui, kai gaivinimas néra veiksmingas 5-30 min.;

26.3.3. paciento, jtraukto j plauciy transplantacijos sarasa, intubacijos poreikiui;

26.3.4. laikinai Sirdies ir (ar) plauciy disfunkcijai, kai atlickamos kitos didelés rizikos
procediiros;

26.4. esant negriztamai nutrikusiems kraujotakai ir kvépavimui bei atitinkant neplakancios
Sirdies donorystés kriterijus (regioninés perfuzijos EKMO).

27. EKMO paslauga pacientui netikslinga esant:

27.1. senatviniam silpnumui (iSsekimui), pagal klinikinio trapumo skal¢ vertinamam > 4
balais;

27.2. sisteminés antikoaguliacijos kontraindikacijoms;

27.3. didelei  sisteminio kraujavimo rizikai (pavyzdziui, esant hemofilijai, vartojant
antikoaguliantus arba antiagregantus ir kt.).

28. Asmens sveikatos priezitros paslaugy teikimo ASP] pacientams, nurodytiems Apraso
24-27 punktuose, tvarka nustato ASP] vadovas.

29. Intensyviosios terapijos paslaugos teikiamos intensyviosios terapijos padalinyje arba
kitame asmens sveikatos prieziliros jstaigos padalinyje, kuris atitinka Apraso III, IV ir V skyriuose
nustatytus reikalavimus.

30. Teikiant pacientui intensyviosios terapijos paslaugas stebima:

30.1. Sirdies susitraukimy daznis ir ritmas;

30.2. arterinis kraujo spaudimas (neinvaziniu budu);

30.3. kraujo spaudimas (arterinis, veninis) (invaziniu budu);

30.4. sirdies minutinis tiris (neinvaziniais ir (arba) invaziniais budais);

30.5. ktino temperattira (pavirSiné ir viding);

30.6. pulso oksimetrija;

30.7. kvépavimo daznis;

30.8. CO2 koncentracija kvépavimo misinyje;

30.9. intrakranijinis spaudimas.

31. Intensyviosios terapijos paslaugos konkrec¢iam pacientui gali biiti suteiktos ne Apraso
29 punkte nurodytuose ASP] padaliniuose $iais atvejais:

31.1. konsultuojant kritinés ir blogéjancios sveikatos biiklés pacienta ir jam atliekant
pirmines intervencijas bei sveikatos biiklés stabilizavima;

31.2. kritinés sveikatos buklés pacientui atliekant neatidéliotinas diagnostikos ir gydymo
procediiras;

31.3. transportuojant kritinés sveikatos biiklés pacientg i§ kitos asmens sveikatos prieZiiiros
Istaigos, kurioje neteikiamos intensyviosios terapijos paslaugos.

VIl SKYRIUS
INTENSYVIOSIOS TERAPIJOS PASLAUGU TEIKIMO ORGANIZAVIMAS

32. Intensyviosios terapijos lovy skaicius regione turi biiti ne mazesnis kaip:

32.1. 14 intensyviosios terapijos lovy 100 000 gyventojy Vilniaus, Kauno, Klaipédos,
Siauliy ir PanevéZio regionuose;

32.2. 3 intensyviosios terapijos lovos 100 000 gyventojy specializuotoms paslaugoms teikti,
Vilniaus ir Panevézio regiono gyventojams specializuotas intensyviosios terapijos paslaugas teikiant
Vilniaus regione, Kauno ir Siauliy regiono gyventojams — Kauno regione, Klaipédos regiono
gyventojams — Klaipédos regione.



33. Intensyviosios terapijos paslaugas teikiancios ASP] iSdéstomos taip, kad
intensyviosios terapijos paslaugos pacientams biity pasiekiamos ne véliau kaip per 60 minuciy esant
normalioms eismo sglygoms.

34. Intensyviosios terapijos paslaugy teikima Vilniaus, Kauno, Klaipédos, Siauliy ir
Panevézio regionuose organizuoja ASPI, kuriy sarasas pateikiamas Apraso 1 priede (toliau — paslaugy
teikimg organizuojanti ASP]), paslaugy teikimas organizuojamas vadovaujantis regioniniu paslaugy
teikimo organizavimo principu ASP], kurios atitinka Apraso 32 ir 33 punktuose nustatytus
reikalavimus (toliau — regioninis klasteris).

35. Paslaugy teikimg organizuojancios ASP] funkcijos:

35.1. intensyviosios terapijos paslaugy teikimo koordinavimas ir pacienty srauty valdymas
regione;

35.2. klausimy, susijusiy su personalo srauty regione valdymu bei pasitelkimu, sprendimas;

35.3. intensyviosios terapijos paslaugy regione kokybés vertinimas, analizavimas ir
aptarimas su regiono intensyviosios terapijos paslaugas teikianciomis ASPJ;

35.4. regiono intensyviosios terapijos paslaugas teikianc¢iy ASP] konsultavimas ir metodinis
vadovavimas joms, pasitarimy organizavimas;

35.5. Apraso 2 priede nurodyty regiono intensyviosios terapijos paslaugas teikianc¢iy ASP]
pasiekty intensyviosios terapijos paslaugy kokybés rodikliy reikSmiy stebésena, analizavimas,
apibendrinimas, pateikimas ir pristatymas sveikatos apsaugos ministro jsakymu sudarytam
Anestezijos, intensyviosios terapijos ir intensyviosios prieziliros integruotos sveikatos prieziiiros
valdymo komitetui (toliau — Komitetas);

35.6. tarpregioninis bendradarbiavimas;

35.7. kity funkcijy, susijusiy su intensyviosios terapijos paslaugy teikimo organizavimu,
vykdymas.

36. Paslaugy teikimg organizuojancioje ASP] jos vadovo jsakymu sudaroma regioninio
klasterio organizavimo komanda, kurios sudétyje turi biiti:

36.1. regioninio Klasterio vadovas — regiono paslaugy teikimg organizuojan¢ios ASP]
paskirtas gydytojas anesteziologas reanimatologas;

36.2. regioninio klasterio administratorius;

36.3. regioninio klasterio paslaugy koordinatorius.

