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1.]vadas

11. Dokumento paskirtis

Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uZztikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio
veiklos modelis parengtas vadovaujantis Valstybeés jmonés Registry centro (toliau — RC) ir UAB
.10 projects” kartu su UAB ,Civitta“ (toliau — Paslaugy teikéjas) 2024 m. spalio 28 d. pasiraSyta
Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uZztikrinimo ir kokybés kontroles ESPBI IS posistemio
veiklos modelio ir naudotojy poreikiy analizés paslaugy bei techninés specifikacijos parengimo
paslaugos ir techninés prieZitros paslaugy teikimo sutartimi Nr. ST-257 (5.7 Mr).

Veiklos modeliu yra siekiama apraSyti Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uZztikrinimo ir
kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio (integruoto j ESPBI IS ir veikian€ios sgsajoje su IPR IS)
vykdomus procesus ir proceduras, atlikti susijusiy teisés akty analize bei integraciniy sgsajy
poreikiy analize.

1.2. Naudojamos santrumpos ir sgvokos

Dokumente naudojamos santrumpos ir sgvokos pateikiamos 1.1 lenteléje.

1.1 lentele. Santrumpos ir sgvokos naudojamos dokumente

Santrumpa Paaiskinimas

ADP programos Ankstyvos diagnostikos ir prevencijos programos, apimancios gimdos kaklelio vézio,
krities vézio, storosios zarnos vézio, prostatos vézio, Sirdies ir kraujagysliy ligy
prevencijos ir ankstyvosios diagnostikos programas, bei broncho ir plaucio piktybinio
naviko ankstyvosios diagnostikos programg

ADPP Ankstyvosios diagnostikos ir prevencijos programa

ASP] Asmens sveikatos prieziuros jstaiga

BDAR Bendrasis duomeny apsaugos reglamentas

eLAB ESPBI IS laboratoriniy tyrimy posistemis

ESPBI IS Elektroniné sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiros informaciné
sistema

IS Informaciné sistema

Jstaiga ASP] arba PAASP]

IT Informacinés technologijos

IPR IS ISankstiné pacienty registracijos informaciné sistema

KC Koordinavimo centras

Koordinavimo centras Ryty regiono onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos programy koordinavimo

centras ir Vidurio ir vakary regiono onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos
programy koordinavimo centras

LMB Lietuvos medicinos biblioteka

MDKT tyrimas Mazy doziy kompiuterinés tomografijos tyrimas



Santrumpa Paaiskinimas
MDKT ASP) MDKT tyrimus atliekancios ir juos jvertinancios ASP|
PAASP) Pirminé ambulatoriné asmens sveikatos prieziliros jstaiga (pirmines ambulatorines

asmens sveikatos priezilros paslaugas teikianti asmens sveikatos priezidros jstaiga)

Prevenciné programa Ankstyvos diagnostikos ir prevencijos programos, apimancios gimdos kaklelio vézio,
krities vézio, storosios zarnos vézio, prostatos vézio, Sirdies ir kraujagysliy ligy
prevencijos ir ankstyvosios diagnostikos programas, bei broncho ir plaucio piktybinio
naviko ankstyvosios diagnostikos programg

Projektas Valstybés jmoné Registry centras kartu su partneriais Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministerija, VS| Vilniaus universiteto ligonine Santaros klinikomis, Lietuvos
sveikatos moksly universiteto ligonine Kauno klinikomis ir Lietuvos medicinos biblioteka
jgyvendina projektg ,Ankstyvosios diagnostikos ir prevenciniy programy vykdymo,
kokybés uztikrinimo ir kokybés kontrolés informacinés sistemos sukdrimas ar jsigijimas

ir jdiegimas*“
PSA Prostatos specifinis antigenas
SAM Sveikatos apsaugos ministerija
Sistema ESPBI IS
SVEIDRA Privalomojo sveikatos draudimo informaciné sistema
SKL Sirdies ir kraujagysliy ligos
TLK Teritorinés ligoniy kasos

VLK Valstybiné ligoniy kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos



2.Esama situacija

2014 m. Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministras patvirtino Nacionaline vézio
profilaktikos ir kontrolés 2014—-2025 mety programa (Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2014 m. liepos 16 d. jsakymu Nr. V-814 ,Dél Nacionalinés véZio profilaktikos ir kontrolés
20142025 mety programos patvirtinimo®), kurios svarbiausias tikslas — pasiekti, kad iki 2025 m.
sumazeéty Lietuvos gyventojy mirStamumas nuo onkologiniy ligy. Vienas is iSkelty Vézio kontrolés
2014-2025 mety programos tikslams jgyvendinti uzdaviniy — gerinti atrankinés patikros dél
onkologiniy ligy programy organizavimg ir jgyvendinima.

Vadovaujantis Nacionalinés vézio profilaktikos ir kontrolés 2014—2025 mety programa, Lietuvoje
vykdoma bandomoji veikla — pilotinis projektas — kuomet Ryty regiono onkologiniy ligy
ankstyvosios diagnostikos programy koordinavimo centras (VS§] Vilniaus universiteto ligoniné
Santaros klinikas) ir Vidurio ir vakary regiono onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos programy
koordinavimo centras (Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligoniné Kauno klinikos) turi
pakviesti, naudojant ISankstine pacienty registracijos informacine sistemg (toliau — IPR 1S),
atitinkamg skaiciy tikslinei populiacijai priklausanciy asmeny (kurie prisiraSe prie bandomojoje
veikloje dalyvaujanciy asmens sveikatos priezilros jstaigy), sudalyvauti Gimdos kaklelio vézio
prevencinéje programoje, Krities vézZio prevencinéje programoje ir Storosios Zarnos veéZzio
prevencinéje programoje. Pilotinio projekto veiklos metu siekiama jvertinti programos
jgyvendinimo alternatyvas, galimas realizacijas, bei padidinti prevencinése programose
dalyvaujanCiy asmeny skaiciy.

Pilotinio projekto veikla koordinavimo centruose vis dar vyksta, taCiau neapima Prostatos
(priesinés liaukos) vézio prevencinés programos bei Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencinés
programos. (Prostatos (prieSinés liaukos) vézio prevencine ir Sirdies ir kraujagysliy ligy
prevencing programas koordinuoja pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziGros
paslaugas teikianCios asmens sveikatos priezilros jstaigos vadovo paskirti darbuotojai.)

Sio dokumento rengimo metu Broncho ir plaugio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos
programa dar tik inicijuojama, maza apimtimi pradedama vykdyti programos bandomoji veikla,
galimi susijusiy teisés akty pakeitimai.

ISskyrus pilotinio projekto veiklg, Lietuvoje ankstyvos diagnostikos ir prevencijos programy (toliau
— ADP programy), vykdymui daugiausia naudojamos lokalios asmens sveikatos priezitros jstaigy
(toliau — ASPJ) informacinés sistemos bei lokalUs jrankiai. Dalis programy vykdymo procesy néra
automatizuoti ir yra imlis Zmogiskiesiems resursams.

Vadovaudamasi Ligy prevencijos programy vykdymo stebésenos tvarkos aprasu, patvirtintu
Valstybinés ligoniy kasos prie Sveikatos apsaugos ministerijos direktoriaus 2006 m. kovo 29 d.
jsakymu Nr. 1K-43 ,Dél Ligy prevencijos programy vykdymo stebésenos tvarkos apraso
patvirtinimo®, ASP] j Privalomojo sveikatos draudimo kompiuterizuotg informacine sistemag
SVEIDRA (toliau — SVEIDRA) perduoda Asmens ambulatorinio gydymo apskaitos kortelés (forma
Nr. 025/a-LK) duomenis apie suteiktas pagal ADP programas paslaugas, teikia Teritorinéms
ligoniy kasoms (toliau — TLK) ataskaitiniu laikotarpiu suteikty pagal ADP programg paslaugy
ataskaitg. TLK ataskaitose pateikiami kiekvienos ASP] ir TLK veiklos zonos duomenys. Valstybiné
ligoniy kasa (toliau — VLK) kaupia gaunamus duomenis, juos sistemina ir analizuoja. Ataskaitas
apie ADP programose dalyvaujanCius pacientus taip pat teikia visuomenés sveikatos biurai,
Higienos institutas, Nacionalinis vézZio institutas bei kitos |staigos (ataskaitos teikiamos
individualiai, néra centralizuoto administravimo).



https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/297f53d00d2c11e48595a3375cdcc8a3/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/297f53d00d2c11e48595a3375cdcc8a3/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/297f53d00d2c11e48595a3375cdcc8a3/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.274280/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.274280/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.274280/asr

2021 m. buvo atliktas Salies gyventojy informuotumo ir jsitraukimo | ligy prevencijos programas
tyrimas, ir vienas i$ klausimy buvo kokiu bidu asmenys noréty bati informuojami apie jiems
priklausan€ias ADP programas:

e dauguma (76 proc.) Salies gyventojy apie ligy prevencijos programas norety bati informuoti
apsilankymo pas gydytojg metu;

e 40 proc. — pageidauty bati informuoti telefonu;

e 33 proc. — elektroniniu pastu;

e 26 proc. — SMS Zinute.

(Apklausoje buvo galimi keli atsakymo variantai, todél suma virSija 100%. Saltinis:
https://ligoniukasa.lrv.It/It/naujienos/tyrimas-prevenciniu-programu-poreikis-dideja/.)

Toliau pateiktuose poskyriuose atskirai apraSoma kiekvienos prevencinés programos esama
situacija.

2.1. Gimdos kaklelio vézio prevenciné programa

Gimdos kaklelio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programa patvirtinta Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. birzelio 30 d. jsakymu Nr. V-482 ,Dél Gimdos
kaklelio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos organizavimo, vykdymo ir kokybés
reikalavimy apraso ir Gimdos kaklelio vézio ankstyvosios diagnostikos programos patvirtinimo®.

Programos tikslas — sumazinti Lietuvos motery sergamuma gimdos kaklelio piktybiniu naviku, bei
mirStamumag ir mirtinguma nuo Sios ligos.

Programos uzZdaviniai:

e sudaryti programos tikslinei populiacijai priklausanciy asmeny sgrasg ir kiekvienais metais
dalyvauti programoje organizuotai pakviesti proporcingg tikslinei populiacijai priklausanciy
motery skaiciy, neatvykusias — kviesti pakartotinai;

o teikti prieinamas, kokybiSkas ir mokslu pagrjstas programos paslaugas;

o dél teikiant programos paslaugas patvirtinto gimdos kaklelio piktybinio naviko organizuoti
pacientés siuntimg | vieng i onkologijos klasteriui priklausianiy asmens sveikatos
priezilros jstaigy;

e vykdyti programos paslaugy kokybés stebéseng;

e rinkti, kaupti ir analizuoti programos jgyvendinimo duomenis, vertinti programos
efektyvuma pagal nustatytus programos efektyvumo vertinimo rodiklius;

e vertinti programos poveikj Salies gyventojy sergamumo ir mirtingumo nuo gimdos kaklelio
piktybiniu naviku epidemiologiniams rodikliams;

e vieSinti programos naudg ir jos vykdymo rezultatus.

Prevencinéje programoje dalyvavusios tikslinés populiacijos dalis (2015-2023 m.) pateikiama
Zemiau esancioje lenteléje.


https://ligoniukasa.lrv.lt/lt/naujienos/tyrimas-prevenciniu-programu-poreikis-dideja/
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.236681/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.236681/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.236681/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.236681/asr

Metai Programoje dalyvavusiy tikslinés populiacijos dalis (%) Asmeny skaicius Prisirasiusiy skaicius
-~

2015 16.1 % 128241 797024
2016 15.0 % 118000 784929
2017 15.6 % 119506 765931
2018 16.2 % 122035 751000
2019 16.7 % 122940 736661
2020 12.2 % 88410 725402
2021 17.7 % 126693 714091
2022 19.1 % 135469 708973
2023 19.0 % 134143 704736

Saltinis: VLK. Asmeny skaigius — tai prevencinéje programoje dalyvavusiy asmeny skaigius. Prisiradiusiy skai¢ius —
tai prie pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezidros jstaigos prisirade tikslinei populiacijai priklausantys
asmenys atitinkantys programos atrankos kriterijus.

Paslaugy skaicius (2013—-2023 m.):

Paslauga 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

AR ZPV testo atlikimas 101121 100542
Biopsijos ir jos rezultaty jvertinimo paslauga 631 631 544 641 652 591 510 280 343 685 1037
Biopsijos medziagos iStyrimo paslauga 403 413 340 446 476 ERY 344 198 207 368 836
Citologinio tepinélio istyrimo paslauga 112149 127473 133710 119659 126799 123599 129425 91084 130744 36643 31711
CT paémimo ir jvertinimo paslauga 110572 119321 129163 118976 120010 122572 123345 88642 127020 43556 36837
Gimdos kaklelio citologinio tepinélio skystojcje terpéje istyrimas 13405 11734
Gimdos kaklelio medZiagos paémimas AR 7PV tyrimui atlikti ir rezultaty jvertinimas 94504 98657
Gydytojo akuseric ginekologo konsultacija 1257 1852
Informacijos dél GK piktybiniy naviky profilaktikos teikimo paslauga 169312 193046 208439 205053 211905 227902 228009 184975 243423 243354 239960

Saltinis: VLK. Statistika paremta duomenimis gautais i§ konkregiy ASP).

Informavimo apie gimdos kaklelio véZio ankstyvgjg diagnostikg ir paslaugy teikimg pilotinio
projekto metu organizuoja atitinkamas koordinavimo centras Salies regione, taiau nacionaliniu
lygiu informavimo apie gimdos kaklelio piktybiniy naviky profilaktikg paslaugos teikimg prie
pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezidros jstaigos (toliau — PAASP)) prisirasSiusiems
gyventojams organizuoja PAASP]. Pagal Gimdos kaklelio vézio ankstyvosios diagnostikos
programg teikiamos Sios paslaugos:

e informavimas apie gimdos kaklelio piktybinio naviko ankstyvajg diagnostika;

e gimdos kaklelio citologinio tepinélio 25-34 mety (imtinai) amzZiaus moterims paémimas ir
rezultaty jvertinimas;

e gimdos kaklelio medziagos 35-59 mety (imtinai) amziaus moterims paémimas aukstos
rizikos Zmogaus papilomos viruso (toliau — AR ZPV) tyrimui ir gimdos kaklelio citologinio
tepinélio tyrimui atlikti (kai AR ZPV rezultatas teigiamas) ir rezultaty jvertinimas;

e gimdos kaklelio citologinio tepinélio tyrimas, atliekamas 25-34 mety (imtinai) amziaus
pacientéms;

e gimdos kaklelio citologinio tepinélio skystojoje terpéje tyrimas (kai AR ZPV rezultatas
teigiamas), atliekamas 35-59 mety (imtinai) amziaus pacientéms;

e AR ZPV tyrimas, atliekamas 35-59 mety (imtinai) amziaus pacientéms;

e gydytojo akuSerio ginekologo konsultacija, kai atliekama kolposkopija;

e gydytojo akuSerio ginekologo konsultacija, kai atliekama kolposkopija, ir gimdos kaklelio
biopsijos ir jos rezultaty vertinimas;

e Dbiopsijos medZiagos histologinis iStyrimas ir jvertinimas.

Programos paslaugy teikimo 25-34 m. (imtinai) amziaus moterims algoritmas pateikiamas

programos 1 priede. Programos paslaugy teikimo 35-59 m. (imtinai) amziaus moterims algoritmas
pateikiamas programos 2 priede.
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2.2. Kraties vézio prevenciné programa

Kraties vézio ankstyvosios diagnostikos programa patvirtinta Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2005 m. rugséjo 23 d. jsakymu Nr. V-729 ,Dél Kraties piktybinio naviko

ankstyvosios diagnostikos programos organizavimo, vykdymo ir kokybés reikalavimy apraso ir

Atrankinés mamografinés patikros dél krities véZio finansavimo programos patvirtinimo®.

Programos tikslas — sumazinti Lietuvos motery mirStamumag ir mirtingumag nuo kraties piktybinio
naviko.

Programos uzZdaviniai:

sudaryti programos tikslinei populiacijai priklausanciy motery sgrasg ir kiekvienais metais
dalyvauti programoje organizuotai pakviesti proporcingg tikslinei populiacijai priklausanciy
motery skaiciy, neatvykusias — kviesti pakartotinai;

teikti prieinamas, kokybiskas ir mokslu pagrjstas programos paslaugas;

del teikiant programos paslaugas jtarto ar diagnozuoto kraties piktybinio naviko organizuoti
pacientés siuntimg j vieng i$ onkologijos klasteriui priklausanc€iy ASPJ;

vykdyti programos paslaugy kokybés stebéseng;

rinkti, kaupti ir analizuoti programos jgyvendinimo duomenis programos efektyvumo
vertinimo rodiklius;

vertinti programos poveikj Salies gyventojy sergamumo kraties piktybiniu naviku ir
mirtingumo nuo jo epidemiologiniams rodikliams;

vieSinti programos naudg ir jos vykdymo rezultatus.

Prevencinéje programoje dalyvavusios tikslinés populiacijos dalis (2015-2023 m.) pateikiama
Zemiau esancioje lenteléje.

Saltinis:

Metai Programoje dalyvavusiy tikslinés populiacijos dalis (%) Asmeny skaicius  Prisirasiusiy skaicius
re

2015 21.4 % 96614 451507
2016 21.9 % 99755 454522
2017 23.3 % 106133 456140
2018 234 % 106939 456861
2019 25.7 % 117325 455927
2020 16.7 % 76365 456170
2021 26.1 % 119354 456462
2022 26.6 % 121644 457688
2023 26.3 % 120669 459185

VLK. Asmeny skaicius — tai prevencinéje programoje dalyvavusiy asmeny skaicius. PrisiraSiusiy skai€ius —

tai prie pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieZidros jstaigos prisirasSe tikslinei populiacijai priklausantys
asmenys atitinkantys programos atrankos kriterijus.