37. Regioninio klasterio organizavimo komandos veiklos salygos:

37.1. jei regioninio Kklasterio vadovo ir administratoriaus vykdoma koordinavimo funkcija
derinama su klinikine veikla, pastaroji turi nevirSyti 1/2 darbo kriivio;

37.2. regioninio klasterio paslaugy koordinatoriaus funkcijos vykdomos 24 valandas per
para 7 dienas per savaite;

37.3. ASP] vadovas nustato regioninio klasterio organizavimo komandos sudétj ASP] ir
priemoky uz funkcijy atlikima dydZius;

37.4. komandos veikloje gali dalyvauti ir kiti specialistai pagal poreikj, taip pat greitosios
medicinos pagalbos paslaugas teikiancios asmens sveikatos prieziiiros jstaigos (toliau — GMP)
atstovas ir (ar) kity jstaigy atstovas (-ai).

38. Regioninio klasterio organizavimo komandos funkcijos:

38.1. koordinuoja kasdieninj intensyviosios terapijos paslaugy ir pacienty srautg regione (24
valandas per parg 7 dienas per savait¢) ir duoda suderintus nurodymus regione esan¢ioms
intensyviosios terapijos paslaugas teikian¢ioms ASP];

38.2. koordinuoja tre¢ios (K3) ir antros (K2) sveikatos buklés kompleksiskumo kategorijos
pacienty transportavima tarp regiono intensyviosios terapijos paslaugas ir intensyviosios prieziiiros
paslaugas teikian¢iy ASP];

38.3. atlieka visy kritinés sveikatos biiklés pacienty perkélimy i regiono intensyviosios
terapijos paslaugas teikiancias ASP] vertinima;

38.4. analizuoja incidentus ir ne reciau kaip 1 kartg per savaite¢ organizuoja jy aptarima su
regiono intensyviosios terapijos paslaugas teikianc¢iomis ASPJ;
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38.5. analizuoja intensyviosios terapijos paslaugas teikianiy ASP] pasiektas kokybés
rodikliy reikSmes ir ne reCiau kaip 1 karta per 6 mén. organizuoja jy aptarimg su regiono
intensyviosios terapijos paslaugas teikianc¢iomis ASP], pristato regiono rezultatus Komitetui.

VIl SKYRIUS
PACIENTU TRANSPORTAVIMO | REGIONO INTENSYVIOSIOS TERAPIJOS
PASLAUGAS IR INTENSYVIOSIOS PRIEZIUROS PASLAUGAS TEIKIANCIAS ASP]
ORGANIZAVIMO TVARKA

39. Pirmos (K1) sveikatos biiklés kompleksiSkumo kategorijos pacientai transportuojami
1 regioninio klasterio asmens sveikatos prieziiiros jstaigg, kurioje teikiamos intensyviosios prieziiiros
paslaugos.

40. Antros (K2) ir trecios (K3) sveikatos biiklés kompleksiskumo kategorijos pacientai
transportuojami j intensyviosios terapijos paslaugas teikiancig regioninio klasterio ASP]. Antros (K2)
sveikatos buklés kompleksiSkumo kategorijos pacientai, esant neatidéliotinam poreikiui stabilizuoti
paciento sveikatos biikle, gali biiti transportuojami j artimiausig asmens sveikatos priezitiros jstaiga,
kurioje teikiamos intensyviosios prieziiiros paslaugos, buklei stabilizuoti ir, stabilizavus biikle,
sprendziama ar iSlieka poreikis perkelti pacientg ] atitinkamo regioninio klasterio intensyviosios
terapijos paslaugas teikian¢ig ASP].

41. Antros (K2) ir trecios (K3) sveikatos biiklés kompleksiSkumo kategorijos pacienty
transportavimas atliekamas vadovaujantis Skubios konsultacinés sveikatos priezitiros pagalbos
organizavimo ir apmokéjimo tvarkos aprasu, patvirtintu Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2008 m. sausio 16 d. jsakymu Nr. V-39 , D¢l Skubios konsultacinés sveikatos priezitiros
pagalbos organizavimo ir apmokéjimo tvarkos apraso patvirtinimo*.

42. Trecios (K3) sveikatos buklés kompleksisSkumo kategorijos pacientus transportuoti
gali pacienty transportavimo komanda, kuri susideda i§ ne maziau kaip 2 sveikatos priezitiros
specialisty — gydytojo anesteziologo reanimatologo arba medicinos gydytojo, turinéio kritinés
sveikatos biiklés pacienty pervezimo kompetencijy, ir anestezijos ir intensyvios terapijos slaugytojo.

43. Pacienty transportavimo komanda turi biiti specialiai apmokyta ir jos kvalifikacija
tobulinama ne reciau kaip vieng kartg per 3 metus.

44. Pacientas transportuojamas i§ asmens sveikatos priezitiros jstaigos, kurioje teikiamos
intensyviosios prieZiliros paslaugos,  intensyviosios terapijos paslaugas teikiancig ASP] §ia tvarka:

44.1. pacientas ] intensyviosios terapijos paslaugas teikian¢ig ASP] transportuojamas, kai
pacientui nustatomos intensyviosios terapijos paslaugy indikacijos ir §ios paslaugos asmens sveikatos
priezitiros jstaigoje, kurioje gydomas pacientas, neteikiamos, arba paslaugy teikima organizuojancios
ASP] sprendimu;

44.2. pacientg gydantis gydytojas jvertina, ar yra intensyviosios terapijos paslaugy
indikacijy, ir paciento transportavimo j intensyviosios terapijos paslaugas teikiancig ASP] rizika;

44.3. jeigu yra intensyviosios terapijos paslaugy indikacijy ir pacientas dél savo sveikatos
biikles gali biiti transportuojamas, sprendima dél paciento transportavimo priima pacienta gydantis
gydytojas, organizuojancios ASP] regioninio klasterio paslaugy koordinatorius ir pritmancios ASP]
gydytojas specialistas. Paciento transportavimo biidg ir sglygas nustato regioninio klasterio paslaugy
koordinatorius;

44.4. jeigu pacientui transportuoti j intensyviosios terapijos paslaugas teikiancig ASP]
reikalinga pacienty transportavimo komanda, paslaugy teikimg organizuojancios ASP] regioninio
klasterio paslaugy koordinatorius organizuoja pacienty transportavimo komandos atvykima j asmens
sveikatos prieziiiros jstaiga, kurioje gydomas numatomas transportuoti pacientas;

44.5. pacientas transportuojamas ] artimiausig intensyviosios terapijos paslaugas teikiancia
ASP], jvertinus joje esanciy laisvy lovy skaiciy ir teikiamy paslaugy apimtis;

44.6. pacientas negali biiti transportuojamas taikant jam didelés t¢kmés deguonies terapija.
Tokiu atveju paciento kvépavimo funkcijos palaikymas turi biiti kei¢iamas ] invazing ar neinvazing
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dirbting plauciy ventiliacijg (toliau — DPV). Pakeitus kvépavimo funkcijos palaikymo metoda,
pacientas turi biiti stebimas ne trumpiau kaip 60 minuciy iki numatomos transportavimo pradzios;

44.7. paciento transportavimo metu nepertraukiamai stebimi (jraSant rezultatus j paciento
medicinos dokumentus) Sie duomenys: arterinis kraujo spaudimas, pulsas, kraujo jsotinimas
deguonimi, paciento samonés bukle, vyzdziy dydis, simetriSkumas ir reakcija ] S$viesg.
Transportuojant pacientg, kuriam taikoma DPV, papildomai sekama anglies dvideginio koncentracija
iSkvepiamame ore, stebimas ir registruojamas invaziniu biidu matuojamas arterinis kraujo spaudimas
ir infuziniy pompy rodomi parametrai.

45. Paciento transportavimo metu:

45.1. pacientas bent 5 vietose fiksuojamas prie vezimélio. Fiksavimo juostos prisilietimo
prie kiino vietos turi biiti apsaugotos. Transportavimo metu naudojamos Sildymo paklodés, iSskyrus
atvejus, kai jy naudojimas yra kontraindikuotinas. Kateteriai, vamzdeliai turi biiti matomi ir
pasiekiami bei apsaugoti nuo istraukimo;

45.2. paciento sveikatos biiklei iSlaikyti biitina jranga fiksuojama prie transportavimo
vezimélio arba tam skirty tvirtinimo viety automobilyje. Jei tai techni$kai nejmanoma, jranga laikoma
ant grindy priekinéje automobilio dalyje. Aparatiira, jskaitant infuzines pompas, transportavimo metu
negali biiti palickama ant vezimélio virSaus. Deguonies balionai turi biiti pritvirtinti jiems skirtose
automobilio vietose;

45.3. automobilyje personalas sédi ir yra uzsisegges saugos dirzus. Jeigu transportavimo metu
atsiranda poreikis atlikti gydymo veiksmus, tai atliekama automobiliui stovint.

46. Pacienty transportavimo komandy skai¢iy regione, pacienty transportavimo paslaugy
teikimo tvarka, prioritetus, uztikrinant optimaly reagavimo j kvietimg laika, nustato regiono paslaugy
teikima organizuojanti ASP], suderinusi su regiono intensyviosios terapijos paslaugas teikian¢iomis
ASP] ir GMP.

47. Paciento transportavimg tarp regiony intensyviosios terapijos paslaugas teikianciy
ASP] tarpusavyje derina ty regiony paslaugy teikima organizuojancios ASPI.

48. Paciento perkélimas i§ kity padaliniy j tos pacios ASP] intensyviosios terapijos
padalinj vykdomas ASP] vadovo nustatyta tvarka.

49. Sprendimg dél paciento transportavimo atgal | asmens sveikatos prieziliros jstaiga,
kurioje teikiamos intensyviosios prieziliros paslaugos, priima pacientg intensyviosios terapijos
paslaugas teikianc¢ioje ASP] gydantis gydytojas.

IX SKYRIUS .
INTENSYVIOSIOS TERAPIJOS PASLAUGU KOKYBES REIKALAVIMAI

50. Intensyviosios terapijos paslaugas teikian¢ioje ASP] teikiamy Intensyviosios terapijos
paslaugy kokybé vertinama pagal Apraso 2 priede nurodytus intensyviosios terapijos paslaugy
kokybes rodiklius.

51. Intensyviosios terapijos paslaugas teikiancios ASP] vadovas nustato intensyviosios
terapijos paslaugy kokybés rodikliy stebésenos ASP] ir informacijos apie pasiektas minéty rodikliy
reikSmes perdavimo regiono paslaugy teikimg organizuojanciai ASP] tvarka.

52. Regiono paslaugy teikimg organizuojanti ASP] atlieka regiono intensyviosios terapijos
paslaugas teikian¢iy ASP] pasiekty intensyviosios terapijos paslaugy kokybés rodikliy reikSmiy
vertinimg ir ne reciau kaip 2 kartus per metus teikia apibendrintg informacijg Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministerijai —uz pirmg pusmet;j teikia ne véliau kaip iki einamyjy mety rugpjicio
1 d., uz antrg pusmetj ir uz metus — ne véliau kaip iki kity mety kovo 1 d.

53. Salies intensyviosios terapijos paslaugas teikian¢iy ASP] pasiekty intensyviosios
terapijos paslaugy kokybés rodikliy reikSmiy vertinimg ne reciau kaip vieng karta per metus iki kity
mety birzelio 1 d. atlieka Komitetas.

54. Komitetas turi teise tikrinti ASP] pateikta informacija.
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X SKYRIUS
BAIGIAMOSIOS NUOSTATOS

55. Visi paciento asmens duomenys ir medicinos dokumentai, susij¢ su Aprase nurodyty
asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikimu, tvarkomi Elektroningje sveikatos paslaugy ir
bendradarbiavimo infrastruktiiros informacinéje sistemoje (toliau — ESPBI IS), kaip nustatyta
Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiros informacinés sistemos
naudojimo tvarkos apraSe, patvirtintame Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m.
geguzés 26 d. jsakymu Nr. V-657 ,,Dél Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo
infrastrukttiros informacinés sistemos naudojimo tvarkos apraso patvirtinimo*.

56. Informacija apie pacientui suteiktas intensyviosios terapijos paslaugas jrasoma
elektroniniame dokumente E003 ,,Stacionaro epikrizé*, nurodytame Elektroninés sveikatos paslaugy
ir bendradarbiavimo infrastruktiiros informacinés sistemos naudojimo tvarkos apraso, patvirtinto
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m. geguzés 26 d. jsakymu Nr. V-657 ,,Dél
Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiros informacinés sistemos
naudojimo tvarkos apraso patvirtinimo®, priede, ESPBI IS.