Paslaugy skaicius (2013-2023 m.):

Paslaugos pavadinimas 2013 2014 2015 2016 207 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Informavimas dél kraties piktybiniy naviky profilaktikos ir siuntimas atlikti mamografijg 80036 92320 97063 99789 106470 107363 119338 77420 53322 5
Informavimo apie kraties piktybiniy naviky ankstyvaja diagnostika paslauga 98521 151977 153275
Mamogramy atlikimo paslauga 80877 93157 96766 99879 106270 107020 117483 76425 119409 121744 120697
Mamogramy vertinimo paslauga (BI-RADS 0) 685 593 1223 1384 1438 1409 2049 1048 1227 1420 2098
Mamogramy vertinimo paslauga (BI-RADS I) 42434 48733 49791 50996 54899 55331 60499 37114 59449 58589 55322
Mamogramy vertinimo paslauga (BI-RADS II) 31349 36873 39561 42034 44051 45342 50708 35526 54800 58078 58829
Mamogramy vertinimo paslauga (BI-RADS I1l) 5751 6128 5659 4798 5148 4441 341 2300 3196 3208 3315
Mamogramy vertinimo paslauga (BI-RADS 1V) 481 472 391 462 512 459 569 397 576 547 614
Mamogramy vertinimo paslauga (BI-RADS V) 175 208 202 216 207 158 245 146 202 223 192
Siuntimo atlikti mamografijos tyrimg ir rezultaty jvertinimo paslauga 64344 121514 120330

Saltinis: VLK. Statistika paremta duomenimis gautais i§ konkre&iy ASP).
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Nacionaliniu lygiu informavimo apie kraties vézio profilaktikg paslaugos teikimg prie pirminés
ambulatorinés asmens sveikatos priezilros jstaigos prisiraSiusiems gyventojams organizuoja
PAASP]. Informavimo paslaugg pilotinio projekto metu teikia Koordinavimo centrai, ir
mamogramas atliekancios ir jas jvertinancios jstaigos (toliau — MA) ASP]. Paslaugas apima:

e informavimas apie kraties piktybinio naviko ankstyvajg diagnostika;
¢ mamogramy atlikimas ir jy jvertinimas;
e gydytojo specialisto konsultacija, kai atliekama kraties tomosinteze.

Jei tyrimo rezultatai yra normalds (BI-RADS 1 arba BI-RADS 2), pacienté nesiunCiama
papildomoms procediroms, o po dvejy mety bus kvieCiama j pakartotinj tyrimg. Jeigu nustatyta,
kad kraties audinys yra tankus — vykdomas informavimo laiSko pacientei iSsiuntimas. Informavimo
laiSke nurodoma, kad rekomenduojama gydytojo specialisto konsultacija, kai atliekamas
ultragarsinis tyrimas, bendra tvarka, o moteris dalyvauti programoje bus kvieCiama po 2 mety.
Jeigu tyrimo rezultatas yra BI-RADS 0, BI-RADS 4 arba BI-RADS 5 — vykdomas pacientés
informavimas apie tai telefonu ir registravimas IPR IS artimiausioje paslaugg teikiancioje ASP]
artimiausia data ir laiku (arba kita data ir laiku pagal pacientés pageidavima).

2.3. Storosios zarnos vézio prevenciné programa

Storosios Zarnos veézio ankstyvosios diagnostikos programa patvirtinta Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2009 m. birzelio 23 d. jsakymu Nr. V-508 ,Dél Storosios zZarnos
piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos organizavimo, vykdymo ir kokybés
reikalavimy apraso ir Storosios zarnos vézio ankstyvosios diagnostikos finansavimo programos
patvirtinimo®.

Programos tikslas — pagerinti ankstyvyjy storosios zZarnos vézio stadijy iSaiSkinamumga ir sumazinti
mirtinguma dél Sios ligos.

Programos uzdaviniai:

e nustatyti slaptg kraujavimg iS virSkinamojo trakto asmenims, prisiraSiusiems pirmingje
sveikatos prieziuros jstaigoje, ir siysti juos konsultuoti pas gydytojg specialistg (gydytoja
gastroenterologg, gydytojg endoskopuotojg, abdominalinés chirurgijos gydytojg) dél
storosios zarnos patologijos iSaiskinimo;

e endoskopiniu tyrimu nustatyti priezastis, sukelianCias kraujavimg i$ virSkinamojo trakto;

e skatinti pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezidros paslaugy teikéjus plétoti
ankstyvajg storosios Zarnos vézio diagnostika;

e skatinti Siuolaikiniy storosios Zarnos vézio ankstyvosios diagnostikos metody taikyma.

Prevencinéje programoje dalyvavusios tikslinés populiacijos dalis (2015-2023 m.) pateikiama
Zemiau esancioje lenteléje.
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Metai Programoje dalyvavusiy tikslinés populiacijos dalis (%) Asmeny skaic¢ius Prisirasiusiy skaicius

2015 22.0% 210260 956616
2016 24.2 % 232454 958960
2017 23.9% 229693 960040
2018 249 % 240641 965511
2019 26.7 % 260439 975505
2020 17.6 % 172505 982524
2021 27.0% 267394 991156
2022 258 % 258194 1000691
2023 27.4 % 276493 1008159

Saltinis: VLK. Asmeny skaigius — tai prevencinéje programoje dalyvavusiy asmeny skaigius. Prisirasiusiy skaigius —
tai prie pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezidros jstaigos prisirase tikslinei populiacijai priklausantys
asmenys atitinkantys programos atrankos kriterijus.

Paslaugy skaicius pagal paslaugas (2013—-2023 m.):

Paslauga 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Gydytojo specialisto konsultacija su kolonoskopija 5027 8410 12668 12916 12112 11139 11971 7501 12924 13431 17278
Informavimas ir iFOBT rezultaty jvertinimas 1424071 234870 211275 233650 230620 241645 261386 173037 268458 259143 277227
Kolonoskopijos biopsijos medZiagos istyrimas ir jvertinimas 1823 3242 4544 5025 4364 3544 4368 2598 4500 5020 5607

Paciento siuntimas pas gydytoja specialistg atlikti kolonoskopija 4373 8673 11890 12930 11794 10682 11449 7202 12969 14025 19541
Saltinis: VLK. Statistika paremta duomenimis gautais i§ konkregiy ASP).

Informavimo apie storosios Zarnos vézio ankstyvajg diagnostikg paslaugos, iFOBT atlikimo ir
rezultaty jvertinimo paslaugos bei paciento siuntimo pas gydytojg specialistg atlikti kolonoskopijos
paslaugos teikimg prie pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieZilros jstaigos (toliau —
PAASP)) prisiraSiusiems 50—74 mety (imtinai) asmenims organizuoja PAASP|. Paslaugas apima:

e informavimas apie storosios Zarnos véZzio ankstyvajg diagnostikg ir iIFOBT rezultaty
jvertinimas (svarbu paminéti, kad pilotinio projekto metu, pilotiniame projekte dalyvaujanciy
PAASP] pacientams kartu su kvietimo laiSku voke siunéiama talpykla iSmaty éminiui,
sutikimo dalyvauti programoje ir atlikti iIFOBT forma, ir vokas, skirtas iSmaty éminiui iSsiysti
atgal);

e paciento siuntimas pas gydytojg specialistg atlikti kolonoskopija;

e gydytojo specialisto konsultacija su kolonoskopija ir, jei reikia, biopsijos medZiagos
paémimu;

e gydytojo specialisto konsultacija su kolonoskopija ir, jei reikia, biopsijos medziagos
paémimu, taikant intravenine nejautra;

e Dbiopsijos medziagos histologinis iStyrimas ir jvertinimas.

Suteikus paslaugas, jei IFOBT () neigiamas, kitas iFOBT atliekamas po dvejy mety. Pas gydytojg
specialistg atlikti kolonoskopijg pacientg siun¢ia PAASP] gydytojas, esant teigiamam (+) iFOBT
rezultatui. Vykdomos gydytojo specialisto konsultacijos su kolonoskopija ir, jei reikia (radus
pakitimy storosiose zarnose), biopsijos medziagos paémimu paslauga teikiama asmens sveikatos
priezidros jstaigose, turiniose licencijg teikti ambulatorines gydytojo gastroenterologo ir / ar
gydytojo endoskopuotojo ir / ar abdominalinés chirurgijos gydytojo paslaugas. Jei kolonoskopijos
metu nustatoma, kad storoji Zarna normali, pacientas tiriamas i$ naujo ir iFOBT tyrimas atliekamas
ne ankscCiau nei po 10 mety. Jei kolonoskopijos metu pacientui nustatyta storosios Zarnos
patologija, pacientui programos paslaugos pakartotinai nebeteikiamos.
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24. Prostatos (priesinés liaukos) vézio prevenciné programa

PrieSinés liaukos vézio ankstyvosios diagnostikos programa patvirtinta Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2005 m. gruodzio 14 d. jsakymu Nr. V-973 ,Dél PrieSinés liaukos
vézio ankstyvosios diagnostikos finansavimo programos patvirtinimo®.

Programos tikslas — pagerinti ankstyvyjy priesinés liaukos vézio stadijy diagnostika, taikyti
radikalius prieSinés liaukos vézio gydymo metodus, siekiant pailginti serganciyjy iSgyvenamumo
trukme bei sumazinti pacienty nejgalumg ir mirtingumag dél Sios ligos.

Programos uzZdaviniai:

e nustatyti asmenis, kuriems jtariamas priesinés liaukos vézys, ir siysti juos konsultuotis pas
specialistg;

e diagnozuoti ankstyvosios stadijos prieSinés liaukos piktybinj navika;

e skatinti pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezidros paslaugy teikéjus plétoti
ankstyvajq prieSinés liaukos piktybiniy naviky diagnostikg;

o skatinti Siuolaikiniy prieSinés liaukos piktybiniy naviky ankstyvosios diagnostikos metody
taikyma;

e gerinti asmens sveikatos priezitros jstaigy bendradarbiavimg prieSinés liaukos piktybiniy
naviky ankstyvosios diagnostikos srityje.

Prevencinéje programoje dalyvavusios tikslinés populiacijos dalis (2015-2023 m.) pateikiama
Zemiau esancioje lenteléje.

Metai  Programoje dalywavusiy tikslings populiacios daliz (%) Asmeny skaicius  Prisiragiusiy skaidius
ki,

25 28.2 % 103458 36ET15
201e 29.2 % 103379 371609
27 253 % 85098 375546
2018 276 % 104766 379394
219 233 % 85147 352486
2020 13.2 % 51103 3Be322
2021 154 % 7177 390304
2022 213 % 4197 354525
2023 234 % 1013153 3958541

Saltinis: VLK. Asmeny skaigius — tai prevencinégje programoje dalyvavusiy asmeny skaidius. Prisirasiusiy skaigius —
tai prie pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieZidros jstaigos prisirasSe tikslinei populiacijai priklausantys
asmenys atitinkantys programos atrankos kriterijus.

Paslaugy skaic€ius (2013-2023 m.):

Paslauga 2013 2014 2015 2016 017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Informavimo ir PSA tyrimo atlikimo paslauga (PSA<3 ng/mi) 87370 89110 %4425 98798 Be421 95489 79284 44063 61137 73364 85243
Informavime ir PSA tyrimo atlikimo paslauga (PSA>3 ng/mi) 9302 8520 9381 10054 9210 9833 10275 7270 10916 11159 12350
Urologo konsultacijos ir priesines liaukos biopsijos paslaug 3500 3259 2950 2632 2241 2006 2026 1121 1271 1359 1479

Saltinis: VLK. Statistika paremta duomenimis gautais i§ konkre&iy ASP).
Informavimo apie prieSinés liaukos vézio ankstyvajg diagnostikg ir PSA nustatymo paslaugy
teikimg organizuoja pirminé asmens sveikatos priezituros jstaiga. Informavimo apie prieSinés
liaukos vézio ankstyvajg diagnostikg ir PSA tyrimo atlikimo paslauga apima:
e jsakymu patvirtintos formos informacinio pranesimo jteikimg pasirasytinai;
e pokalbj su pacientu apie prieSinés liaukos vézio ankstyvosios diagnostikos priemones, PSA
tyrimo reikSme ir tolesnius veiksmus, jei nustatomas PSA kiekio padidéjimas;
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e PSA kiekio kraujo serume nustatyma;

e PSA tyrimo rezultato jvertinima;

e paciento siuntimg konsultuotis pas urologg (atlikti prieSinés liaukos biopsijg), jeigu PSA
kiekis virsija 3 ng/ml.

Urologo konsultacijos ir prieSinés liaukos biopsijos paslauga teikiama ASP], turinCiose licencijg
teikti ambulatorines urologijos paslaugas. Pacientus siunCia konsultuotis pas urologg ir atlikti
prieSinés liaukos biopsijg PAASP] gydytojai. Urologo konsultacijos ir prieSinés liaukos biopsijos
paslauga teikiama pacientams, kuriy PSA kiekis 3 ng/ml ir didesnis.

Koordinavimo grupé (patvirtinta sveikatos apsaugos ministro jsakymu) atlieka programos rezultaty
vertinimg pagal jos vykdymo rodiklius ir efektyvumo kriterijus ne reciau kaip vieng kartg per metus.
Programos rezultaty ataskaitas koordinavimo grupé teikia Sveikatos apsaugos ministerijai (toliau
— SAM) ir VLK.

2.5. Sirdies ir kraujagysliy ligy prevenciné programa

Sirdies ir kraujagysliy ligy (toliau — SKL) prevencijos ir ankstyvosios diagnostikos programa
patvirtinta Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. lapkricio 25 d. jsakymu Nr.
V-913 ,Dél Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencijos ir ankstyvosios diagnostikos programos
patvirtinimo®.

Programos tikslas — sumazinti prevencinémis ir gydymo priemonémis iSvengiamg mirtingumg dél
Sirdies ir kraujagysliy ligy, nustatant pacientus, priskirtinus Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupei,
organizuojant jy prevencine prieziirg bei koreguojant gyvenseng ir, prireikus, skiriant reikiamg
gydyma.

Prevencinéje programoje dalyvavusios tikslinés populiacijos dalis (2015-2023 m.):

Metai  Programoje dahyvavusiy tikslings populiadjos dalis (%) Asmenu skaicius  Prisirasiusiy skaidius
ki

2015 34,6 % 239935 692674
2& 374 % 256497 6585547
2017 39.2 % 265122 677125
2018 41.0 % 2TE445 673457
2019 436 % 292134 670575
2020 32.1 % 214885 670468
2021 434 % 291318 &e71107
2022 45,8 % 307022 671070
2023 44,5 % 396722 G91642

Saltinis: VLK. Asmeny skaicius — tai prevencinéje programoje dalyvavusiy asmeny skaigius. Prisirasiusiy skai¢ius —
tai prie pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieZitros jstaigos prisirase tikslinei populiacijai priklausantys
asmenys atitinkantys programos atrankos kriterijus.

Paslaugy skaic€ius (2013-2023 m.):

Paslauga 2013 2014 2013 2016 2017 208 2019 2020 2021 2022 2023

Informavimo paslauga 201433 225109 240605 257530 266038 277465 292893 215373 292054 307613 129965
|Ssamaus Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybés jvertinimo paslauga 10286 10433 11303 15452 17435 19325 22890 16890 22786 28390 14539
|5=ami Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybés jvertinimo ir prevencijos paslauga 38990
Pirminé Sirdies ir kraujagysliy ligu tikimybés jvertinimo ir prevendjes paslauga 274135

Saltinis: VLK. Statistika paremta duomenimis gautais i§ konkre&iy ASP).

PAASP| vadovo paskirtas darbuotojas ne reciau kaip 2 kartus per metus sudaro tikslinés 40-60
m. amziaus pacienty grupes (atitinkancios SKL programos atrankos kriterijus) sgrasg. Pacientas
kvieCiamas dalyvauti SKL programoje telefonu ar jam iSsiun€iamas praneSimas apie kvietimg
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dalyvauti programoje pastu, el. pastu ir (arba) SMS Zinute. Apie iSsiystg kvietimg dalyvauti
programoje pazymima paciento elektroniniame dokumente E025 ,Ambulatorinio apsilankymo
aprasymas®, nurodant kvietimo iSsiuntimo datg ir iSsiuntimo budg. Taip pat daznai pacientas
kvieCiamas dalyvauti programoje apsilankymo pas Seimos gydytojg metu.

Pagal SKL programa teikiamos $ios paslaugos:

e pirminé SKL tikimybés jvertinimo ir prevencijos paslauga;
e iSsami SKL tikimybés jvertinimo ir prevencijos paslauga.

Pirminés SKL tikimybés jvertinimo ir prevencijos paslaugos teikimg organizuoja PAASP) (prie
kurios asmuo yra prisirases), o pacig paslaugg teikia Seimos gydytojo komanda. Pirmine SKL
prevencijos paslaugg sudaro:

e atrinkty tikslinei grupei priklausanciy asmeny (t. y. jstaigos pacienty) pakvietimas dalyvauti
programoje;

e reikalingy tyrimy paskyrimas pacientui ir jy atlikimas (pacientui atlikus tyrimus, jis
registruojamas j Seimos gydytojo konsultacijg);

e 3eimos gydytojo konsultavimas (kurios metu $eimos gydytojas nustato paciento SKL rizikos
grupe pagal SKL rizikos grupés nustatymo lentele, bei uzpildo Asmens SKL rizikos
nustatymo anketq);

e pacientui, kuriam nustatyta didelé ir labai didelé SKL rizika, Sirdies ir kraujagysliy ligy
prevenciniy priemoniy plano sudarymas ir prireikus — medikamentinio gydymo skyrimas;

e pacientui (kuriam sudarytas planas) nustatyty siektiny sveikatos buklés rodikliy ir paskirto
gydymo efekto stebésena ir jvertinimas, t. y. Seimos gydytojas arba Seimos gydytojo
komandos narys po 6 mén. (arba véliau) kvieCia pacientg nustatytiems siektiniems
sveikatos biklés rodikliams ir paskirto gydymo efektui vertinti ir prireikus koreguoti, o 6
ménesiy laikotarpyje gali vykti tarpiniai patikrinimai situacijos sekimui.