Intensyviosios terapijos asmens sveikatos
prieziliros paslaugy teikimo suaugusiesiems
reikalavimy apraso

1 priedas

INTENSYVIOSIOS TERAPIJOS PASLAUGU TEIKIMA REGIONE
ORGANIZUOJANCIOS ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS ISTAIGOS

Regio Intensyviosios terapijos Intensyviosios terapijos paslaugas teikiancios
nas paslaugu teikima regione ASPI]
organizuojanti ASP]
Vilniaus VieSoji jstaiga (toliau — V§]) Atitinkamame regione esancios Intensyviosios
Vilniaus universiteto ligoniné terapijos asmens sveikatos prieziiiros paslaugy
Santaros klinikos teikimo suaugusiesiems reikalavimy apraso
Kauno Lietuvos sveikatos moksly (toliau — Aprasas) 5 punkte nurodytos asmens
universiteto ligoniné¢ Kauno sveikatos prieziliros jstaigos, ijgyvendindamos
klinikos Apra$o 32 ir 33 punktuose nustatytus
Klaipédos | Klaipédos universiteto ligoniné* | reikalavimus
Siauliy V] Respublikiné Siauliy
ligonine
Panevézio | VS| Respublikiné Panevézio
ligoniné

* Intensyviosios terapijos paslaugy teikimag Klaipédos regione iki kol bus jsteigta Klaipédos
universiteto ligoniné organizuoja VS| Klaipédos jiirininky ligoniné



Intensyviosios terapijos asmens sveikatos
priezitiros paslaugy teikimo suaugusiesiems
reikalavimy apraso

2 priedas

INTENSYVIOSIOS TERAPIJOS PASLAUGU KOKYBES RODIKLIAI

Eil. | Rodiklio Verté | Rodiklio apraSymas Siektina Duomeny teikéjas
Nr. | pavadinimas rodiklio ir ASPI pasiektos
reik§mé rodiklio reikSmés
vertinimo daZnis
Struktiiros rodikliai
1. | Intensyviosios Taip ITP sveikatos priezitiros | 100 proc. Intensyviosios
terapijos padalinio specialisty struktiira, kiekis terapijos  asmens
(toliau — ITP) ir kruvis atitinka Apraso sveikatos prieziliros
sveikatos reikalavimus paslaugas teikianti
priezitiros asmens  sveikatos
specialisty prieziliros  jstaiga
struktiiros, kiekio ir (toliau — ASP])
kriivio atitiktis Vertinama 1 kartg
Intensyviosios per metus
terapijos asmens
sveikatos
prieziiiros paslaugy
teikimo
suaugusiesiems
reikalavimy apraso
(toliau — Aprasas)
reikalavimams
2. | ASPlir ITP Taip ASP] ir ITP infrastruktiira | 100 proc. ASP]
infrastruktiiros ir ir jranga atitinka Apraso Vertinama 1 kartg
jrangos atitiktis reikalavimus per metus
ApraSo
reikalavimams
3. | ASP] jgyvendina Taip ASP] yra patvirtinta | Taip ASP]
Infekceijy kontrolés infekcijy kontrolés Vertinama 1 kartg
strategija strategija, ji jgyvendinama, per metus
analizuojama ir
1gyvendinimo ataskaita
pateikiama ASP] vadovui
4. | ASP] turi Taip ASP] yra  patvirtintas | 100 proc. ASP]
patvirtintg gyvenimo pabaigos Vertinama 1 Kkartg
gyvenimo pabaigos procesy dokumentavimo per metus
procesy tvarka (sutikimo negaivinti
dokumentavimo forma, jos pildymo tvarka)
tvarka reglamentuojantis
reglamentuojantj dokumentas, jo laikomasi,
dokumenta ataskaita pateikiama ASP]
vadovui
Proceso rodikliai
5. | Stacionarizuojamy | Taip ASP] atlieka | 100 proc. ASP]
pacienty sveikatos stacionarizuojamy pacienty Vertinama 1 kartg
buklés sunkumo sveikatos biklés sunkumo per meénesj

vertinimas

vertinimg pagal APACHE




2

arba SAPS arba Charlson
skales*

6. | Kasdieninis ITP Taip ASP] kasdien aptaria ITP | 100 proc. ASP]
gydomy pacienty gydomy pacienty sveikatos Vertinama 1 kartg
sveikatos biklés bukle pagal ASP] nustatyta per ménesj
aptarimas standartizuotg klausimyna

uzpildydama  nustatytos
formos dokumentg
(,,checklist®), pavyzdziui,
sedacijos, DPV, delyro,
mitybos ir kt.

7. | ITP gydomy Taip ASP] atlieka ITP gydomy | 100 proc. ASP]
pacienty sveikatos pacienty sveikatos bikles Vertinama 1 kartg
buklés vertinimas vertinima, naudodama per ménes;j
naudojant Terapinés  intervencijos
Terapinés vertinimo sistemg (TISS)*
intervencijos
vertinimo sistema
(TISS)*

8. | ITP lovos Koefi- | ITP lovos uzimtumas per | Nenustatoma | ASP]
uzimtumo rodiklis | cientas | ménesj Vertinama 1 kartg

per ménesj

9. | ITP lovos ITP ITP lovos uzimtumas per | Nenustatoma | Higienos institutas
uzimtumo metinis | lovos metus Vertinama 1 kartg
rodiklis uzimtu- per metus

mo
rodiklis

10. | Neplanuoti Skai- Pacienty, iskelty iS ITP po | Nenustatoma | ASP]
pacienty iSkélimai | Cius 20  valandos, skaicius Vertinama 1 kartg
1S ITP po 20 (pagal forma Nr. 066/a-LK, per ménesj
valandos patvirtintg Lietuvos

Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 1998 m.
lapkric¢io 26 d. jsakymu Nr.
687 ,,Dél medicininés
apskaitos dokumenty
formy tvirtinimo*)

11. | ITP gydomiems Skai- ITP gydyty pacienty, | Nenustatoma | Valstybiné ligoniy
pacientams Cius kuriems DVP taikytas kasa prie Sveikatos
dirbtinés plauciy ilgiau kaip 24 val., skaicius apsaugos
ventiliacijos (toliau ministerijos
— DPV) taikymas Vertinama 1 kartg
ilgiau kaip 24 val. per metus