Pacientui, kuriam nustatyta labai didelé Sirdies ir kraujagysliy ligy rizika, Seimos gydytojas iSraso
siuntimg gydytojo kardiologo iSsamiai Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybés jvertinimo paslaugai.
I8samios SKL prevencijos paslauga suteikiama ne véliau kaip per 3 mén. nuo labai didelés SKL
rizikos nustatymo. Jei ASP], prie kurios prisirases pacientas, neteikiama i§sami SKL prevencijos
paslauga arba pacientas pageidauja Sig paslaugg gauti kitoje ASPJ, jis uzregistruojamas |
pasirinktg ASP], naudojant ISankstinés pacienty registracijos informacine sistema (t. y. ASP],
teikiangios i§samig SKL prevencijos paslaugg, sudaro galimybe pirminei ambulatorinei asmens
sveikatos priezidros jstaigai (PAASP]) registruoti pacientg, deklaruodamos S$ios paslaugos
galimus teikimo laikus IPR informacingje sistemoje.) I8samig SKL prevencijos paslauga
teikiandioje ASP] suteikta iSsami SKL prevencijos paslauga registruojama paciento elektroniniame
dokumente E025.

Vykdant Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencijos ir ankstyvosios diagnostikos programg, vykdymo
metu yra pildomos formos, patvirtintos pagal aktualius teisés aktus.

2.6. Broncho ir plaucio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos
programa

Broncho ir plaucio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programa patvirtinta Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. lapkriio 25 d. jsakymu Nr. V-1161 ,Dél
Broncho ir plau€io piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos organizavimo, vykdymo
ir kokybés uztikrinimo reikalavimy apraso patvirtinimo®.

Sio dokumento rengimo metu Broncho ir plaugio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos
programa dar tik inicijjuojama, o jsakymu patvirtintas Broncho ir plauCio piktybinio naviko
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ankstyvosios diagnostikos programos organizavimo, vykdymo ir kokybés uZztikrinimo reikalavimy
apraSas taikomas tik Ryty regiono onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos programy
koordinavimo centrui (vykdan€iam Broncho ir plaucio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos
programos organizavimo, vykdymo ir kokybés reikalavimy jgyvendinimo bandomajg veiklg), ir
programos bandomosios veiklos metu mazy doziy kratinés lgstos kompiuterinés tomografijos
tyrimus atliekanciai V§| Vilniaus universiteto ligoninei Santaros klinikoms.

Numatoma, kad programos organizavimo, vykdymo ir kokybés uztikrinimo reikalavimy aprasas
galios iki programos bandomosios veiklos pabaigos, bet ne ilgiau kaip iki 2025 m. kovo 1 d.



3.Problematika

Pagal Europos mokslininky parengtus mokslo jrodymais pagrjstus krities vézio, gimdos kaklelio
vézio, storosios ir prieSinés liaukos Zarnos veéZio patikros programy kokybisko vykdymo
reikalavimus (European guidelines for quality assurance in colorectal cancer screening and
diagnosis; European Guidelines for Quality Assurance in Cervical Cancer Screening; European
Guidelines for Quality Assurance in Breast Cancer Screening and Diagnosis), efektyvios yra tik
organizuotos patikros programos. Organizuota patikros programa turi administracine strukttirg
(koordinavimo centrg), atsakingg uz patikros jgyvendinimg, visy duomeny registravimg ir
programos jgyvendinimo stebéseng, efektyvumo vertinima.

Sékmingam atrankinés patikros programy koordinavimui ir stebésenai yra batinos Sios prielaidos:

programos turi bati vykdomos centralizuotai Salies mastu;

tvarus medicinos darbuotojy, dalyvaujanciy programoje, bendradarbiavimas;

uztikrinta darbo kokybés kontrolé;

sukurta informaciné sistema atrankinés patikros programy vykdymo koordinavimui ir
stebésenai;

¢ nuolatinis ir pakankamas finansavimas.

Pagrindiné Projektu siekiama spresti problema ta, kad Siuo metu Lietuvoje néra efektyvaus,
centralizuoto ir skaitmenizuoto ADP programy koordinavimo ir stebésenos proceso. PavyzdZiui
(jtraukiant, bet neapsiribojant):

e vis dar vyksta rankinis potencialiy ADP programy dalyviy sgrasy sudarymas, tikslinimas,
atrinkimas;

e negarantuotas tolimesnio iStyrimo uztikrinimas, jeigu tyrimo metu rasta pakitimy. Pacientai
patys kreipiasi j ASP), kartais atlieka tyrimus privaCiose jstaigose, néra ligos atsekamumo
algoritmo;

e nesukurta ADP programy vieninga duomeny bazeé, dél to neuztikrinamas visy reikalingy
duomeny tvarkymas bei kokybiSka analizeé, néra galimybés pilnavertiSkai jvertinti ADP
programos eigg bei identifikuoti problemas;

e néra galimybés pacientams ESPBI IS pacienty portale matyti jam priklausan¢iy ADP
programuy.

Siuo metu atrankinés patikros dél onkologiniy ligy programy vykdyma, jy efektyvuma, suteikty
paslaugy skaiciy, skirty 1éSy panaudojimg stebi, problemas analizuoja ir SAM sitlymus teikia Siy
programy koordinavimo komitetai. Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencijos ir ankstyvosios
diagnostikos programos vykdymag, jos efektyvumg, suteikty paslaugy skaiCiy, skirty IéSy
panaudojimg stebi, problemas analizuoja SAM ir VLK.

Nustatytos egzistuojancios problemos jtakojancios prevenciniy programy vykdyma:

e ESPBI IS ne visada atvaizduojami aktualis duomenys;

e net jei duomenys suvedami j ESPBI IS, jie ne visada teisingi. Pavyzdziui, gydytojas gali
nurodyti, kad pacientui nustatyta vézio diagnoze, nors pati diagnoze dar néra patvirtinta, o
bldna tik spéjimas;

e zmogisSkos klaidos. Pavyzdziui, Seimos gydytojas gali pamirsti informuoti pacientg apie
nustatytg diagnoze, gali pamirsti laiku nusiysti tolimesniam gydymuisi;

e negalima kliautis duomenimis i§ NVI véZio registro, nes duomeny perdavimas j véZio
registrg véluoja;

e kai kurios ASP] nesidalinama duomenimis (arba véluoja pateikti duomenis), dél to galimi
pakartotiniai kvietimai dalyvauti programoje, arba nepakvietimai;



¢ ne visi tikslinéms populiacijoms priklausantys asmenys yra nurode savo elektroninj pastg
ir (ar) mobilaus telefono numer;j;

e néra galimybés SMS Zinute pakviestam asmeniui (jei zinute siun€ia IPR IS, su zinutéje
nurodyta konkrecia vizito informacija) atsakyti ar ketina atvykti.

Zemiau pateikiama dokumento rengimo metu pastebima bendra programy problematika:

e sgraso sudarymui naudojami Zmogiski resursai (didelé klaidy tikimybé, jei tikslinés
populiacijos sgrasas sudaromas neautomatizuotai);

e néra bendradarbiavimo tarp ASP| (arba bendradarbiavimas nepakankamas), jei asmuo
persiraso j kitg pirminés asmens sveikatos priezitros jstaiga;

e iSskyrus pilotinio projekto veiklg, tikslinés populiacijos sgrasas sudaromas decentralizuotai,
t. y. kiekviena pirminés asmens sveikatos priezilros jstaiga sudaro savo sgrasus;

e néra aiSkiai apibrézta, kaip vyksta duomeny perdavimas vézio registrui, koks ASP|
darbuotojas atsakingas uz Siy duomeny perdavimg. Taip pat neaiSku, ar nustacius
piktybinius pakitimus, apie tai yra informuojamas asmens Seimos gydytojas;

e néra galimybés uztikrinti tikslius kontaktinius duomenis, todél informacija ne visada
pasiekia gavéjg, o procesas ilgéja.

Dokumento rengimo metu pastebima gimdos kaklelio vézio prevencinés programos problematika:

e tarp koordinavimo centry ir ASP] triksta efektyvaus bendradarbiavimo dél neapibréztos
atsakomybeés uz priminimy siuntimg asmenims, kuriy tyrimo rezultatas neinformatyvus, kai
pirminiam tyrimui jie buvo nukreipti ASP] atsakingo darbuotojo;

e néra nustatyta veiksmy proceddra, kai asmuo per 3 ménesius neatvyksta | pakartotinj
citologinj tyrima.

Dokumento rengimo metu pastebima kraties vézio prevencinés programos problematika:

e néra aiSkiai apibrézta, atsakingi asmenys uz tomosintezés rezultaty perdavimg asmens
Seimos gydytojui;

o triksta aiSkaus bendradarbiavimo proceso tarp Seimos gydytojy ir koordinuojancio centro,
siekiant uztikrinti tolimesnio gydymo ar stebéjimo organizavima.

Dokumento rengimo metu pastebima prostatos (prieSinés liaukos) vézio prevencinés programos
problematika:

e programa yra skirta vyrams nuo 50 iki 69 mety (imtinai) ir vyrams nuo 45 m., jei jy tévai ar
broliai sirgo prieSinés liaukos véziu, atrenkant automatizuotai programos tiksline populiacijg
sudétinga nustatyti, ar asmuo 45-49 mety amziaus turi / turéjo brolj ir (ar) téva, kurie sirgo
prieSinés liaukos véziu;

e néra aiSkiai reglamentuotas asmens (pakartotinis) informavimas dél dalyvavimo
prevencinéje programoje;

e pagal teisés aktus numatyta, kad informavimas apie galimybe dalyvauti programoje vyksta
jteikiant jsakymu patvirtintos formos informacinj praneSimg pasirasytinai. Neaisku, ar
galimos kitos informavimo priemonés;

e NeaisSku ar Siuo metu IPR IS naudojama programos tikslais.

Dokumento rengimo metu pastebima Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencinés programos
problematika:

e Sudetinga aiskiai apibrezti, kada baigiasi asmens dalyvavimas programos cikle. Nustacius,
kad pacientas priklauso didelei arba labai didelei SKL rizikai, programos testinumas ir seka
gali labai skirtis, priklausomai nuo tyrimy rezultaty, Seimos gydytojo pozidrio, sveikos



gyvensenos specialisto rekomendacijy, gydytojo kardiologo (atlikusio i$samig SKL
paslaugg) paskirto gydymo ar rekomendacijy, paciento jsitraukimo.

Sio dokumento rengimo metu Broncho ir plaugio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos
programa dar tik inicijuojama, tad kol kas konkrec€iy problemy nejmanoma apibrézti.



4.Bendra siekiamos situacijos koncepcija

Projekto metu kuriamas ADPP posistemis bus integrali ESPBI IS sudétiné dalis. ESPBI IS bus
naudojama centralizuotam prevenciniy programy vykdymo koordinavimui ir stebésenai:

e ADPP posistemyje bus kaupiami tikslinés populiacijos sgrasai (gauti iS RC naudojamos
Claudera platformos ir Palantir platformos);

e bus kaupiami paciento duomenys (duomeny rinkiniai) susije su dalyvavimu prevencinéje
programoje;

e ESPBI IS pacienty / specialisty portale bus atvaizduojama visa aktuali informacija susijusi
su paciento dalyvavimu prevencinéje programoje.

Tinkamam prevenciniy programy proceso kontrolés uZztikrinimui, bei reikiamy duomeny
surinkimui, bus sukurtos naujos ar keiCiamos esamos medicininés formos:

e Paciento Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos nustatymo anketa (sukurta nauja);

e Paciento, priskirto Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupei, Sirdies ir kraujagysliy ligy
prevencijos priemoniy planas (sukurta nauja);

Patologijos tyrimo uzsakymas ir atsakymas (E014) (naujai skaitmenizuota);

Medicininio vaizdo diagnostinis apraSymas (E027-va) (modernizuota);

Ambulatorinio apsilankymo aprasymas (E025) (papildyta);

Siuntimas laboratoriniam tyrimui ir tyrimo rezultatai (E200/a) (papildyta);

Siuntimas konsultacijai, tyrimams, gydymui (E027) (papildyta).

Skaitmenizuojant ar keiCiant esamas medicinines formas, turés bati atlikti reikiami pakeitimai ir
kituose ESPBI IS posistemiuose (eLAB, ESI), o pasitelkiant ESPBI IS turimus bendro naudojimo
komponentus turi bati realizuota galimybeé:

pagal apibréztus kriterijus atrinkti tikslines prevenciniy programy dalyviy populiacijas;
informuoti potencialius programy dalyvius apie jy priklausymg konkre€ioms programoms;
vykdyti pacienty iSankstine registracijg vizitams;

programos vykdymo metu kaupti medicininius duomenis apie prevenciniy programy
dalyvius ir jy duomenis;

e iSplésty integraciniy tasky pagalba keistis duomenimis su ASP] naudojamomis
informacinémis sistemomis.

Zemiau pateikiamoje konceptualioje schemoje Zalia spalva iSskiriami komponentai, kurie ADPP
posistemio kdrimo projekto metu bus kuriami (istisinés linijos) ar modernizuojami / papildomi
(punktyrinés linijos).
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5.Prevenciniy programy analizeé ir aprasymas

5.1.

Bendras prevenciniy programy procesas
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5.2 lentelé. Bendro prevenciniy programy proceso aprasymas

Nr. Proceso zingsnio Proceso zingsnio apraSymas Atliekantis Aplinka Esminiai funkciniai reikalavimai
pavadinimas aktorius
El Atéjus laikui Koordinaciniai centrai organizuoja ADPP | Koordinavimo ADPP posistemis, -
dalyviy atrankas ir kvietimus Gimdos kaklelio | centro VDV IS arba ASP|
vézio, Krities vézio bei Storosios Zarnos vézio | darbuotojas IS

prevenciniy programy atveju, remiantis K arba uz ADPP

Lietuvos Respublikos sveikatos  apsaugos @ ASP)/ PAASP]

ministro 2018 m. vasario 8 d. jsakymu Nr. V- | paskirti

191 atsakingi
asmenys

Prostatos (prieSinés liaukos) vézio, Broncho ir

plaugio piktybinio naviko bei Sirdies ir

kraujagysliy ligy prevenciniy programy atveju,

uz jy jgyvendinimo koordinavimag, prirasyty

gyventojy informavimg apie paslaugas yra

atsakingi ASP)/ PAASP| paskirti atstovai (atvejo

vadybininkas (Seimos gydytojo komandos

narys), o jeigu PAASP] priraSyta daugiau negu

10 tdkst. gyventojy, rekomenduojama atvejo

vadybininko funkcijoms vykdyti jstaigoje jsteigti

atskirg etatg).

T1 Atlikti atrankg PeriodiSkai, automatiniu blddu remiantis Koordinavimo ADPP posistemis, | Sistema turi periodiSkai, automatiniu
atrankos kriterijais, atrenkami ankstyvosios = centro VDV IS arba ASP| | badu kiekvienai ADPP atlikti tikslinés
diagnostikos programy tikslinems populiacijoms | darbuotojas IS populiacijos atrankg remiantis iS
priklausantys asmenys ir sudaromas kvieCiamy | arba uz ADPP anksto apibréztais kriterijais.
dalyvauti programoje pacienty sagrasas. Taip = ASP)/ PAASP]
pat atnaujinama paciento ADPP ciklo blsena @ paskirti Sistema turi identifikuoti asmenis,
ESPBI IS. atsakingi kurie jau dalyvavo programoje; bei

asmenys kurie neatitinka kriterijy, pasalinti i$
Atrankos kriterijai detalizuoti kiekvienos ADP atrankos apimties.

programos 6 skyriuje.

! Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. vasario 8 d. jsakymas Nr. V-19, kuris jsigaliojo 2022 m. lapkri¢io 1 d., patvirtino atrankinés patikros dél onkologiniy ligy
programy koordinavimo centry skyrimg VieSgjg jstaigg Vilniaus universiteto ligonine Santaros klinikas Ryty regiono atrankinés patikros dél onkologiniy ligy programy koordinavimo
centru ir Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligonine Kauno klinikas Vidurio ir Vakary regiono atrankinés patikros dél onkologiniy ligy programy koordinavimo centru.



Nr.

T2

E2

T3

Proceso zingsnio

EVELITIINES

Registruoti

Sistemoje néra jrasy
apie dalyvavimg
ADPP daugiau nei 3
mén.

ISsiysti kvietimg

Proceso zingsnio apraSymas

Gimdos kaklelio vézio ir Krities vézio
prevenciniy programy atvejais, atrinkti
dalyviai yra i§ anksto, per IPR IS,
registruojami vizitui j ASP] pirminiam tyrimui
atlikti, kvietime nurodant laikg, datg ir ASP).

Jei per nustatytg laikg néra inicijuojami
veiksmai, susije su ADPP procesu, atnaujinama

ADPP ciklo blGsena bei iSsiunCiamas
pakartotinis kvietimas.
ADPP  dalyviui  i8siuniamas  kvietimas

sudalyvauti programoje:

Atliekantis
aktorius

Koordinavimo
centro
darbuotojas

Koordinavimo
centro
darbuotojas
arba uz ADPP
ASP]/ PAASP]
paskirti
atsakingi
asmenys

Koordinavimo
centro
darbuotojas

Aplinka

IPR IS

ADPP posistemis,
VDV IS arba ASP|
IS

ADPP posistemis,
VDV IS arba ASP|
IS

Esminiai funkciniai reikalavimai

Turi bati galimybé duomenis tikslinés
populiacijos atrankai gauti
integracijos budu i$ jvairiy sistemy
(atrankos kriterijai bei jy Saltiniai
pateikiami 6 skyriuje).