12. | ITP gydomiems Skai- ITP gydomiems | Nenustatoma | ASP]
pacientams organy | ¢ius pacientams, kuriems Vertinama 1 Kkartg
sistemy palaikymas buvo taikytas  keliy per ménesj

organy sistemy
palaikymas, skaicius

13. | ITP gydyty ir Taip ASP] atlieka ITP gydyty ir | 100 proc. ASP]
mirusiy pacienty mirusiy pacienty atvejy Vertinama 3 kartg

atvejy aptarimas

daugiadalykj aptarima

per ménesius




Rezultato rodikliai

14. | ITP gydyty Koefi- |[ITP  gydyty pacienty | <I (+/-1SD) | ASP]
pacienty cientas | stacionarinio mirStamumo Vertinama 1 karta
stacionarinis santykis su prognozuojamu per 3 ménesius
mirStamumas mirStamumu pagal
APACHE arba SAPS*
skalés
15. | ITP gydyty Skai- ITP gydyty pacienty ir per | Nenustatoma | HI
pacienty ¢ius /| 1 metus nuo gydymo ITP Vertinama 1 kartg
mirStamumas per 1 | procen- | mirusiy (bet kurioje ASP] per metus
metus tai ir ne ASP]) pacienty
DVP skaiCius ir dalis nuo visy
ITP gydyty pacienty
16. | Pakartotinis per 48 | Skai- Pakartotinai per 48 wval. i | Nenustatoma | ASP] Vertinama 1
val. pacienty cius ITP stacionarizuoty karta per 3
stacionarizavimas ] pacienty skai¢ius meénesius
ITP
17. | ITP su pacientams | Koefi- | ITP gydytiems pacientams | <20 Higienos institutas
taikyta DPV cientas | su taikyta DPV susijusios Vertinama 1 Kkartg
susijusios pneumonijos atvejy per metus
pneumonijos skai¢ius 1000 DPV dieny
daznis
18. | Kateterinio sepsio | Koefi- | Kateterinio sepsio atvejy, | <3 Higienos institutas
daznis ITP cientas | naudojant centrinés venos Vertinama 1 kartg
gydytiems kateterius (CVK), skaiCius per metus
pacientams ITP gydytiems pacientams
1000 lovadieniy
19. | Dauginio Skai- Dauginio atsparumo Nenustatoma | Higienos institutas
atsparumo Cius antibiotikams ITP Vertinama 1 Kkartg
antibiotikams gydytiems pacientams per metus
daznis ITP atvejy  skaic¢ius 1000
gydytiems lovadieniy
pacientams
20. | Pacienty (ju Taip Ne maziau kaip 10 proc. | 100 proc. ASPI]
artimyjy) pacienty (Jy artimyjy), Vertinama 1 kartg
pasitenkinimo kuriems  buvo taikyta per 3 ménesius
gauta paslauga DPV>48val., po gydymo
apklausa ITP uzpildo standartizuota
pasitenkinimo gauta
paslauga anketa, ankety
atsakymai iSanalizuojami ir
rezultatai pateikiami ASP]
vadovui
*APACHE (Acute Physiology and Chronic Health  Evaluation) skalé pateikiama

https://clincalc.com/IlcuMortality/ APACHEIlLaspx., SAPS (Simplified Acute Physiology Score) —

https://www.mdcalc.com/simplified-acute-physiology-score-saps-ii,
https://www.mdcalc.com/charlson-comorbidity-index-cci,

Scoring System) — https://sfar.org/scores2/tiss282.php.

Charlson

skalé —

ir TISS sistema (Therapeutic Intervention




PATVIRTINTA

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro

2022 m. kovo 2 d. jsakymu Nr. V-465

INTENSYVIOSIOS PRIEZIUROS ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU TEIKIMO
SUAUGUSIESIEMS REIKALAVIMU APRASAS

I SKYRIUS
BENDROSIOS NUOSTATOS

1. Intensyviosios prieziiiros asmens sveikatos priezilros paslaugy teikimo suaugusiesiems
reikalavimy aprasas (toliau — ApraSas) nustato reikalavimus intensyviosios prieziliros asmens sveikatos
priezitiros paslaugas teikian¢ioms asmens sveikatos priezitiros jstaigoms (toliau — intensyviosios prieziiiros
paslaugas teikianti ASP]) ir asmens sveikatos prieZitiros specialistams, $iy paslaugy teikimo tvarka ir kokybés
rodiklius.

2. ApraSe vartojamos sgvokos ir jy apibréztys:

2.1. Bendrosios intensyviosios priezitiros paslaugos — intensyviosios priezitiros asmens sveikatos
prieziiiros paslaugos, teikiamos visiems pirmos (K1) arba antros (K2) sveikatos biiklés kompleksiSkumo
kategorijos pacientams.

2.2. Intensyviosios priezitiros paslaugos — stacionarinés asmens sveikatos priezitiros paslaugos,
teikiamos pirmos (K1) arba, siekiant trumpalaikés paciento sveikatos biiklés stabilizacijos prie$ pacientg
pervezant j kitag ASP] arba iki sprendimo dél gydymo taktikos priémimo ir jos taikymo, antros (K2) sveikatos
biuklés kompleksiskumo kategorijos pacientams. Intensyviosios priezitiros paslaugos gali biiti bendrosios arba
specializuotos.

2.3. Specializuotos intensyviosios prieZiiiros paslaugos — intensyviosios prieziliros paslaugos,
teikiamos pirmos (K1) arba antros (K2) sveikatos biklés kompleksiSkumo kategorijos pacientams,
sergantiems vienos organy sistemos liga ar esant vienos organy sistemos sutrikimui.

2.4. Kitos Aprase vartojamos sgvokos suprantamos taip, kaip jos apibréztos Intensyviosios terapijos
asmens sveikatos prieziiiros paslaugy teikimo suaugusiesiems reikalavimy aprase (toliau — Intensyviosios
terapijos reikalavimy aprasas) ir kituose asmens sveikatos prieziiiros paslaugy teikimg reglamentuojanciuose
teiseés aktuose.

Il SKYRIUS
REIKALAVIMAI INTENSYVIOSIOS PRIEZIUROS PASLAUGAS TEIKIANCIAI ASP]

3. Intensyviosios prieziliros paslaugos teikiamos asmens sveikatos prieziliros jstaigoje, turin¢ioje
galiojancig jstaigos asmens sveikatos prieziiiros licencijg teikti intensyviosios prieziiiros paslaugas, nurodytas
ApraSo 2.1 ir (arba) 2.3 papunkciuose.

4. Asmens sveikatos prieziuros jstaiga, kurioje teikiamos tik terapinio profilio aktyvaus
stacionarinio gydymo paslaugos, intensyviosios prieziliros paslaugas teikia nepertraukiamai visomis dienomis
18tisg parg. Lovy, skirty intensyviosios prieziiiros paslaugoms teikti, skaicius turi biiti ne mazesnis kaip 5 proc.
aktyvaus stacionarinio gydymo terapinio profilio lovy skai¢iaus, bet ne maziau kaip 3.