Turi bati galimybé gauti i§ VDV IS
duomenis, reikalingus centralizuotai
valdomy ADPP ciklo biseny
atnaujinimui ESPBI IS.

Sistema turi sudaryti galimybe
generuoti duomeny rinkinius (pvz.,
Excel, CSV, XML formatais) bei
perduoti Siuos duomenis integraciniu
badu.

Turi bati galimybé uztikrinti duomeny
mainus tarp ESPBI IS ir VDV IS
(gaunant su ADPP procesu susijusiy
veiksmy rezultatus).

Turi bati galimybé, remiantis ADPP

proceso metu sistemoje
generuojamais duomenimis,
automatiSkai keisti ADPP ciklo
basena.

Sistema turi automatiSkai surinkti
asmeny kontaktinius duomenis i$
prieinamy Saltiniy.



Nr. Proceso zingsnio Proceso zingsnio apraSymas

EVELITIINES

Atliekantis
aktorius

Aplinka

Esminiai funkciniai reikalavimai

e ESPBI IS informacinis praneSimas
pacienty portale, push-natification
mobiliojoje programéléje bei el. pastu,
taikoma tik SKL ir Prostatos vézio
ADPP atvejais. Kvietimy siuntimag
inicijuoja specialistas arba ASP] IS.

e Papildomos informavimo priemonés,
kaip skambuciai, SMS Zinutés ir fiziniai
laiSkai priklauso nuo ADP programos ir
ASP]/ PAASP] pasirinkto informavimo
bado.

Taip pat atnaujinama paciento ADPP ciklo
bldsena ESPBI IS.

Jei sistemoje néra jraSy apie dalyvavimg ADPP
priklausomai nuo ADPP algoritmo, kartojamas
kvietimo siuntimas.

Kvietimy siuntimo ir kvietimy siuntimo kartojimo
procesas detalizuojamas kiekvienos ADPP
aprasanciuose skyriuose.

E3 Perduodama
registracijos

informacija jstaigai

Perduodama informacija apie pacientg bei vizito
laika.

arba uz ADPP
ASP]/ PAASP]
paskirti
atsakingi
asmenys

Koordinavimo
centro
darbuotojas

VDV IS,
ASP] IS

IPR

IS,

Sistema turi nustatyti prioritetg
kontaktiniams duomenims pagal
Siuos kriterijus:
e Naujausias naudotas
telefono numeris.
e Naujausias naudotas

elektroninio pasto adresas.

Sistema turi pateikti visus gaunamus
kontaktus atsakingam asmeniui.

Sistema turi automatiSkai generuoti
ir i§siysti informacinius pranesimus
pasirinktais kanalais:
e SKL ir Prostatos vézio
ADPP atveju dalyvis gauna
ESPBI IS pranedimg
pacienty portale, push-
notification mobiliojoje
programéléje bei informacija
elektroniniu pastu.

Informacinis praneSimas turi bati
automatiSkai sugeneruotas pagal
Sablong, kuris bus suderintas
detalios analizés ir projektavimo
etapy metu.

Sistema turi uZtikrinti informacinio
praneSimo statuso registravimg
(pvz., i8siysta, nepavyko iSsiysti,
kontaktiné informacija negaliojanti).



E4

Proceso zingsnio

EVELITIINES

Gauti pranesimag
ESPBI IS, kvietimg
el. pastu arba
kitomis

priemonémis (SMS
ar skambutis, fizinis

laiSkas) arba
pacientas mato
ADPP statusg

ADPP posistemyje

Proceso zingsnio apraSymas

Asmuo gauna kvietimg dalyvauti ADPP.
Gimdos kaklelio vézio ir Krities vézio
prevenciniy programy atvejais, su kvietimu
asmeniui priskiriamas ir vizito pas specialistg
laikas.

Jei asmuo negali / nenori atvykti nurodytu laiku
pas nurodytg specialista, turi pranesti (kvietime
nurodytais bddais), kad neatvyks nurodytu
laiku, bei susitarti dél tinkamo laiko (taip pat gali
informuoti, kad nenori dalyvauti programoje).

Prostatos (prieSinés liaukos) vézio, Broncho ir
plaugio piktybinio naviko bei Sirdies ir
kraujagysliy ligy prevenciniy programy atveju,
asmuo gauna kvietima, kuriame nurodoma, kad
reikalinga registracija pas Seimos gydytoja.

Taip pat pakvietimas dalyvauti programoje gali
bati pateiktas vizito pas Seimos gydytojg arba
kito planinio vizito pas specialistg metu.

ESPBI IS pacienty portale pacientui
atvaizduojama ADPP ciklo bisena, indikuojanti,
kad ADPP jam priklauso. Kartu prie basenos

pateikiama naudotojui aktuali informacija,
pavyzdziui (koordinavimo centry valdomoms
programoms): ,Greitu metu su Jumis

susisieksime, jokiy veiksmy atlikti nereikia“.

Tuo atveju, jei dalyvis yra atsisakes bati
kvieCiamas dalyvauti ADPP, jis vis tiek gali
matyti savo ADPP taikymo statusg ESPBI IS
pacienty portale.

Atliekantis
aktorius

Aplinka
atsakingi
asmenys

ADP programos = ADPP posistemis
dalyvis

Esminiai funkciniai reikalavimai

Turi bati galimybé, tuo atveju, jei
pacientas yra atsisakes bdti
kvieCiamas dalyvauti ADPP, savo
ADPP statusg matyti ESPBI IS
pacienty portale, bei specialisty
portale prie paciento informacijos.

Turi bati galimybé apie galimybe
sudalyvauti ADPP gauti pranesimg
ESPBI IS pacienty portale bei
kvietimg elektroniniu pastu.



ES5

E6

T4

T5

T6

Proceso zingsnio

EVELITIINES

ISsiun€iamas
atsisakymas

Gautas ADPP
dalyvio atisakymas

SavarankiSkai
paimti ir iSsiysti
méginj

Registruotis

Atvykti konsultacijai

Proceso zingsnio apraSymas

Dalyvis gali atsisakyti dalyvauti ADPP tiek
ADPP posistemyje, tiek paskambines j ASP)/
PAASP], tiek kitais kvietime nurodytais bidais.

Matoma informacija, kad ADPP dalyvis atsisaké
bati kvieCiamas Siame cikle arba nenori bdti
kvieCiamas apskritai.

Jei taikomas savaranki$kas méginiy paémimas
(angl. self-sampling), asmuo paima méginj
savarankiskai ir iSsiuncia su atgaliniu voku, kurj
gavo kartu su kvietimo laiSku.

Pacientas per IPR IS ar PAASP] registratirg
uzsiregistruoja pas Seimos gydytojg.

Atéjus vizito laikui, pacientas atvyksta j jstaiga.

Atliekantis
aktorius

ADP programos
dalyvis

Koordinavimo
centro
darbuotojas
arba uz ADPP
ASP]/ PAASP]
paskirti
atsakingi
asmenys

ADP programos
dalyvis

ADP programos
dalyvis

ADP programos
dalyvis

Aplinka

ADPP posistemis

ADPP posistemis,
VDV IS arba ASP|
IS

IPR IS

Esminiai funkciniai reikalavimai

Turi badti galimybé atsisakyti bati
kvieCGiamam j ADPP su galimybe
pasirinkti atsisakymo laikotarpj: ar
atsisako  bati  kvieCiamas  tik
einamuoju kvietimu, ar visam laikui
atsisako dalyvauti programoje.

Turi bati galimybé, persigalvojus,
atSaukti atsisakyma sistemoje.

Turi bati galimybé uztikrinti duomeny
mainus tarp ESPBI IS ir VDV IS
(ADPP dalyvio atsisakymo statusas).

Turi bati galimybé sistemoje matyti,
kad ADPP dalyvis atsisaké bati
kvieCiamas Siame cikle arba nenori
bati kvieCiamas apskritai.

Sistema turi sudaryti galimybe
automatiskai siysti pacientui
pranesSimus apie registracijg.
PraneSimai gali bati siunCiami
elektroniniu  pastu arba SMS
formatu.



E7

BP1

T7

E8

T8

E9

E10

Proceso zingsnio

EVELITIINES

Gaunama ADPP
dalyvio informacija

ADPP konsultacija,
tyrimas, vertinimas

ISrasyti siuntimg

Perduodama
informacija del
papildomo iStyrimo

Informuoti ADPP

dalyvj

Proceso pabaiga

Gauta informacija
dél ADPP dalyvio
tyrimy rezultaty ir

Proceso zingsnio apraSymas

Priklausomai nuo  paciento
prevencinéje  programoje, Sis
inicijuocjamas, kuomet;
e gaunama ADPP dalyvio registracija;
e pacientas atvyksta atlikti kraujo tyrimuy;
e gaunamas  siystas  savarankiSkai
paimtas méginys (angl. self-sampling).

dalyvavimo
procesas

Atliekamos programinés priemonés, kurios
taikomos priklausomai nuo ADP programos.

Taikomos programos priemonés
detalizuojamos kiekvienos ADP programos
apradymo skyriuose.

Remiantis  elektroniniuose  dokumentuose
pateikta informacija, atnaujinama ADPP ciklo
blisena ESPBI IS.

Jei po konsultacijos, tyrimo bei vertinimo
nustatyta, kad reikalingas papildomas iStyrimas
arba uzpildoma E090A, iSraSomas siuntimas ir
atliekami kiti veiksmai.

Jei ADPP dalyvio pilng kelig uztikrina
koordinavimo  centras, paciento  tyrimy
informacija perduodama koordinavimo centrui.

Specialistas informuoja ADPP dalyvj
tyrimo rezultatus ir reikalingus
veiksmus.

apie
tolesnius

ADP programos dalyvis informuotas dél tyrimo
rezultaty ir papildomy veiksmy.

Sistemoje matoma informacija apie atliktus
tyrimus bei jy rezultatus.

Atliekantis
aktorius

Gydytojas
specialistas
arba
laboratorijos
specialistas

Gydytojas
specialistas

Gydytojas
specialistas

Gydytojas
specialistas

Gydytojas
specialistas

Koordinavimo
centro
darbuotojas

Aplinka

ASP] IS, IPR IS

eLAB, ASP] IS, ESI
posistemis, ADPP
posistemis

eLAB, ASP] IS, ESI
posistemis

ASP] IS, ESI
posistemis, VDV IS

VDV IS

Esminiai funkciniai reikalavimai

Sistema atsakingiems asmenims
(Seimos gydytojams, specialistams)
turi suteikti galimybe uzpildyti ADPP
programai reikalingg informacijg
medicininése formose (E025, E027,
E200/a, E014, E027-va).

Turi bati galimybé uztikrinti duomeny
mainus tarp ESPBI IS ir VDV IS
(ADPP dalyvio tyrimy rezultatai).



T9

T10

Ell

T11

E12

Proceso zingsnio

EVELITIINES

reikalingy tolesniy
Zingsniy

Registruoti
Informuoti ADPP
dalyvj

Proceso pabaiga

Gauti atsakyma

Dalyvavimas ADPP
cikle baigtas

Proceso zingsnio apraSymas

Jei ADPP dalyvio pilng Kkelig uztikrina
koordinavimo centras, ADPP dalyviai per IPR IS
registruojami vizitui j ASP|] tyrimui pagal
programg atlikti, nurodant laikg, datg ir ASP).

Jei ADPP dalyvio pilng Kkelig uztikrina
koordinavimo centras, koordinavimo centro
darbuotojas informuoja ADPP dalyvj apie tyrimo
rezultatus ir reikalingus tolesnius veiksmus.

ADP programos dalyvis informuotas dél tyrimo
rezultaty ir papildomy veiksmuy.

Pacientas gauna tyrimy rezultatus ir informacijg
apie tolesnj dalyvavimg programoje i$
koordinacinio centro arba gydytojo specialisto.

Taip pat atnaujinama paciento ADPP ciklo
bdsena ESPBI IS.

Jei pakitimy ar riziky nenustatyta, paciento
dalyvavimas baigtas, jis véliau kvieCiamas po
ADPP nustatyto laiko dalyvauti kitame cikle.

Prasidéjus naujam programiniam asmens ciklui,
asmuo, remiantis atrankos kriterijais, vel
kvieCiamas dalyvauti programoje.

Taip pat atnaujinama paciento ADPP ciklo
bidsena ESPBI IS.

Laikotarpis, po kurio dalyvaujama naujame
ADPP cikle, detalizuojamas kiekvieng ADP
programg aprasanciuose skyriuose.

Atliekantis
aktorius

Koordinavimo
centro
darbuotojas

Koordinavimo
centro
darbuotojas

Koordinavimo
centro
darbuotojas

ADP programos
dalyvis

ADP programos
dalyvis

Aplinka

VDV ISirIPR IS

VDV IS

ADPP posistemis

Esminiai funkciniai reikalavimai

Turi bdti galimybé automatiSkai
atnaujinti paciento ADPP bilseng
ESPBI IS sistemoje, remiantis
elektroniniuose dokumentuose
pateikta informacija.



E13

El4

Proceso zingsnio

EVELITIINES

Dalyvavimas
ADPP baigtas

Kvie€iama
pakartotinai  pagal
ADPP algoritmg

Proceso zingsnio apraSymas

Jei medziagos patologijos tyrimu patvirtinamas
piktybinis navikas, pacientui iSduodamas
siuntimas elektroninis medicinos dokumentas
E027 ,Siuntimas konsultacijai, tyrimams,
gydymui j onkologijos klasteriui priklausancig
jstaigg, nurodytg Sveikatos apsaugos ministro
2017 m. vasario 17 d. jsakyme Nr. V-156, per
“zalig koridoriy” onkologinés ligos diagnozei
patvirtinti.

Onkologijos klasteriui priklausancgioje jstaigoje
uzpildomas ir Veézio registrui pateikimas
PraneSimas apie pirmg kartg nustatytos
onkologinés ligos diagnoze, F090/a.

Pacientas nebéra traukiamas | atrikty dalyviy
sgrasg | tg ADPP, kurioje jam yra nustatytas
vézys. Taip pat atnaujinama paciento ADPP
ciklo bisena ESPBI IS.

Jei tyrimai buvo sékmingi, pakitimy nerasta,
papildomy tyrimy ir konsultacijy pacientui
nereikia, taip pat, jei pacientui po papildomy
tyrimy nebuvo nustatytas vézZys, pacientas
kvieCiamas pakartotiniam dalyvavimui
programoje priklausomai pagal programos
algoritma. Taip pat atnaujinama paciento ADPP
ciklo bisena ESPBI IS.

Atliekantis
aktorius

ADP programos
dalyvis

Koordinavimo
centro
darbuotojas
arba uz ADPP
ASP]/ PAASP]
paskirti
atsakingi
asmenys

Aplinka

ADPP IS
posistemis, VDV IS
arba ASP] IS

Esminiai funkciniai reikalavimai

Turi bati galimybé duomenis perduoti

SAM ir VLK, Kkurios periodiskai
vieSina programos vykdymo
rezultatus.

Turi bdti galimybé automatiSkai
priskirti  statusg, kad Zmogus
dalyvavo ADPP.

Sistema turi uztikrinti  galimybe

matyti, kad pacientas jau dalyvavo
programos cikle ir:
e Dalyvavimo pradzios ir
pabaigos datas;

o Atlikty tyrimy tipus ir jy
rezultatus;

e Kito pakartotinio dalyvavimo
datg, priklausomai nuo

programos specifikos.



Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uZtikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

Nr. Proceso zingsnio Proceso zingsnio apraSymas Atliekantis Aplinka Esminiai funkciniai reikalavimai

EVELIRIINES aktorius

Sistema turi automatiSkai nustatyti

pakartotinio kvietimo data,
atsizvelgiant j:

e Programos pakartotinio
kvietimo intervalg (pvz., kas
1, 2, 5 metai).

e Paciento paskutinio
dalyvavimo programoje
data.

Sistema turi uztikrinti galimybe
matyti, jei:

o Pacientas dalyvavo
programoje ir yra
suplanuotas pakartotiniam
kvietimui;

e Pacientas niekada

nedalyvavo programoje,
taCiau jam buvo siunciami
kvietimai;

e Pacientas atsisaké dalyvauti
arba kvietimai liko be
atsako.

31



5.2. Gimdos kaklelio vézio prevenciné programa

Sritis Aprasymas

Priemonés aprasymas Programos tikslas — sumazinti Lietuvos motery sergamumg gimdos kaklelio piktybiniu naviku, bei mirStamuma ir

mirtinguma nuo Sios ligos.

Programos uzdaviniai:

1. sudaryti Programos tikslinei populiacijai priklausan¢iy asmeny sgrasa (toliau — Sgrasas) ir kiekvienais metais dalyvauti
Programoje organizuotai pakviesti proporcingg tikslinei populiacijai priklausan&iy motery skaiciy, neatvykusias — kviesti
pakartotinai;

2. teikti prieinamas, kokybiskas ir mokslu pagrjstas Programos paslaugas;

3. teikiant Programos paslaugas, dél patvirtinto gimdos kaklelio piktybinio naviko, organizuoti pacientés siuntimg j vieng i$
onkologijos klasteriui priklausianciy asmens sveikatos priezitros jstaigy (toliau — ASP));

4. vykdyti Programos paslaugy kokybés stebéseng;

5. rinkti, kaupti ir analizuoti Programos jgyvendinimo duomenis, vertinti Programos efektyvumg pagal nustatytus Programos
efektyvumo vertinimo rodiklius (https://e-seimas.Irs.|t/portal/legalAct/It' TAD/TAIS.236681/asr, pirmas priedas);

6. vertinti Programos poveikj 3alies gyventojy sergamumo ir mirtingumo nuo gimdos kaklelio piktybiniu naviku
epidemiologiniams rodikliams;

7. vieSinti Programos naudg ir jos vykdymo rezultatus.

Taikomi teisés aktai e 2016 m. balandzZio 27 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentas (ES) 2016/679 dél fiziniy asmeny apsaugos
tvarkant asmens duomenis ir dél laisvo tokiy duomeny judéjimo ir kuriuo panaikinama Direktyva 95/46/EB (Bendrasis
duomeny apsaugos reglamentas - BDAR)

Lietuvos Respublikos asmens duomeny teisinés apsaugos jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos priezidros jstaigy jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymas

Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 1999 m. lapkri€io 29 d. jsakymas Nr. 515 ,Dél sveikatos prieZiuros

jstaigy veiklos apskaitos ir atskaitomybés tvarkos*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2001 m. vasario 1 d. jsakymas Nr. 65 ,Dél Informacijos apie
pacientg valstybés institucijoms ir kitoms jstaigoms teikimo tvarkos apraSo patvirtinimo ir asmens sveikatos
paslapties kriterijy nustatymo* (Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. lapkri€io 21 d. jsakymo
Nr. V-1328 redakcija)

o Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. liepos 16 d. jsakymas Nr. V-814 ,Dél nacionalinés vézio
profilaktikos ir kontrolés 2014—2025 mety programos patvirtinimo*

o Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. gruodzio 30 d. jsakymu Nr. V-1438 ,Dél Nacionalinés
vézio profilaktikos ir kontrolés programos jgyvendinimo ir onkologinés pagalbos organizavimo stebésenos tarybos ir
jos nuostaty patvirtinimo*


https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.236681/asr

Sritis

Aprasymas

Dalyvaujan€ios Salys

Paslaugos

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 M. sausio 8 d. jsakymas Nr. V-19 ,Dél Onkologiniy ligy
ankstyvosios diagnostikos programy koordinavimo centry skyrimo ir Onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos
programy koordinavimo tvarkos apraso patvirtinimo*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkri¢io 3 d. jsakymu Nr. V-1630 ,Dél Asmens sveikatos
priezidros paslaugy ir jy baziniy kainy sgraso bei su Siomis paslaugomis susijusiy priedy, mokamy Privalomojo
sveikatos draudimo fondo biudzeto IéSomis, sarasy patvirtinimo*

e Registravimo asmens sveikatos prieziuros paslaugoms gauti tvarkos aprasas, patvirtintas 2018 m. liepos 16 d.
sveikatos apsaugos ministro jsakymu Nr. V-812 ,Dél Pacienty registravimo asmens sveikatos priezidros paslaugoms
gauti tvarkos apraso patvirtinimo*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. vasario 17 d. jsakymas Nr. V-156 ,Dél Onkologinémis
ligomis serganciy pacienty srauty valdymo ir paslaugy organizavimo reikalavimy aprado patvirtinimo* (Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2023 m. geguzés 10 d. jsakymo Nr. V-551 redakcija)

e Gimdos kaklelio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos organizavimo, vykdymo ir kokybés
reikalavimy aprasas, patvirtintas Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. birzelio 30 d. jsakymu
Nr. V-482 “Dél gimdos kaklelio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos organizavimo, vykdymo ir
kokybés reikalavimy apra$o ir gimdos kaklelio vézio ankstyvosios diagnostikos programos patvirtinimo”

e 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*

Asmuo, priklausantis programos tikslinei populiacijai;
Koordinavimo centrai;

Laboratorijos;

Sveikatos specialistai.

Pagal Programa teikiamos $ios paslaugos (APRASAS):

13.1. informavimas apie gimdos kaklelio piktybinio naviko ankstyvajg diagnostikg (toliau — informavimo paslauga);

13.2. gimdos kaklelio citologinio tepinélio 25-34 mety (imtinai) amziaus moterims paémimas ir rezultaty jvertinimas;

13.3. gimdos kaklelio medZiagos 35-59 mety (imtinai) amziaus moterims paémimas aukstos rizikos Zmogaus papilomos
viruso (toliau — AR ZPV) tyrimui ir gimdos kaklelio citologinio tepinélio tyrimui atlikti (kai AR ZPV rezultatas teigiamas) ir
rezultaty jvertinimas;

13.4. gimdos kaklelio citologinio tepinélio tyrimas, atliekamas 25-34 mety (imtinai) amziaus pacientéms;

13.5. gimdos kaklelio citologinio tepinélio skystojoje terpéje tyrimas (kai AR ZPV rezultatas teigiamas), atlieckamas 35-59
mety (imtinai) amziaus pacientéms;

13.6. AR ZPV tyrimas, atliekamas 35-59 mety (imtinai) amZiaus pacientéms;

13.7. gydytojo akuSerio ginekologo konsultacija, kai atliekama kolposkopija;

13.8. gydytojo akuSerio ginekologo konsultacija, kai atliekama kolposkopija, ir gimdos kaklelio biopsijos ir jos rezultaty
vertinimas;



Sritis Aprasymas

13.9. biopsijos medziagos histologinis iStyrimas ir jvertinimas.

7. Pagal Programa teikiamos 8ios paslaugos (GIMDOS KAKLELIO VEZIO ANKSTYVOSIOS DIAGNOSTIKOS
PROGRAMA):

7.1. informavimo apie gimdos kaklelio piktybiniy naviky profilaktikg paslauga;

7.2. gimdos kaklelio medZiagos paémimo aukstos rizikos Zmogaus papilomos viruso (toliau — AR ZPV) tyrimui ir gimdos
kaklelio citologinio tepinélio tyrimui atlikti (kai AR ZPV rezultatas teigiamas) bei rezultaty jvertinimo paslauga;

7.3. AR ZPV testo atlikimo paslauga;

7.4. gimdos kaklelio citologinio tepinélio paémimo ir rezultaty jvertinimo paslauga;

7.5. gimdos kaklelio citologinio tepinélio iStyrimo paslauga;

7.6. gimdos kaklelio citologinio tepinélio skystojoje terpéje istyrimo (kai AR ZPV rezultatas teigiamas) paslauga;

7.7. gydytojo akuSerio ginekologo konsultacija, kai atliekama kolposkopija;

7.8. gydytojo akuSerio ginekologo konsultacija, kai atliekama kolposkopija ir gimdos kaklelio biopsija bei jos rezultaty
jvertinimas;

7.9. gimdos kaklelio biopsijos medziagos iStyrimo paslauga;

PeriodiSkumas 25-34 m. (imtinai) moterims kartg per 3 metus;
35-59 m. (imtinai) moterims kartg per 5 metus.

PACEL N ECRTPA GG IGEV gl Regioninis koordinavimo centras



Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uZtikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

5.2.1. Proceso aprasymas- 25-34 mety motery gimdos kaklelio vézio prevencinés programos
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5.3 paveikslas. 25-34 mety motery gimdos kaklelio vézio prevencinés programos

5.4 lentele. 25-34 mety motery gimdos kaklelio vézio prevencinés programos

Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas Atsakomybé Aplinka

pavadinimas

El Atsiranda poreikis atlikti | - Koordinavimo centras VDV IS
ADPP dalyviy atrankag

T1 Atlikti atrankg Periodiskai, automatiniu bidu remiantis atrankos kriterijais, | Koordinavimo centras VDV IS
atrenkami ankstyvosios diagnostikos programy tikslinéms

35




Proceso zingsnio Proceso zingsnio apraSymas Atsakomybé Aplinka

W EVELIIIINES

populiacijoms  priklausantys asmenys ir sudaromas
kvie€Ciamy dalyvauti programoje pacienty sgrasas.

Perduodama informacija apie atrinktus pacientus, bei
atnaujinama paciento ADPP ciklo blsena ESPBI IS.

T2 UZregistruoti Per IPR IS, koordinavimo centro darbuotojo, i anksto Koordinavimo centras VDV IS, IPR IS
paskiriamas tyrimo atlikimo laikas ir tyrimg atliksiantis
specialistas. Jei moteris negali / nenori atvykti nurodytu
laiku pas nurodytg specialistg, turi pranesti, kad neatvyks
nurodytu laiku, bei susitarti dél tinkamo laiko.

E2 Perduodama registracijos = Perduodama registracijos informacija. Koordinavimo centras VDV IS, IPR IS, ASP] IS
informacija jstaigai

E3 Sistemoje néra jraSy apie | Jei per nustatytg laikg, sistemoje néra jrasy apie Koordinavimo centras VDV IS
dalyvavimg ADPP | dalyvavimg ADPP, atitinkamai automatiniu  badu
daugiau nei 3 mén. atnaujinama ADPP bisena.

T3 ISsiysti kvietimg Remiantis tikslinei populiacijai priklausangiy asmeny sgrasu, | Koordinavimo centras VDV IS

Koordinavimo  centro  darbuotojas  kvie€ia  atrinktus
pacientus. Fiziniu pastu siunfiamas kvietimas 25-34 mety
(imtinai) amziaus moterims atitinkanioms atrankos kriterijus.
Papildomai kvietimas gali bati siun¢iamas elektroniniu pastu,
trumpagja zinute (SMS) ar kitomis elektroninémis
priemonémis. Kvietime nurodomas vizito laikas ir data. Taip
pat atnaujinama paciento ADPP ciklo blisena ESPBI IS.

Jei Asmuo neatvyko ir nesikreipé j Koordinavimo centrg dél
Pirmajame kvietimo laiSke nurodytos vizito datos ir laiko
pakeitimo, po 3 mén. nuo pirmojo kvietimo laiSko i§siuntimo
datos, Koordinavimo centro darbuotojas siunéia pastu ir
arba elektoriniu pastu priminimo laiSkg su kontaktine
informacija, kaip susisiekti norint uzsiregistruoti vizitui.
Papildomai priminimo laiSkas gali bati siunéiamas trumpaja
zinute (SMS) ar kitomis elektroninemis priemonémis.



Nr.

E4

ES

Proceso zingsnio

W EVELIIIINES

Gauti praneSimg ESPBI
IS, kvietimg el. pastu arba
kitomis priemonémis,
(SMS ar  skambuitis,
pastas) arba mato ADPP
statusg paciento portale

ISsiunciamas
atsisakymas

Proceso zingsnio apraSymas

Jei asmuo neatvyksta pasitikrinti ir arba nesikreipia |
Koordinavimo centrg dél vizito ir po priminimo laisko, kitas
priminimo laiSkas siun€iamas po 12 mén.

PASTABA: Informavimo paslauga, finansuojama PSDF
IéSomis, gali bati suteikta

25-34 mety (imtinai) amziaus moterims ne daugiau kaip 3
kartus per vieng Programos ciklg (per 3 metus).
Informavimo paslauga yra - pirmasis kvietimo laiSkas + po
3 mén. Priminimas + po 12 mén.

Jei asmuo atsisako dalyvauti programoje, fiksuojama
atsisakymo priezastis (jei zinoma). Asmuo kvieCiamas
dalyvauti programoje po 2 mety.

Asmuo kvie€iamas ir tuo atveju, jei neatvyko j numatytg
konsultacijg ir atsisakymo dalyvauti programoje nepateiké.

ADP programos dalyvis gauna kvietimg dalyvauti
programoje Koordinavimo centro pasirinktais informavimo
badais.

Atitinkamai ESPBI IS pacienty portale pacientui
atvaizduojama ADPP ciklo basena, indikuojanti, kad ADPP
jam priklauso. Kartu prie busenos pateikiama naudotojui
aktuali informacija, pavyzdziui: ,Greitu metu su Jumis
susisieksime, jokiy veiksmy atlikti nereikia®“.

Tuo atveju, jei dalyvis yra atsisakes bdati kvieCiamas
dalyvauti ADPP, jis vis tiek gali matyti savo ADPP taikymo
statusg ESPBI IS paciento portale.

Dalyvis gali atsisakyti dalyvauti ADPP posistemyje ir kitais
kvietime nurodytais budais. Atsisakymas dalyvauti nereiSkia
pasalinimo i§ ADP programos — informacija apie ADPP jam ir
toliau prieinama ADPP posistemyije.

Atsakomybé

ADP programos dalyvis

ADP programos dalyvis

Aplinka

ADPP posistemis

ADPP posistemis



E6

T4

T5

E7

T6

T7

T8

T9

Proceso zingsnio

W EVELIIIINES

Gautas ADPP dalyvio
atisakymas

Pakeisti vizito laikg

Dalyvauti citologiniame
PAP tyrime

Gaunama ADPP dalyvio
registracija

Pildyti tyrimo jvertinimag

Pildyti atsakymg

Gauti tyrimo atsakyma

Registruoti

Proceso zingsnio apraSymas

Matoma informacija, kad ADPP dalyvis atsisaké bati
kvieCiamas Siame cikle arba nenori bati kvieCiamas apskritai.
Atsisakymo informacija j VDV IS perduodama i§ ESPBI IS.

Jei asmuo negali / nenori atvykti nurodytu laiku pas nurodytg
specialistg, turi pranesti (kvietime nurodytais budais), kad
neatvyks nurodytu laiku, bei susitarti dél tinkamo laiko. Taip
pat gali informuoti, kad nenori dalyvauti programoje.

Asmuo atéjus vizito datai ir laikui atvyksta konsultacijai ir / ar
tyrimams.

PAASP] sveikatos specialistas mato priregistruotg dalyvj bei
vizito informacija.

Jei jvertinus ir nustacius, kad sglygos citologiniam tepinéliui
paimti yra tinkamos (pavyzdziui, yra 10—20 menstruacinio
ciklo diena, nebuvo naudojami intravagininiai preparatai ir
kt.) tyrimg pagal programg atliekantis specialistas
atvykusiam Asmeniui atlieka PAP citologinj tyrima.

Atlikus tyrimag ir jvertinus jj pildoma atsakymo forma.

Remiantis  elektroniniuose  dokumentuose  pateikta
informacija, atnaujinama ADPP ciklo basena ESPBI IS.

Koordinavimo centro darbuotojas mato pateiktg tyrimo
atsakyma.

Jei rasta pakitimy, arba tyrimo rezultatas neinformatyvus arba
jei, atlikus pakartotinj tyrimg, tyrimo rezultatas vis dar
neinformatyvus arba ASC-US, Koordinavimo centro
darbuotojas organizuoja pakartotinj PAP citologinj tyrimg
arba gydytojo aku$erio ginekologo konsultacijg ir per IPR IS
rezervuoja gydytojo akuSerio ginekologo konsultacijos laika.

Atsakomybé

Koordinavimo centras

ADP programos dalyvis

ADP programos dalyvis

PAASP] sveikatos
specialistas
PAASP| sveikatos
specialistas
Laboratorija, PAASP]

sveikatos specialistas

Koordinavimo centras

Koordinavimo centras

Aplinka

VDV IS, ADPP posistemis

ASP| IS, IPR IS

eLAB, ASP|
posistemis

eLAB, ASP|
posistemis

VDV IS

VDV IS, IPR IS

IS, ESI

IS, ESI



T10

T11

T12

ES

T13

E8

T14

T15

Proceso zingsnio

W EVELIIIINES

Kvie€ia
(skambina)

pacientg

Informuoti pacientg

Gauna atsakyma

Dalyvauja pakartotinai po
3 mety

Dalyvavimas tyrime

Gaunama ADPP dalyvio
registracijg

Atliekama kolposkopija ir,
jei reikia, biopsija

Pildyti atsakymag

Proceso zingsnio apraSymas

Jei reikia kartoti tyrimg - kvietimo el. laiSkas bus atsiystas ne
anksCiau kaip po 3 mén. nuo sprendimo, kad reikia
pakartotinai imti gimdos kaklelio medziagg, priémimo.

Jei reikia tolimesniy tyrimy telefonu informuoja asmenj apie
tyrimo rezultatg ir apie kitg vizita. (Taip pat Asmuo apie vizitg
pas gydytojg specialistg informuojamas pastu / elektroniniu
pastu / trumpagja zinute (SMS) / kitomis elektroninémis
priemonémis.)

Jei néra intraepiteliniy pakitimy, koordinacinio centro
darbuotojas informuoja, kad pakitimy nerasta.

ADP dalyvis mato atitinkamg ADPP biseng ESPBI IS ir bana
informuojamas koordinavimo centro darbuotojy.

Jei tolimesniy vizity nenumatoma, pacientas kvieCiamas
dalyvauti programoje vél po 3 mety, jei tuo metu jam <35
mety.

Asmuo atéjus vizito datai ir laikui atvyksta konsultacijai ir / ar
tyrimams.

Ginekologas mato priregistruotg dalyvj bei vizito informacija.

Akuseris ginekologas Asmeniui atlieka kolposkopijg, ir jei
reikia — biopsija.

Tyrimo rezultatai jvertinami. Vyksta konsultacija dél biopsinés
medZiagos histologinio iStyrimo rezultato. Rezultatuose
nurodomos visos rastos plokSCiojo epitelio (nezymdis
pakitimai, zymds pakitimai, karcinoma in situ, invaziné
karcinoma) ir (arba) liaukinio epitelio (Zymds pakitimai,
adenokarcinoma in situ, invaziné adenokarcinoma) pazaidos.
Esant invaziniam procesui, nurodomas invazijos dydis,
santykis su operaciniais kra$tais. Taip pat rezultatuose

Atsakomybé

Koordinavimo centras

Koordinavimo centras

ADP programos dalyvis

ADP programos dalyvis

ADP programos dalyvis

Ginekologas

Ginekologas

Ginekologas

Aplinka

VDV IS

VDV IS

ADPP posistemis

ASP] IS, IPR IS

eLAB, ASP] IS, ESI
posistemis

eLAB, ASP] IS, ESI
posistemis



BP1

E9

T16
T17

T18

E10

Ell

E12

Proceso zingsnio

W EVELIIIINES

Zaliasis koridorius

Dalyvavimas
ADPP baigtas

Gauna atsakyma

Informuoja pacientg

Gauna atsakymg

ADPP ciklo pabaiga

Dalyvavimas ADPP
baigtas

KvieCiama pakartotinai
po tam tikro laiko

Proceso zingsnio apraSymas

nurodomi visi kiti rasti patologiniai procesai (uzdegimas,
opéjimas ir kt.)