5. Asmens sveikatos prieziiiros jstaiga, kurioje teikiamos tik stacionarinés palaikomojo gydymo ir
slaugos, paliatyviosios pagalbos arba medicininés reabilitacijos asmens sveikatos priezitiros paslaugos ir
kurios neteikia intensyviosios terapijos ir (ar) intensyviosios prieziiiros paslaugy, sudaro sutartj dél
intensyviosios prieziiiros paslaugy teikimo su Apraso 3 punkte nurodyta asmens sveikatos prieziiiros jstaiga,
esancia tokiu atstumu, kad paciento transportavimo iki jos laikas buity ne ilgesnis kaip 60 minuciy.

6. Intensyviosios priezitiros paslaugas teikianti ASPI:



6.1. sudaro sutart] su Intensyviosios terapijos reikalavimy apraSo 2 priede nurodyta atitinkamo
regiono intensyviosios terapijos paslaugy teikima organizuojanc¢ia ASP] dél intensyviosios terapijos paslaugy
teikimo organizavimo;

6.2. teikia radiologijos asmens sveikatos priezitiros paslaugas Radiologijos asmens sveikatos
priezitros paslaugy teikimo reikalavimy apraso, patvirtinto Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro
2015 m. liepos 24 d. jsakymu Nr. V-881 ,,.D¢l Radiologijos asmens sveikatos prieziliros paslaugy teikimo
reikalavimy apraSo patvirtinimo*, nustatyta tvarka;

6.3. atlieka ultragarsinius tyrimus (Sirdies, pilvo, kriitinés, kraujagysliy) arba taiko greituosius
ultragarso protokolus;

6.4. laboratorijoje arba prie paciento lovos nedelsiant, bet ne véliau kaip per 30 min. nuo éminio
paémimo atlieka Siuos tyrimus ir pateikia jy rezultatus:

6.4.1. kraujo dujy, rigsciy ir Sarmy pusiausvyros;

6.4.2. hemoglobino koncentracijos kraujyje;

6.4.3. gliukozés koncentracijos kraujyje;

6.4.4. elektrolity (K, Na) koncentracijos kraujyje;

6.4.5. laktato koncentracijos kraujyje;

6.5. teikia laboratorinés diagnostikos paslaugas arba pagal sutartj su kita jstaiga, turinc¢ia licencija
teikti laboratorinés diagnostikos paslaugas, ne véliau kaip per 1 val. nuo éminio paémimo atlieka troponino
kiekio kraujyje (kiekybiniu ar pusiau kiekybiniu metodu) tyrimus ir pateikia jy rezultatus;

6.6. teikia laboratorinés diagnostikos paslaugas arba pagal sutartj su kita jstaiga, turincia licencija
teikti laboratorinés diagnostikos paslaugas, ne véliau kaip per 1 val. 30 min. nuo éminio paémimo atlieka Siuos
tyrimus ir pateikia jy rezultatus:

6.6.1. kraujo kres¢jimo (protrombino laiko, aktyvinto dalinio tromboplastino laiko (ADTL);

6.6.2. ABO kraujo grupés ir RhD (tipo) nustatyma, kraujo suderinamumo tyrimus ir parinkima;

6.6.3. kraujo tyrimg automatizuotu biidu;

6.6.4. Slapimo juostelinj tyrima;

6.6.5. Slapalo, kreatinino koncentracijos kraujyje;

6.6.6. kepeny fermenty (aspartataminotransferazés (ASAT), alaninaminotransferazés (ALAT),
Sarminés fosfatazés (SF), gama-glutamiltransferazés (GGT) aktyvumo;

6.6.7. C-reaktyviojo baltymo koncentracijos kraujyje;

6.6.8. prokalcitonino kiekio kraujyje (kokybiniu, pusiau kokybiniu ar kiekybiniu metodu).

11 SKYRIUS
REIKALAVIMAI PATALPOMS IR MEDICINOS PRIEMONEMS

7. Intensyviosios priezitros paslaugas teikiancios ASP] padalinyje (-iuose), kuriame (-iuose)
teikiamos intensyviosios priezitiros paslaugos, turi bti:

7.1. vienai intensyviosios prieZiiiros lovai tiekiamas deguonies srautas ne mazesnis kaip 15 1/min.;

7.2. gyvybiniy funkcijy monitorius (kiekvienam pacientui);

7.3. priemones, reikalingos periferinés ir centrinés venos prieigai uZtikrinti;

7.4. kvépavimo taky atvirumg palaikanc¢ios priemonés, sunkiy kvépavimo taky rinkinys;

7.5. kvépavimo maiSas ir sandari kauke (kiekvienam pacientui);

7.6. dirbtinés plauciy ventiliacijos prietaisas (vienas prietaisas padalinyje, su galimybe taikyti
neinivazinius ir invazinius ventiliacijos metodus);

7.7. didelés tekmes deguonies terapijos prietaisas (nebiitinas, jei dirbtinés plauciy ventiliacijos
prietaisas turi didelés tekmes funkcija);

7.8. defibriliatorius su stimuliatoriumi (neautomatinis, kiekvienoje palatoje);

7.9. elektrokardiografas;

7.10. medicinos priemoné¢ ultragarsiniam tyrimui atlikti;

7.11. automatiniai Svirkstai (po du kiekvienam pacientui);

7.12. infuziné tiriné pompa infuzinei terapijai (vienas 2 pacientams);

7.13. elektrinis vakuuminis siurblys (jeigu néra centralizuoto, vienas 3 pacientams);



7.14. pacienty Sildymo priemonés (viena 3 pacientams);

7.15. infuziniy tirpaly termostatas;

7.16. krikotirotomijos rinkinys;

7.17. pleuros drenavimo rinkinys.

8. Intensyviosios prieziiiros paslaugas teikianCios ASP] padalinyje, kuriame teikiamos
specializuotos intensyviosios kardiologijos-kardiochirurgijos paslaugos, papildomai, be to, kas nurodyta
ApraSo 7 punkte, turi biti:

8.1. EKG monitorius su ne maziau kaip 2 EKG kanalais;

8.2. monitorius su bent vienu 1 invazinio slégio kanalu;

8.3. centrinis monitorius su pagalbiniais monitoriais;

8.4. jranga, uztikrinanti galimybg¢ analizuoti monitoriuje uzfiksuotus jvykius atgaline data;

8.5. perkutaniniai elektriniai VVI tipo ir bent vienas DDD tipo Sirdies stimuliatoriai;

8.6. medicinos priemoné¢ Sirdies ultragarsiniam tyrimui atlikti.