Jei medziagos patologijos tyrimu patvirtinamas piktybinis
navikas, pacientui iSduodamas siuntimas elektroninis
medicinos dokumentas EO027 ,Siuntimas konsultacijai,
tyrimams, gydymui“ j onkologijos klasteriui priklausancig
jstaigg, nurodytg Sveikatos apsaugos ministro 2017 m.
vasario 17 d. jsakyme Nr. V-156, per “Zalig koridoriy”
onkologinés ligos diagnozei patvirtinti.

Onkologijos klasteriui priklausancioje jstaigoje uzpildomas ir
Vézio registrui pateikimas PraneSimas apie pirmg kartg
nustatytos onkologinés ligos diagnoze, F090/a.

Pacientas nebéra traukiamas | atrinkty dalyviy sgrasg | tg
ADPP, kurioje jam yra nustatytas vézys.

Koordinacinis centras gauna atsakymg ir informuoja asmen,;.
Jei, atlikus tyrimus, displastiniy / navikiniy
pakitimy nerasta, ADPP dalyvis informuojamas, kad tyrimo
rezultatai geri.

ADP dalyvis gauna atsakymg apie tyrimg. Taip pat
atnaujinama paciento ADPP ciklo busena ESPBI IS.

Jei tolimesniy vizity nenumatoma, pacientas dalyvauja
programoje vél po 3 mety.

Jei tolimesniy vizity nenumatoma, pacientas dalyvauja
programoje vél po 3 mety.

Atsakomybé

Ginekologas

Koordinavimo centras

Koordinavimo centras

ADP programos dalyvis

ADP programos dalyvis

ADP programos dalyvis

Koordinavimo centras

Aplinka

VDV IS
VDV IS

ADPP posistemis

VDV IS



Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uztikrinimo ir kokybes kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

5.2.2. Proceso aprasymas- 35-59 mety motery gimdos kaklelio vézio prevencinés programos
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5.5 paveikslas. 35-59 mety motery gimdos kaklelio vézio prevencinés programos

5.6 lentele. 35-59 mety motery gimdos kaklelio véZio prevencinés programos

Aplinka

Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas Atsakomybé
EVELIIIINES
El Atéjus laikui - Koordinavimo centras
T1 Atlikti atrankg PeriodiSkai, automatiniu bidu remiantis atrankos kriterijais, = Koordinavimo centras

atrenkami tikslinei populiacijai priklausantys asmenys ir
sudaromas kvieCiamy dalyvauti programoje pacienty
sgrasas.

VDV IS
VDV IS
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Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uZtikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

T2

E2

T3

Proceso Zzingsnio
[SEVELININES

UZregistruoti

Sistemoje néra jrasy
apie dalyvavimg
ADPP daugiau nei 3
meén.

I8siysti kvietimg

Proceso zingsnio apraSymas

Perduodama informacija apie atrinktus pacientus, bei
atnaujinama paciento ADPP ciklo biGsena ESPBI IS.

Per IPR IS, koordinavimo centro darbuotojo i§ anksto
paskiriamas tyrimo atlikimo laikas ir tyrimg atliksiantis
specialistas. Jei moteris negali / nenori atvykti nurodytu
laiku pas nurodytg specialista, ji turi pranesti, kad
neatvyks nurodytu laiku, bei susitarti dél tinkamo laiko.

Jei per nustatytg laikg sistemoje néra jraSy apie
dalyvavimg ADPP, atitinkamai automatiniu bddu
atnaujinama ADPP bisena.

Pagal tikslinés populiacijos atrinkty asmeny sgrasa,
Koordinavimo centro darbuotojas kvieCia moteris,
atitinkanCias atrankos kriterijus, pastu joms siun¢iamas
kvietimas sudalyvauti programoje. Papildomai kvietimas
gali bdti siun€iamas trumpaja zinute (SMS) ar kitomis
elektroninémis priemonémis. Kvietime nurodomas vizito
laikas ir data. Jei siunCiamas savarankiSkai atliekamas
AR ZPV (angl. self-sampling), kartu su kvietimo laisku
tame pacCiame voke siunéiamos atlikimo priemonés ir
vokas, skirtas meéginiui i8siysti nurodytu adresu
laboratorijai. Taip pat atnaujinama paciento ADPP ciklo
bdsena ESPBI IS.

Priminimo lai$kas asmenims, kurie neatsiunté AR ZPV
savarankiskai paimamo méginio (angl. self-
sampling), iSsiun¢iama po 3 ménesiy nuo kvietimo laiSko
iSsiuntimo datos.

Informavimo paslauga gali bati suteikta ne daugiau kaip 5
kartus per vieng moters ADPP ciklg, jeigu asmuo
neatsiunté AR ZPV savaranki$kai paimamo méginio (angl.
self-sampling) ir nesikreipé j Koordinavimo centrg dél
kvietimo lai8ke nurodytos informacijos paaiskinimo.

Atsakomybé Aplinka

Koordinavimo centras VDV IS, IPR IS

Koordinavimo centras VDV IS

Koordinavimo centras VDV IS, ADPP
posistemis
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E3

E4

ES

E6

T4

Proceso Zzingsnio

W EVELIIIINES

Perduodama
registracijos
informacija jstaigai

Gauti pranesima
ESPBI IS, kvietimg el.
pastu arba kitomis

priemonémis, (SMS ar
skambutis, pastas)
arba mato ADPP
blseng paciento
portale

ISsiundiamas
atsisakymas

Gautas ADPP dalyvio
atisakymas

Savarankiskai atlikti
testq ir iSsiysti éminj

Proceso zingsnio apraSymas

Asmuo kvieCiamas ir tuo atveju, jei neatvyko j numatytg
konsultacijg ir atsisakymo dalyvauti programoje
nepateiké.

Perduodama informacija apie pacientg bei vizito laika.

ADP dalyvis gauna kvietimg dalyvauti programoje ir AR
ZPV savarankiSkai paimamo méginio (angl. self-sampling)
priemonés ir voka, skirtg meginiui iSsiysti atgal.

ESPBI IS pacienty portale pacientui atvaizduojama
ADPP ciklo basena, indikuojanti, kad ADPP jam
priklauso. Kartu prie bilsenos pateikiama naudotojui
aktuali informacija, pavyzdziui: ,Greitu metu su Jumis
susisieksime, jokiy veiksmy atlikti nereikia“.

Tuo atveju, jei dalyvis yra atsisakes buti kvieCiamas
dalyvauti ADPP, jis vis tiek gali matyti savo ADPP taikymo
statusg ESPBI IS paciento portale.

Dalyvis atsisako dalyvauti programoje ADPP posistemyje
ar kitais kvietime nurodytais badais.

Matoma informacija, kad ADPP dalyvis atsisaké bditi
kvieCiamas Siame cikle arba nenori biti kvieCiamas
apskritai. Jei asmuo atsisako dalyvauti programoje,
fiksuojama atsisakymo priezastis (jei zinoma). Asmuo
kvieCiamas dalyvauti programoje po 5 mety.

Jei siundiamas savarankigkai atliekamas AR ZPV (angl.
self-sampling), savarankiS$kai paimamas méginys ir
siun€iamas nurodytu adresu laboratorijai.

Atsakomybé

Koordinavimo centras

ADP programos dalyvis

ADP programos dalyvis

Koordinavimo centro darbuotojas
arba uz ADPP ASP|/ PAASP|
paskirti atsakingi asmenys

ADP programos dalyvis

Aplinka

VDV IS, IPR IS

ADPP posistemis

ADPP posistemis

ADPP posistemis, VDV
IS



TS5

T6

E7

T7

E8

E9

T8

E10

T9

Proceso Zzingsnio

W EVELIIIINES

Pakeisti vizito laikg

Dalyvauti AR ZPV
tyrime

Gaunama ADPP
dalyvio informacija
arba gaunamas

savarankiSkai paimtas
méginys

Atlikti  vertinimg  ir
pildyti atsakymg

Perduoti
informacijg

tyrimo

Gauti tyrimo atsakyma

Registruoti
citologiniam tyrimui

Gauti
informacijg

registracijos

Informuoti pacientg

Proceso zingsnio apraSymas

Jei asmuo negali / nenori atvykti nurodytu laiku pas
nurodytg specialistg, turi pranesti (kvietime nurodytais
bldais), kad neatvyks nurodytu laiku, bei susitarti dél
tinkamo laiko. Taip pat gali informuoti, kad nenori dalyvauti
programoje.

Asmuo atéjus vizito datai ir laikui atvyksta konsultacijai ir /
ar tyrimams.

PAASP] sveikatos specialistas mato priregistruotg dalyvj
bei vizito informacijg arba laboratorija gauna paciento
siysta emin;.

Laboratorijos darbuotojas naudodamas pristatytg émin;,
arba PAASP] sveikatos specialistas atlieka AR ZPV testa.
Atlikus tyrimg yra pildoma atsakymo forma. Remiantis
elektroniniuose  dokumentuose pateikta informacija,
atnaujinama ADPP ciklo busena ESPBI IS.

Perduodama tyrimo informacijg j VDV IS.

Koordinavimo centro darbuotojas mato pateiktg tyrimo
atsakyma.

Jei rasta pakitimy, asmuo nukreipiamas citologiniam
tyrimui. Koordinavimo centro darbuotojas per IPR IS,
suderinus tinkama gydytojo specialisto konsultacijos datg ir
laika, asmeniui uZzrezervuoja vizitas pas gydytoja.

PAASP] sveikatos specialistas mato priregistruotg dalyvj
bei vizito informacija.

Koordinavimo centro darbuotojas informuoja telefonu apie
tyrimo rezultata:

Atsakomybé

ADP programos dalyvis

ADP programos dalyvis

Ginekologas arba laboratorija

Ginekologas arba laboratorija

Ginekologas arba laboratorija

Koordinavimo centras

Koordinavimo centras

Ginekologas

Koordinavimo centras

Aplinka

ASP] IS, IPR IS
eLAB, ESI posistemis
ASP] IS

eLAB, ESI posistemis,
ASP] IS

VDV IS
VDV IS, IPR IS
ASP| IS, IPR IS



T10

Ell

T11

Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas

W EVELIIIINES

Gauti atsakyma

Dalyvauja pakartotinai
po 5 mety

Dalyvauti tyrime

e Jei AR ZVP tyrimo metu rezultatas neigiamas,
Asmuo informuojamas, kad AR ZVP tyrimo
rezultatas neigiamas, o po 5 mety Asmuo vél
kvieCiamas dalyvauti programoje, jei tuo metu jam
<60.

e Jei tyrimo rezultatas neinformatyvus, pacientas
informuojamas, kad reikalingas pakartotinis
tyrimas.

e Jei AR ZPV rezultatas teigiamas, skambugio metu
pacientas informuojamas apie konsultacijos datg ir
laikg bei kaip pasiruosti citologiniam tyrimui.

Jei tyrimo rezultatas neinformatyvus, Asmuo koordinavimo
centro darbuotojo pakartotinai kvieCiamas atlikti tyrima.
Pakartotiniam tyrimui kvieCiama ne anksciau kaip praéjus
3 ménesiams po gimdos kaklelio medziagos paémimo AR
ZPV tyrimui.

Jei, atlikus pakartotinj tyrimg, tyrimo rezultatas vis dar
neinformatyvus, Asmuo nukreipiamas akus$erio ginekologo
konsultacijai.

Taip pat pacientas apie vizitg pas gydytojg specialistg
informuojamas pastu / elektroniniu pastu / trumpaja Zinute
(SMS) / kitomis elektroninémis priemonémis.

ADPP dalyvis mato atitinkamg ADPP bluseng ADPP
posistemyje ir buna informuojamas koordinavimo centro
darbuotojy.

Jei tolimesniy vizity nenumatoma, pacientas dalyvauti
programoje vél kvie€iamas po 5 mety.

Asmuo atéjus vizito datai ir laikui atvyksta konsultacijai ir /
ar tyrimams arba atsiun¢ia AR ZPV savarankiSkai paimtg
(angl. self-sampling) émin;.

Atsakomybé

ADP programos dalyvis

ADP programos dalyvis

ADP programos dalyvis

Aplinka

ADPP posistemis



T12

E12

E13

T13

T14

Proceso Zzingsnio

W EVELIIIINES

Atlikti citologinj PAP ir
pildyti atsakymg

Perduoti tyrimo
informacijg

Gauti tyrimo atsakymag

Registruoti  gydytojo
akuSerio  ginekologo
konsultacijai

Informuoti ADPP dalyvj

Proceso zingsnio apraSymas

Jei AR ZPV tyrimas teigiamas, i§ to paties méginio toje
pacioje jstaigoje atliekamas gimdos kaklelio citologinio
tepinélio skystojoje terpéje iStyrimas. Galutinis integruotas
AR ZPV tyrimo ir gimdos kaklelio citologinio tepinélio
tyrimo atsakymas perduodamas éminj siuntusiai PAASP).

Ginekologas jvertina citologinio tyrimo atsakymus. Jei
nustatyta gimdos kaklelio citologiniy pokyc€iy, siekiant
nustatyti labiausiai pazeistas gimdos kaklelio sritis ir
gimdos kaklelio biopsinés medziagos histologiniu iStyrimu
patvirtinti gimdos kaklelio intraepitelinius pokycius,
skiriamas kolposkopinis tyrimas.

Perduodama tyrimo informacijg j VDV IS.

Koordinavimo centro darbuotojas mato pateiktg tyrimo
atsakyma.

Jei iStyrus gimdos kaklelio citologinj tepinélj skystojoje
terpéje buvo rasta ASC-US arba kiti zymesni nei ASC-US
pakitimai (nenustatytos reik§meés atipiniai
ploks¢ialgsteliniai pokyc¢iai, atipinés liaukinés
Igstelés, nezymis plokScialgsteliniai intraepiteliniai
pokyciai, Zzymus plok&¢ialgsteliniai intraepiteliniai pokyg¢iai,
plokS¢&ialgsteliné karcinoma, adenokarcinoma ar kt.),
Koordinavimo centras organizuoja gydytojo akuSerio
ginekologo  konsultacijg, kurios metu atliekama
kolposkopija ir, jei reikia, biopsija.

Koordinavimo centro darbuotojas per IPR IS, suderinus
tinkamg gydytojo specialisto konsultacijos datg ir laika,
Asmenj registruoja vizitui pas gydytoja.

Koordinavimo centro darbuotojas informuoja telefonu apie
tyrimo rezultatg ir suderintg konsultacijos datg ir laika.
Skambucio metu pacientas informuojamas, kaip pasiruosti

Atsakomybé

Ginekologas

Ginekologas arba laboratorija

Koordinavimo centras

Koordinavimo centras

Koordinavimo centras

Aplinka

eLAB, ASP] IS

eLAB, ESI posistemis
ASP] IS
VDV IS

VDV IS, IPR IS

VDV IS



T15

T16

El4

T17

Proceso Zzingsnio

W EVELIIIINES

Gauti atsakymg

Dalyvauti
konsultacijoje

Gauti registracijos
informacijg

Atlikti kolposkopijg ir,
jei reikia, biopsijg bei
pildyti atsakymg

Proceso zingsnio apraSymas

kolposkopiniam tyrimui. Taip pat pacientas apie vizitg pas
gydytojg specialistg informuojamas pastu / elektroniniu
pastu / trumpaja zinute (SMS) / kitomis elektroninémis
priemonémis.

Koordinacinis centras taip pat kviecia pacientg atlikti
pakartotino AR ZVP po 12 mén., jei buvo atliktas
citologinis tyrimas, nors jis ir buvo neigiamas.

Jei tyrimo rezultatas neinformatyvus, pacientas
Koordinavimo centro darbuotojo kvie¢iamas po 3
ménesiy atlikti citologinj tyrima.

Jei rezultatai geri, po 5 mety pacientas vél kvie€iamas
dalyvauti programoje, jei tuo metu jam <60.

ADPP dalyvis mato atitinkamg ADPP biseng ESPBI IS ir
bdna informuojamas koordinavimo centro darbuotojy.

ADPP dalyvis atéjus vizito datai ir laikui atvyksta
konsultacijai ir / ar tyrimams.

PAASP] sveikatos specialistas mato priregistruotg dalyvj
bei vizito informacija.

Akuseris ginekologas pacientui atlieka kolposkopijg, ir jei
reikia — biopsija.

Ginekologas vertina tyrimg. Vyksta konsultacija dél
biopsinés medZiagos histologinio iStyrimo rezultato.
Rezultatuose nurodomos visos rastos ploks¢&iojo epitelio
(nezymas pakitimai, Zymds pakitimai, karcinoma in situ,
invaziné karcinoma) ir (arba) liaukinio epitelio (Zymas
pakitimai, adenokarcinoma in situ, invazine
adenokarcinoma) pazaidos. Esant invaziniam procesui,
nurodomas invazijos dydis, santykis su operaciniais
krastais. Taip pat rezultatuose nurodomi visi kiti rasti
patologiniai procesai (uzdegimas, opéjimas ir kt.)