9. Intensyviosios priezilros paslaugas teikianCios ASP] padalinyje, kuriame teikiamos
specializuotos intensyviosios psichiatrijos paslaugos, papildomai, be to, kas nurodyta Apraso 7 punkte, turi
biiti elektros impulsy terapijos aparatas su EEG sekimo funkcija.

10. Intensyviosios prieziuros paslaugas teikiancios ASP] padalinyje, kuriame teikiamos
specializuotos intensyviosios pulmonologijos paslaugos, papildomai, be to, kas nurodyta Apraso 7 punkte, turi
biiti:

10.1. vienai intensyviosios priezitiros lovai tiekiamas deguonies srautas ne mazesnis kaip 30 I/min.;

10.2. dirbtinés plauciy ventiliacijos prietaisas su galimybe naudoti invazinius ir neinvazinius metodus
(kiekvienam pacientui);

10.3. kraujo dujy analizatorius;

10.5. bronchoskopas su priedais intervencinei pulmonologijai;

10.6. polisomnografas su priedais (tretinio lygio stacionarines pulmonologijos paslaugas teikian¢iose
ASPI).

IV SKYRIUS
REIKALAVIMAI ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS SPECIALISTAMS

11. Intensyviosios prieziliros paslaugas teikia asmens sveikatos prieziiiros specialisty komanda,
kurig sudaro:

11.1. gydytojai:

11.1.1. padalinyje, teikian¢iame bendrosios intensyviosios prieziiros paslaugas, — gydytojai
anesteziologai reanimatologai arba skubios medicinos gydytojai, arba vidaus ligy gydytojai, intensyvios
terapijos Zinias tobuling ne maziau kaip 72 valandas ir véliau papildomai per pirmyjy penkeriy mety laikotarpj
intensyviosios terapijos zinias tobuline ne maziau kaip 500 valandy specializuotuose kursuose, véliau tobuling
kvalifikacijg intensyviosios terapijos srityje ne maziau kaip 70 val. per dvejus metus (reikalavimas netaikomas
intensyviosios prieziiiros paslaugas teikianciam vidaus ligy gydytojui, kuriam ApraSo jsigaliojimo metu iki
pensinio amziaus liko maziau kaip 5 m.).

Vienas gydytojas paslaugas teikia ne daugiau kaip 6 pacientams dienos metu ir ne daugiau kaip 8
pacientams nakties metu. Padalinyje, kuriame yra maZiau nei 6 lovos, gydytojas gali atlikti ir kitas uzduotis.
Padalinyje, kuriame paslaugos teikiamos tik pirmos (K1) sveikatos biiklés kompleksiSkumo kategorijos
pacientams, vienas gydytojas paslaugas teikia ne daugiau kaip 8 pacientams dienos metu ir ne daugiau kaip
12 pacienty nakties metu.

11.1.2. padalinyje, teikian¢iame specializuotos intensyviosios prieziiiros paslaugas, — atitinkamos
profesinés kvalifikacijos gydytojai arba gydytojai anesteziologai reanimatologai.

Vienas gydytojas paslaugas teikia ne daugiau kaip 6 pacientams dienos metu ir ne daugiau kaip 8
pacientams nakties metu. Padalinyje, kuriame yra maziau nei 6 lovos, gydytojas gali atlikti ir kitas uzduotis.
Padalinyje, kuriame paslaugos teikiamos tik pirmos (K1) sveikatos biuiklés kompleksiskumo kategorijos
pacientams, vienas gydytojas paslaugas teikia ne daugiau kaip 8 pacientams dienos metu ir ne daugiau kaip
12 pacienty nakties metu;



Intensyviosios pulmonologijos padalinyje asmens sveikatos priezitros specialisty komandos sudétyje
gali buti medicinos gydytojy, rezidentiiros bazése igijusiy reikiamas intensyviosios pulmonologijos
kompetencijas. Medicinos gydytojy gali biiti iki trecdalio intensyviosios pulmonologijos padalinyje dirbanciy
gydytojy. Uz pulmonologijos gydytojy rezidenty teikiamas paslaugas yra atsakingas padalinyje dirbantis
gydytojas pulmonologas;

11.2. anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugytojas arba anestezijos ir intensyviosios terapijos
specializacijos i$pléstinés praktikos slaugytojas (toliau — anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugytojas)
arba ApraSo jsigaliojimo metu specializuotas intensyviosios prieziliros paslaugas teikian¢iame padalinyje
paslaugas teikiantis bendrosios praktikos slaugytojas ir véliau per pirmyjy penkeriy mety laikotarpj jgijes
anestezijos ir intensyviosios terapijos slaugytojo kompetencija (toliau — anestezijos ir intensyviosios terapijos
slaugytojas) (reikalavimas netaikomas intensyviosios priezitros paslaugas teikian¢iam slaugytojui, kuriam
Apraso jsigaliojimo metu iki pensinio amziaus liko maziau kaip 5 m.). Vienas anestezijos ir intensyviosios

v —

v —

(intensyviosios pulmonologijos padalinyje — 5 pacientus) dienos metu ir ne daugiau kaip 8 pacientus nakties
metu;

v —

daugiau kaip 8 pacientus ir paslaugas teikia ne trumpiau kaip 45 minutes per savaités darbo dieng.

V SKYRIUS
INTENSYVIOSIOS PRIEZIUROS PASLAUGU TEIKIMO REIKALAVIMAI

12. Intensyviosios priezitiros paslaugos teikiamos ASP] intensyviosios priezitiros padalinyje arba
(ir) skubios pagalbos padalinio intensyvaus steb¢jimo ar kito padalinio palatose, kurios atitinka Apraso III ir
IV skyriuose nustatytus reikalavimus.

13. Nepertraukiamai stebima intensyviosios prieziiiros paslaugas gaunanciy pacienty:

13.1. sirdies susitraukimy daznis ir ritmas;

13.2. pulso oksimetrija;

13.3. arterinis kraujo spaudimas;

13.4. kvépavimo daznis;

13.5. kiino temperatiira (pavir$ing ir (ar) viding).

14. Prireikus pacientui uztikrinama atitinkamos profesinés kvalifikacijos sveikatos priezitiros
specialisto (-y) konsultacija, atsizvelgiant j paciento sveikatos sutrikima.

15. Pacienty transportavimas tarp regiono intensyviosios terapijos paslaugas ir intensyviosios
priezilros paslaugas teikianc¢iy ASP] organizuojamas Intensyviosios terapijos reikalavimy apraSo nustatyta
tvarka.

VI SKYRIUS .
INTENSYVIOSIOS PRIEZIUROS PASLAUGY KOKYBES REIKALAVIMALI

16. Intensyviosios prieziliros paslaugas teikiancios ASP] teikty intensyviosios prieziiiros paslaugy
kokybé vertinama pagal AprasSo 1 priede nurodytus intensyviosios prieziiiros paslaugy kokybés rodiklius.

17. Intensyviosios prieziliros paslaugas teikiancios ASP] vadovas nustato intensyviosios prieZitiros
paslaugy kokybés rodikliy stebésenos ASP] ir informacijos apie pasiektas rodikliy reikSmes perdavimo
regiono paslaugy teikima organizuojanciai ASP] tvarka.

18. Regiono paslaugy teikima organizuojanti ASP] atliecka regiono intensyviosios prieziliros
paslaugas teikian¢iy ASP] pasiekty intensyviosios prieziiiros paslaugy kokybés rodikliy reik§miy vertinimg ir
teikia apibendrintg informacijg Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijai uz metus ne véliau kaip
iki kity mety kovo 1 d.

19. Salies intensyviosios prieziiros paslaugas teikiandiy ASP] pasiekty intensyviosios priezitiros
paslaugy kokybés rodikliy reikSmiy vertinimg ne re€iau kaip vieng karta per metus atlieka sveikatos apsaugos



ministro jsakymu sudarytas Anestezijos, intensyviosios terapijos ir intensyviosios prieziliros integruotos
sveikatos priezitiros valdymo komitetas (toliau — Komitetas).
20. Komitetas turi teise¢ tikrinti ASP] pateiktg informacija.

VIl SKYRIUS
BAIGIAMOSIOS NUOSTATOS

21. Visi paciento asmens duomenys ir medicinos dokumentai, susij¢ su Aprase nurodyty asmens
sveikatos priezitros paslaugy teikimu, tvarkomi Elektroninéje sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo
infrastruktiiros informacinéje sistemoje (toliau — ESPBI IS), kaip nustatyta Elektroninés sveikatos paslaugy ir
bendradarbiavimo infrastruktiiros informacinés sistemos naudojimo tvarkos aprase, patvirtintame Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m. geguzés 26 d. jsakymu Nr. V-657 ,,Dé¢l Elektroninés
sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiiros informacinés sistemos naudojimo tvarkos apraso
patvirtinimo*.

22. Informacija apie pacientui suteiktas intensyviosios prieziiiros paslaugas jraSoma elektroniniame
dokumente E003 ,,Stacionaro epikrizé®, nurodytame Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo
infrastrukttiros informacinés sistemos naudojimo tvarkos apraSo, patvirtinto Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2015 m. geguzés 26 d. jsakymu Nr. V-657 ,,Dél Elektroninés sveikatos paslaugy ir
bendradarbiavimo infrastruktiiros informacinés sistemos naudojimo tvarkos apraso patvirtinimo®, priede,
ESPBI IS.




Intensyviosios asmens sveikatos priezitiros paslaugy
teikimo suaugusiesiems reikalavimy apraso

1 priedas

INTENSYVIOSIOS PRIEZIUROS PASLAUGU KOKYBES RODIKLIAI

Eil. | Rodiklio Verté Rodiklio aprasymas Siektina Duomeny teikéjas
Nr. | pavadinimas rodiklio ir ASP] pasiektos
reikSmé rodiklio reikSmés
vertinimo daZnis
Struktiiros rodikliai
1. | Intensyviosios Taip IPP sveikatos priezitiros | 100 proc. Intensyviosios
priezitiros specialisty  struktiira, prieziiros asmens
paslaugas (toliau — kiekis ir kriivis atitinka sveikatos priezitiros
IPP) teikianciy ApraSo reikalavimus paslaugas teikianti
sveikatos asmens  sveikatos
priezitiros prieziliros  jstaiga
specialisty (toliau — ASP])
struktiiros, kiekio ir Vertinama 1 kartg
kriivio atitiktis per metus
Intensyviosios
prieziliros asmens
sveikatos
priezitiros paslaugy
teikimo
suaugusiesiems
reikalavimy apraso
(toliau — Aprasas)
reikalavimams
2. | ASPlir IPP Taip ASP] ir IPP paslaugas | 100 proc. ASP]
paslaugas teikiancio padalinio Vertinama 1 kartg
teikiancio padalinio infrastruktira ir jranga per metus
infrastruktiiros ir atitinka Apraso
jrangos atitiktis reikalavimus
ApraSo
reikalavimams
3. | ASP] jgyvendina Taip ASP]  yra patvirtinta | Taip ASP]
Infekeijy kontrolés Infekeijy kontrolés Vertinama 1 kartg
strategija strategija, ji per metus
jgyvendinama,
analizuojama ir
ataskaita  pateikiama
ASP] vadovui
Proceso rodikliai
4. | Pacienty, kuriems | Skai¢ius / | Pacienty, kuriems | Nenustatoma | ASP]
taikytas vienos ir | procentai | taikytas  vienos  ir Vertinama 1 kartg
daugiau organy daugiau organy sistemy per meénesj
sistemy palaikymas (taikyta
palaikymas, vazopresoriy  infuzija,
skaicius, neinvazing plauciy

ventiliacija ar didelés
tekmés deguonies




terapija, dirbtiné plauciy

ventiliacija)  skaiius
nuo bendro gydyty
pacienty skaiciaus,
procentais
5. | IPP lovos Skaic¢ius / | Vienoje IPP  lovoje | Nenustatoma | ASP]
uzimtumo rodiklis | procentai | gydyty pacienty Vertinama 1 kartg
skaiCius per ménesj per 3 ménesius
Rezultato rodikliai
6. | IPP lovose gydyty | Skaiius /| IPP  lovose gydyty | Nenustatoma | ASP]
pacienty procentai | pacienty ir mirusiy Vertinama 1 kartg
stacionarinis pacienty skaiciaus per 3 ménesius
mir§tamumas santykis procentais