Atsakomybé

ADP programos dalyvis

ADP programos dalyvis

Ginekologas

Ginekologas

Aplinka

ADPP posistemis

ASP] IS, IPR IS

eLAB, ASP] IS, ESI
posistemis



E15

BP1

E16
El7

T18

E18
T19

Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas

W EVELIIIINES

Perduoti tyrimo | Perduodama tyrimo informacijg j VDV IS.

informacijg

Zaliasis koridorius

Proceso pabaiga

Gauti atsakymg

Informuoti pacientg

Proceso pabaiga

Gauti atsakymg

Jei medziagos patologijos tyrimu patvirtinamas piktybinis
navikas, pacientui iSduodamas siuntimas elektroninis
medicinos dokumentas EO027 ,Siuntimas konsultacijai,
tyrimams, gydymui“ j onkologijos klasteriui priklausancig
jstaigg, nurodytg Sveikatos apsaugos ministro 2017 m.
vasario 17 d. jsakyme Nr. V-156, per “Zalig koridoriy”
onkologinés ligos diagnozei patvirtinti.

Onkologijos klasteriui priklausancioje jstaigoje uzpildomas
ir Vézio registrui pateikimas PraneSimas apie pirmg kartg
nustatytos onkologinés ligos diagnoze, E090/a.

Pacientas nebéra traukiamas j atrinkty dalyviy sgrasa j tg
ADPP, kurioje jam yra nustatytas vézys.

Koordinacinis centras gauna atsakymg ir informuoja ADP
programos dalyvij.

Jei, atlikus tyrimus, navikiniy
pakitimy nerasta, pacientas informuojamas, kad tyrimo
rezultatai geri.

ADPP dalyvis mato atitinkamg ADPP buseng ADPP
posistemyje ir buna informuojamas koordinavimo centro
darbuotojy.

Jei tolimesniy vizity nenumatoma, pacientas dalyvauja
programoje vél po 5 mety arba nebedalyvauja dél
neatitinkanciy atrankos kriterijy.

Atsakomybé

Ginekologas

Ginekologas

Ginekologas

Koordinavimo centras

Koordinavimo centras

Koordinavimo centras

ADP programos dalyvis

Aplinka

eLAB, ESI posistemis
ASP] IS

VDV IS

VDV IS

ADPP posistemis



Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uZtikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas Atsakomybé Aplinka

[SEVELININES

E19 Dalyvavimas  ADPP | - ADP programos dalyvis -
baigtas
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5.3. Krities vézio prevenciné programa

Sritis Aprasymas

Priemonés aprasymas Kraties vézio prevencinés programos tikslas - sumazinti Lietuvos motery mirStamumag ir mirtingumag nuo kraties piktybinio
naviko. Programos uzdaviniai:

e sudaryti Programos tikslinei populiacijai priklausanc¢iy motery sgrasa (toliau — Sgrasas) ir kiekvienais metais dalyvauti
Programoje organizuotai pakviesti proporcingg tikslinei populiacijai priklausanciy motery skai€iy, neatvykusias —
kviesti pakartotinai;

o teikti prieinamas, kokybiskas ir mokslu pagrjstas Programos paslaugas;

o délteikiant Programos paslaugas jtarto ar diagnozuoto kraties piktybinio naviko organizuoti pacientés siuntimg j vieng
i onkologijos klasteriui priklausan€iy asmens sveikatos priezidros jstaigy (toliau — ASP]);

e vykdyti Programos paslaugy kokybés stebéseng;

e rinkti, kaupti ir analizuoti Programos jgyvendinimo duomenis, vertinti Programos efektyvumag (https://e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/TAD/TAIS.262882/asr, pirmas priedas);

o vertinti Programos poveikj 3Salies gyventojy sergamumo kraties piktybiniu naviku ir mirtingumo nuo jo
epidemiologiniams rodikliams;

e vieSinti Programos naudg ir jos vykdymo rezultatus.

Taikomi teisés aktai e Tarptautinés statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos deSimtajj pataisytg ir papildytg leidimg ,Sisteminis ligy
sgrasSas” (Australijos modifikacija, TLK-10-AM), jdiegtg Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m.
vasario 23 d. jsakymu Nr. V-164 ,Dél Tarptautinés statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos desimtojo
pataisyto ir papildyto leidimo ,Sisteminis ligy sgrasas” (Australijos modifikacija, TLK-10-AM) jdiegimo® (toliau — TLK-
10-AM), zymimo kodu C50 (pagrindiné diagnoze).

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. sausio 8 d. jsakymu Nr. V-19 ,Dél onkologiniy ligy
ankstyvosios diagnostikos programy koordinavimo centry skyrimo ir Onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos
programy koordinavimo tvarkos apra$o patvirtinimo® (toliau — jsakymas Nr. V-19).

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. gruodzio 30 d. jsakymu Nr. V-1438 ,Dél Nacionalinés
vézio profilaktikos ir kontrolés programos jgyvendinimo ir onkologinés pagalbos organizavimo stebésenos tarybos ir
jos nuostaty patvirtinimo*.

¢ Medicininés radiologijos klinikinio audito organizavimo ir atlikimo tvarkos apraSu, patvirtintu Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2020 m. spalio 28 d. jsakymu Nr. V-2390 ,Dél Medicininés radiologijos klinikinio audito
organizavimo ir atlikimo tvarkos apraso patvirtinimo®.

e Teleradiologijos paslaugy teikimo ir jy iSlaidy apmokéjimo Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudZeto 1éSomis
tvarkos aprasu, patvirtintu Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2012 m. spalio 19 d. jsakymu Nr. V-
994 ,Deél Asmens sveikatos prieziliros paslaugy, kurias teikiant naudojamos teleradiologijos priemonés, teikimo ir jy
iSlaidy apmokéjimo Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto IéSomis tvarkos apra$o patvirtinimo®.


https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.262882/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.262882/asr

Sritis Aprasymas

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2020 m. lapkri¢io 10 d. jsakymu Nr. V-2569 ,Dél Nuotoliniy
gydytojo ir Seimos gydytojo komandos nario konsultacijy pacientui ir gydytojo konsultacijy gydytojui teikimo ir jy
iSlaidy apmokéjimo Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto IéSomis tvarkos apraso patvirtinimo®.

o Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m. liepos 24 d. jsakymu Nr. V-881 ,Dél Radiologijos asmens
sveikatos priezitros paslaugy teikimo reikalavimy apraso patvirtinimo®.

o Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. balandzio 13 d. jsakymu Nr. V-432 ,Dél Ultragarsiniy
tyrimy, atliekamy teikiant ambulatorines asmens sveikatos priezidros paslaugas, reikalavimy apraso patvirtinimo*.

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. vasario 17 d. jsakymu Nr. V-156 ,Dél Onkologinémis
ligomis serganciy pacienty srauty valdymo ir paslaugy organizavimo reikalavimy apraso patvirtinimo®.

o Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. rugséjo 29 d. jsakymu Nr. V-680 ,Dél teisés verstis siaura
medicinos praktika“.

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m. gruodzio 23 d. jsakymu Nr. V-1118 ,Dél Giminingy
diagnoziy grupiy saraso, Normatyvinés gydymo trukmés ir giminingy diagnoziy grupéms priskiriamy kainy
koeficienty sgraso bei Medicinos pagalbos priemoniy, vaisty, procediry ir kraujo komponenty, turinéiy jtakos faktinei
aktyviojo gydymo atvejo kainai, sgraso patvirtinimo®.

o Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkri€io 3 d. jsakymu Nr. V-1630 ,Dél Asmens sveikatos
priezilros paslaugy ir jy baziniy kainy saraso bei su Siomis paslaugomis susijusiy priedy, mokamy Privalomojo
sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis, sgrasy patvirtinimo®.

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. rugséjo 23 d. jsakymas Nr. V-729 ,Dél Kraties piktybinio
naviko ankstyvosios diagnostikos programos organizavimo, vykdymo ir kokybés reikalavimy apra$o ir Atrankinés
mamografinés patikros dél kraties vézio finansavimo programos patvirtinimo®.

o Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. gruodzZio 10 d. jsakymas Nr. V-901 "Dél Atrankinés
motery mamografinés patikros programos atlikimo metodikos patvirtinimo".

o Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 1999 m. lapkricio 29 d. jsakymas Nr. 515 ,Dél sveikatos priezidros
jstaigy veiklos apskaitos ir atskaitomybés tvarkos*

e 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*

Dalyvaujancios Salys Asmuo priklausantis programos tikslinei populiacijai;
Koordinavimo centrai;
Mamogramas atliekancios ir jas jvertinancios (toliau — MA) ASP].

Paslaugos Atliekamas mamografinis tyrimas. Gavus Seimos gydytojo siuntimg atlikti mamografinj tyrimg galima i$ anksto uzsiregistruoti
(atvykus arba telefonu) mamografinj jrenginj turin€ioje sveikatos priezZilros jstaigoje. Tyrimo rezultatus praneSa Seimos
gydytojas, gaves juos i§ mamogramas vertinancios jstaigos.



Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uztikrinimo ir kokybes kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

Sritis Aprasymas

PeriodiSkumas Kartg per 2 metus

Atsakingas uz koordinavima

5.3.1. Proceso aprasymas

Regioninis koordinavimo centras
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5.8 lentelé. Kriities véZio prevencinés programos proceso apraSymas

Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas Atsakomybé Aplinka
pavadinimas
El Proceso pradzia - Koordinavimo centras | VDV IS
T1 Atlikti atranka PeriodiSkai, automatiniu bddu remiantis atrankos | Koordinavimo centras | VDV IS

kriterijais, atrenkami ankstyvosios diagnostikos
programy tikslinéms populiacijoms priklausantys
asmenys ir sudaromas kvieCiamy dalyvauti
programoje pacienty sgrasas.

Perduodama informacija apie atrinktus pacientus, bei
atnaujinama paciento ADPP ciklo blGsena ESPBI IS.

T2 UZregistruoti Per IPR IS, koordinavimo centro darbuotojo, i§ anksto | Koordinavimo centras | VDV IS, IPR IS
paskiriamas tyrimo atlikimo laikas ir tyrimg atliksiantis
specialistas. Jei moteris negali / nenori atvykti
nurodytu laiku pas nurodytg specialista, turi pranesti,
kad neatvyks nurodytu laiku, bei susitarti dél tinkamo

laiko.
E2 Perduodama Registracijos = Perduodama registracijos informacija. Koordinavimo centras | VDV IS, IPR IS, ASP] IS
informacija jstaigai
E3 Sistemoje néra jraSy apie | Jei per nustatytg laikg, sistemoje néra jrasy apie @ Koordinavimo centras | VDV IS
dalyvavimg ADPP daugiau | dalyvavimg ADPP, atitinkamai automatiniu budu
nei 3 mén. atnaujinama ADPP bdsena.
T3 ISsiysti kvietimg Remiantis tikslinei populiacijai priklausanciy pacienty = Koordinavimo centras | VDV IS, ADPP posistemis

sgrasSu, Koordinavimo centro darbuotojas kvieCia
atrinktus  pacientus. Fiziniu paStu siunCiamas
kvietimas moterims atitinkancios atrankos kriterijus.
Papildomai kvietimas gali bati siunc¢iamas elektroniniu
pastu, trumpaja zinute (SMS) ar kitomis elektroninémis
priemonémis. Kvietime nurodomas vizito laikas ir data.
Taip pat atnaujinama paciento ADPP ciklo bisena
ESPBI IS.



Nr.

E4

Proceso zingsnio

W EVELIIIINES

Gauti praneSimg ESPBI IS,
kvietimg el. pasStu arba
kitomis priemonémis, (SMS
ar skambutis, pastas) arba
mato ADPP statusg paciento
portale

Proceso zingsnio apraSymas

Jei Asmuo neatvyko ir nesikreipé j Koordinavimo
centrg dél pirmajame kvietimo laiSke nurodytos vizito
datos ir laiko pakeitimo, po 3 mén. nuo pirmojo
kvietimo laiSke nurodytos vizito datos, Koordinavimo
centro darbuotojas siuncia pastu ir arba elektoriniu
pastu priminimo laiskg su kontaktine informacija, kaip
susisiekti norint uzsiregistruoti vizitui. Papildomai
priminimo laiSkas gali bati siun¢iamas trumpaja zinute
(SMS) ar kitomis elektroninémis priemonémis.

Jei asmuo neatvyksta pasitikrinti ir arba nesikreipia j
Koordinavimo centrg dél vizito ir po priminimo laisko,
kitas priminimo laiSkas siun¢iamas po 12 mén.

PASTABA: Informavimo paslauga, finansuojama
PSDF IéSomis, gali bati suteikta:

Pirmasis kvietimo laiSkas + po 3 mén. Priminimas + po
12 mén. Priminimas = 3 Informavimo paslaugos per
vieng Cikla.

Jei asmuo atsisako dalyvauti programoje fiksuojama
atsisakymo priezastis (jei zinoma). Asmuo kvieCiamas
dalyvauti programoje po 2 mety. Asmuo kvie€iamas ir
tuo atveju, jei neatvyko j numatytg konsultacijg ir
atsisakymo dalyvauti programoje nepateiké.

ADP dalyvis gauna kvietimg dalyvauti programoje.

Atitinkamai ESPBI IS pacienty portale pacientui
atvaizduojama ADPP ciklo basena, indikuojanti, kad
ADPP jam priklauso. Kartu prie blsenos pateikiama
naudotojui aktuali informacija, pavyzdziui: ,Greitu
metu su Jumis susisieksime, jokiy veiksmy atlikti
nereikia“.

Atsakomybé Aplinka

ADP
dalyvis

programos | ADPP posistemis



T4

T5

ES

T6

T7

T8

T9

T10

Proceso zingsnio

W EVELIIIINES

Pakeisti vizito laikg

Dalyvauti mamogramos
tyrime

Gaunama ADPP dalyvio
registracijg

Atlikti mamogramos tyrimag

Pildyti atsakymag

Gauti tyrimo atsakyma

Registruoti

Kviesti pacientg (skambina)

Proceso zingsnio apraSymas

Tuo atveju, jei dalyvis yra atsisakes buti kvieCiamas
dalyvauti ADPP, jis vis tiek gali matyti savo ADPP
taikymo statusg ESPBI IS paciento portale.

Jei asmuo negali / nenori atvykti nurodytu laiku pas
nurodytg specialistg, turi pranesti (kvietime nurodytais
bddais), kad neatvyks nurodytu laiku, bei susitarti dél
tinkamo laiko (taip pat gali informuoti, kad nenori
dalyvauti programoje).

Asmuo atéjus vizito datai ir laikui atvyksta konsultacijai
ir / ar tyrimams.

Radiologas, radiologijos technologas mato

priregistruotag dalyvj bei vizito informacija.

Mamogramas atliekantis radiologijos technologas
atvykusiam Asmeniui suteikia informacijg apie
mamografinj tyrimg, galimus rezultatus, ir tuomet
atliekama mamograma.

Gydytojas radiologas vertina mamografijas. Viena
mamograma turi bdti jvertinta dviejy radiology.
Remiantis elektroniniuose dokumentuose pateikta
informacija, atnaujinama ADPP ciklo bisena ESPBI
IS.

Koordinavimo mato

atsakyma.

centro darbuotojas tyrimo

Jei tyrimo rezultatas yra BI-RADS 0, BI-RADS 4, BI-
RADS 5, tankus audinys gydytojas specialistas
registruoja tomosintezei arba ultragarsui.

Gydytojas specialistas susisiekia su pacientais,
praneda apie poreikj atlikti tomosinteze ir pakvie€ia
atvykti.

Atsakomybé

ADP
dalyvis

programos

ADP
dalyvis

programos

Radiologas,
radiologijos
technologas

Radiologas,
radiologijos
technologas

Radiologas,
radiologijos
technologas

Koordinavimo centro

darbuotojas

Radiologas,
radiologijos
technologas

Radiologas,
radiologijos
technologas

Aplinka

IPR IS, ASP] IS

ESI posistemis arba ASP] IS

ESI posistemis arba ASP] IS

VDV IS

ESI posistemis arba ASP] IS

ESI posistemis arba ASP] IS



T11

T12

ES

T13

T14

T15

T16

T17

E7
BP1

Proceso

W EVELIIIINES

Informuoti pacientg

Gauna atsakymg

Dalyvauja pakartotinai po 2

mety

Dalyvavimas tyrime

Atlikti tomosinteze

Pildyti atsakymag

Gauna atsakymg

Informuoja pacientg

ADPP ciklo pabaiga

Zaliasis koridorius

zingsnio Proceso zingsnio aprasymas

Jei néra pakitimy, koordinacinio centro darbuotojas
informuoja Asmenj, kad pakitimy nerasta.

ADPP dalyvis mato atitinkamg ADPP bidseng ESPBI
IS ir bdna informuojamas koordinavimo centro
darbuotojy.

Jei tolimesniy vizity nenumatoma, pacientas dalyvauja
programoje vél po 2 mety.

Asmuo atéjus vizito datai ir laikui atvyksta konsultacijai
ir / ar tyrimams.

Tomosinteze atliekantis radiologijos technologas
atvykusiam Asmeniui suteikia informacijg apie
tomosintezés tyrimg, galimus rezultatus, ir tuomet
atliekama tomosintezé.

Tyrimo rezultatai jvertinami. Pildoma forma: E027-va.

Koordinacinis centras gauna atsakymg ir informuoja
asmen,;.

Jei, atlikus tyrimus, displastiniy / navikiniy
pakitimy nerasta, Asmuo informuojamas, kad tyrimo
rezultatai geri.

Jei medziagos patologijos tyrimu patvirtinamas
piktybinis navikas, pacientui iSduodamas siuntimas
elektroninis medicinos dokumentas E027 ,Siuntimas
konsultacijai, tyrimams, gydymui® | onkologijos
klasteriui priklausangig jstaigg, nurodytg Sveikatos
apsaugos ministro 2017 m. vasario 17 d. jsakyme Nr.
V-156, per “zalig koridoriy” onkologinés ligos
diagnozei patvirtinti.

Atsakomybé

Koordinavimo centras

ADP programos
dalyvis

ADP programos
dalyvis

ADP programos
dalyvis

Radiologas,
radiologijos
technologas

Radiologas,
radiologijos
technologas

Koordinavimo centras

Koordinavimo centras

Radiologas,
radiologijos
technologas

Aplinka

VDV IS

ADPP posistemis

ESI posistemis arba ASP] IS

ESI posistemis arba ASP] IS

VDV IS

VDV IS



Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uZtikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

Nr. Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas Atsakomybé Aplinka

W EVELIIIINES

Onkologijos  klasteriui  priklausanCioje  jstaigoje
uzpildomas ir Vézio registrui pateikimas PraneSimas
apie pirmg kartg nustatytos onkologinés ligos
diagnoze, E090/a.

Pacientas nebéra traukiamas j atrinkty dalyviy sarasa
j ta ADPP, kurioje jam yra nustatytas vézys.

T18 Gauti atsakymag ADPP dalyvis mato atitinkamg ADPP biseng ESPBI = ADP programos | ADPP posistemis
IS ir blna informuojamas koordinavimo centro & dalyvis
darbuotojy.
ES8 Dalyvauja pakartotinai po 2 | Jeitolimesniy vizity nenumatoma, pacientas dalyvauja | ADP programos | -
mety arba nebedalyvauja programoje vél po 2 mety arba nebedalyvauja dél | dalyvis

neatitinkanciy atrankos kriterijy.

57



54. Storosios zarnos vézio prevenciné programa

Sritis Aprasymas

Priemonés aprasymas

Programos tikslas — pagerinti ankstyvujy storosios zarnos vézio stadijy iSaiSkinamuma ir sumazinti mirtinguma dél Sios ligos.
Programos uzdaviniai:

e sudaryti Programos tikslinei populiacijai priklausanciy asmeny sgrasg (toliau — Sgrasas) ir kiekvienais metais
dalyvauti Programoje organizuotai pakviesti proporcingg tikslinei populiacijai priklausan€iy asmeny skaiciy,
neatvykusius — kviesti pakartotinai;

o teikti prieinamas, kokybiskas ir mokslu pagrjstas Programos paslaugas;

o deél teikiant Programos paslaugas patvirtinto storosios zarnos piktybinio naviko organizuoti paciento siuntimg j vieng
i onkologijos klasteriui priklausianciy asmens sveikatos priezidros jstaigy (toliau — ASP));

o sistemiSkai vykdyti Programos paslaugy kokybés stebéseng;

e rinkti, kaupti ir analizuoti Programos jgyvendinimo duomenis, vertinti Programos efektyvuma pagal Apraso (https://e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/TAD/TAIS.347967/asr) 1 priede ,Storosios zarnos piktybinio naviko ankstyvosios
diagnostikos programos efektyvumo vertinimo rodikliai“ pateiktus Programos efektyvumo vertinimo rodiklius;

e vertinti Programos poveikj Salies gyventojy sergamumo storosios Zarnos piktybiniu naviku ir mirtingumo nuo jo
epidemiologiniams rodikliams;

o vieSinti Programos naudg ir jos vykdymo rezultatus.

Taikomi teisés aktai e 2016 m. balandzZio 27 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentas (ES) 2016/679 dél fiziniy asmeny apsaugos
tvarkant asmens duomenis ir dél laisvo tokiy duomeny judéjimo ir kuriuo panaikinama Direktyva 95/46/EB (Bendrasis
duomeny apsaugos reglamentas - BDAR)

Lietuvos Respublikos asmens duomeny teisinés apsaugos jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos priezidros jstaigy jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymas

Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2009 m. birzelio 23 d. jsakymas Nr. V-508 ,Dél Storosios zarnos

piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos organizavimo, vykdymo ir kokybés reikalavimy apra$o ir

Storosios Zarnos véZio ankstyvosios diagnostikos finansavimo programos patvirtinimo*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 1999 m. lapkri¢io 29 d. jsakymas Nr. 515 ,Dél sveikatos prieZidros
jstaigy veiklos apskaitos ir atskaitomybés tvarkos*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2001 m. vasario 1 d. jsakymas Nr. 65 ,Dél Informacijos apie
pacientg valstybés institucijoms ir kitoms jstaigoms teikimo tvarkos apraSo patvirtinimo ir asmens sveikatos
paslapties kriterijy nustatymo* (Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. lapkri€io 21 d. jsakymo
Nr. V-1328 redakcija)


https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.347967/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.347967/asr

Sritis Aprasymas

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. liepos 16 d. jsakymas Nr. V-814 ,Dél nacionalinés vézio
profilaktikos ir kontrolés 2014—-2025 mety programos patvirtinimo*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. gruodzio 30 d. jsakymas Nr. V-1438 ,Dél Nacionalinés
vézio profilaktikos ir kontrolés programos jgyvendinimo ir onkologinés pagalbos organizavimo stebésenos tarybos ir
jos nuostaty patvirtinimo*“

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 M. sausio 8 d. jsakymas Nr. V-19 ,Dél Onkologiniy ligy
ankstyvosios diagnostikos programy koordinavimo centry skyrimo ir Onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos
programy koordinavimo tvarkos apraso patvirtinimo*®

e Registravimo asmens sveikatos priezilros paslaugoms gauti tvarkos apraSas, patvirtintas 2018 m. liepos 16 d.
sveikatos apsaugos ministro jsakymu Nr. V-812 ,Dél Pacienty registravimo asmens sveikatos priezidros paslaugoms
gauti tvarkos apraso patvirtinimo®

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. vasario 17 d. jsakymas Nr. V-156 ,Dél Onkologinémis
ligomis serganciy pacienty srauty valdymo ir paslaugy organizavimo reikalavimy aprado patvirtinimo* (Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2023 m. geguzés 10 d. jsakymo Nr. V-551 redakcija)

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m. gruodzio 23 d. jsakymas Nr. V-1118 ,Dél Giminingy
diagnoziy grupiy saraso, Normatyvinés gydymo trukmés ir giminingy diagnoziy grupéms priskiriamy kainy
koeficienty sgraso bei Medicinos pagalbos priemoniy, vaisty, procedury ir kraujo komponenty, turin€iy jtakos faktinei
aktyviojo gydymo atvejo kainai, sgraso patvirtinimo®.

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkri¢io 3 d. jsakymas Nr. V-1630 ,Dél Asmens
sveikatos priezilros paslaugy ir jy baziniy kainy sgraso bei su Siomis paslaugomis susijusiy priedy, mokamy
Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto IéSomis, sarasy patvirtinimo®

o Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m. geguzés 26 d. jsakymas Nr. V-657 ,Dél Elektroninés
sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiros informacinés sistemos naudojimo tvarkos apraso
patvirtinimo*

Dalyvaujan€ios Salys Asmuo, priklausantis programos tikslinei populiacijai.
Koordinavimo centrai;
Gastroenterologas;

Paslaugos Atliekamas slapto kraujavimo testas. Jei testo atsakymas neigiamas — pacientas sveikas, jei atsakymas teigiamas — Seimos
gydytojas iSduoda siuntimg pas gydytojg specialistg. Kolonoskopija ir, prireikus, biopsija leidZia objektyviai patvirtinti arba
paneigti storosios Zarnos vézio diagnoze.

PeriodiSkumas Kartg per 2 metus

PNCELEECHIFACTJCIGEVW L ER Regioninis koordinavimo centras



Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uztikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

5.4.1. Proceso aprasymas
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5.10 lentelé. Storosios Zarnos véZzio prevencinés programos proceso aprasymas

Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas Atsakomybé Aplinka

pavadinimas

El Proceso pradzia - Koordinavimo centras VDV IS

T1 Atlikti atrankg Periodiskai, automatiniu badu remiantis atrankos kriterijais, = Koordinavimo centras VDV IS
atrenkami ankstyvosios diagnostikos programy tikslinéms
populiacijoms priklausantys asmenys ir sudaromas
kvieCiamy dalyvauti programoje pacienty sgrasas.

Perduodama informacija apie atrinktus pacientus, bei
atnaujinama paciento ADPP ciklo bisena ESPBI IS.

E2 Sistemoje néra jraSy @ Jeiper nustatytg laikg, sistemoje néra jrasy apie dalyvavimg | Koordinavimo centras VDV IS
apie dalyvavimg @ ADPP, atitinkamai automatiniu bidu atnaujinama ADPP
ADPP daugiau nei 3 | busena.
men.
T2 Siysti kvietimg Pagal tikslinés populiacijos atrinkty asmeny sgradg, Koordinavimo centras VDV IS, ADPP
Koordinavimo centro darbuotojas kvie€ia asmenis, t. y. 50— posistemis

74 m. (imtinai) vyrams ir moterims, atitinkantiems atrankos
kriterijus, paStu  siunCiamas kvietimas sudalyvauti
programoje. Papildomai kvietimas gali bdti siunCiamas
trumpgja zinute (SMS) ar kitomis elektroninémis
priemonémis. Taip pat atnaujinama paciento ADPP ciklo
bidsena ESPBI IS.

Kartu su kvietimo laiSku tame padiame voke siuniama
talpykla iSmaty éminiui, sutikimo dalyvauti Programoje ir
atlikti iFOBT forma ir vokas, skirtas iSmaty éminiui iSsiysti
atgal.

Priminimo laiSko asmenims, kurie neatsiunté iSmaty éminio
arba nepristaté | PAASP], iSsiuntimas po 1 ménesio nuo
kvietimo laiSko iSsiuntimo datos. Priminimo laiSkas
siun€iamas ne daugiau kaip 2 kartus per vieng Programos
ciklg (per 2 metus), jeigu asmuo neatsiunté iSmaty éminio ir



Nr.

E3

T3

E4

T4

T5

Proceso Zzingsnio

W EVELIIIINES

Gauti pranesimag
ESPBI IS, kvietimg el.
pastu arba kitomis
priemonémis, (SMS ar
skambutis, pastas)
arba mato ADPP
statusg paciento
portale

Savarankiskai atlikti
testq ir iSsiysti éminj

Gaunamas atliktas
testas

Atlikti vertinimag

Pildyti atsakymg

Proceso zingsnio apraSymas

nesikreipé | Koordinavimo centrg dél kvietimo laiSke
nurodytos informacijos paaiskinimo.

Jei asmuo atsisako dalyvauti programoje fiksuojama
atsisakymo priezastis (jei zinoma). Asmuo kvieCiamas
dalyvauti programoje po 2 mety.

Asmuo kvieCiamas ir tuo atveju, jei neatvyko j numatytg
konsultacijg ir atsisakymo dalyvauti programoje nepateiké.

ADPP dalyvis gauna kvietimg dalyvauti programoje ir
savarankiSkai paimamo méginio (angl. self-sampling)
atlikimo priemonés.

Atitinkamai ESPBI IS pacienty portale pacientui
atvaizduojama ADPP ciklo bdsena, indikuojanti, kad
ADPP jam priklauso. Kartu prie busenos pateikiama
naudotojui aktuali informacija, pavyzdziui: ,Greitu metu su
Jumis susisieksime, jokiy veiksmy atlikti nereikia®“.

Tuo atveju, jei dalyvis yra atsisakes buti kvieCiamas
dalyvauti ADPP, jis vis tiek gali matyti savo ADPP taikymo
statusg ESPBI IS paciento portale.

Atliekamas testas savarankiSkai ir siunCiamas arba
pristatomas j PAASP].

Laboratorija gauna paciento mégin;.

Laboratorijos darbuotojas naudodamas pristatytg éminj,
atlieka slapto kraujavimo (iFOBT) tests.

Atlikus tyrimg yra pildoma atsakymo forma. Remiantis
elektroniniuose  dokumentuose pateikta informacija,
atnaujinama ADPP ciklo bisena ESPBI IS.

Atsakomybé

ADP programos dalyvis

ADP programos dalyvis

Laboratorija

Laboratorija

Laboratorija

Aplinka

ADPP posistemis

eLAB, ASP] IS

eLAB, ASP] IS



ES5
T6

T7

T8

T9

E6

T10

E7

BP1

Proceso Zzingsnio

W EVELIIIINES

Proceso pabaiga

Gauti tyrimo atsakymg

Registruoti
kolonoskopijai

Kviecia pacientg
(skambina)

Informuoti pacientg

Proceso pabaiga

Gauna atsakyma

Dalyvauja pakartotinai
po 2 mety

Apsilankymas pas
Seimos gydytojg

Proceso zingsnio apraSymas

Koordinavimo centro darbuotojas mato pateiktg tyrimo
atsakyma.

Jei nustatytas slaptas kraujavimas, asmuo nukreipiamas
gydytojo specialisto (kolonoskopuotojo) konsultacijai, t. y.
Koordinavimo centro darbuotojas per IPR IS, suderinus
tinkamg gydytojo specialisto konsultacijos datg ir laika,
Asmeniui uzrezervuojamas vizitas pas gydytojg

Koordinavimo centro darbuotojas informuoja telefonu apie
tyrimo rezultatg ir suderintg konsultacijos datg ir laika.
Skambucio metu pacientas informuojamas, kad informacija,
kaip pasiruosti kolonoskopijai. Taip pat Asmuo apie vizitg
pas gydytojg specialistg informuojamas pastu / elektroniniu
pastu / trumpaja zinute (SMS) / kitomis elektroninémis
priemonémis.

Jei nerastas slaptas kraujavimas, Asmuo informuojamas,
kad tyrimai geri ir kvieCiamas vél dalyvauti programoje po 2
mety nuo iIFOBT atlikimo datos.

ADPP dalyvis mato atitinkamg ADPP biseng ESPBI IS ir
bdna informuojamas koordinavimo centro darbuotojy.

Jei tolimesniy vizity nenumatoma, pacientas dalyvauja
programoje vél po 2 mety.

Konsultacijos metu Seimos gydytojas iSraso siuntimg ir
informuoja pacientg apie Zarnyno paruoSimg pries
kolonoskopinj tyrimg, jteikdamas raSytine informacijg. Taip
pat pacientui iSduodamas medikamentas, reikalingas
Zarnyno paruoSimui prie$ kolonoskopijg.

Atsakomybé

Laboratorija

Koordinavimo centras

Koordinavimo centras

Koordinavimo centras

Koordinavimo centras
Koordinavimo centras
ADP programos dalyvis
ADP programos dalyvis

Seimos gydytojas

Aplinka

VDV IS

VDV IS, IPR IS

VDV IS

VDV IS

ADPP posistemis

eLAB, ASP] IS, ESI
posistemis



Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas Atsakomybé Aplinka

W EVELIIIINES

T11 Dalyvauti Asmuo ateéjus vizito datai ir laikui atvyksta konsultacijaiir / ar | ADP programos dalyvis -
kolonoskopijos tyrime | tyrimams. Jei reikia, atliekama polipektomija, biopsija.
ir jei reikia biopsijos
ES8 Proceso pradzia - Gastroenterologas -
T12 Atlikti kolonoskopijg Paskirtg dieng Asmuo (tinkamai pasiruoSes) atvyksta pas | Gastroenterologas eLAB, ASP] IS, ESI

gydytoja specialista ir jam atliekamas kolonoskopijos posistemis
tyrimas. Jei reikia, atliekama polipektomija, biopsija.

Tyrimo rezultatai jvertinami. Jei kolonoskopinio tyrimo metu
buvo paimta storosios Zarnos biopsijos medziaga ir (ar)
pasalintas (-i) polipas (-ai), éminys siun¢iamas histologiniam

tyrimui.

T13 Histologinis tyrimas IStiriama biopsiné medziaga, apraSomas atsakymas. Patologas eLAB, ASP| IS

E9 Proceso pabaiga - Gastroenterologas arba Patologas | -

T14 Gauti atsakymag Ge}una atsakymus po kolonoskopijos ir / arba po histologinio = Seimos gydytojas eLAB, ASP] IS, ESI
tyrimo. posistemis

T15 Informuoti pacientg Ne véliau kaip per 1 ménesj nuo kolonoskopinio tyrimo Seimos gydytojas -

atlikimo paciento informavimas apie kolonoskopinio tyrimo
rezultatus ir (ar) storosios Zarnos biopsijos medziagos ar
pasalinto (-y) polipo (-y) histologinio tyrimo rezultatus.

BP2 | Zaliasis koridorius Jei medziagos patologijos tyrimu patvirtinamas piktybinis = Seimos gydytojas -

navikas, Seimos gydytojas iSduoda pacientui siuntimg
elektroninj medicinos dokumentg EO027 ,Siuntimas
konsultacijai, tyrimams, gydymui“ j onkologijos klasteriui
priklausancia jstaigg, nurodytg Sveikatos apsaugos ministro
2017 m. vasario 17 d. jsakyme Nr. V-156, per “zalig
koridoriy”  onkologinés ligos diagnozei patvirtinti.
Onkologijos klasteriui priklausancioje jstaigoje uzpildomas ir
Vézio registrui pateikimas PraneSimas apie pirmag kartg
nustatytos onkologinés ligos diagnoze, E090/a.



Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uZtikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

Nr. Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas Atsakomybé Aplinka

[SEVELININES

Pacientas nebéra traukiamas j atrinkty dalyviy saradg j ta
ADPP, kurioje jam yra nustatytas vézys.

E10 Proceso pabaiga - Seimos gydytojas -

T16 Gauna atsakymg ADPP dalyvis mato atitinkamg ADPP biseng ESPBI IS ir | ADP programos dalyvis ADPP posistemis
blna informuojamas apie rezultatus Seimos gydytojo.

E1l1 Dalyvauja pakartotinai = Jei tolimesniy vizity nenumatoma, pacientas dalyvauja @ ADP programos dalyvis -

po 10 mety arba  programoje vél po 10 mety arba nebedalyvauja dél
nebedalyvauja neatitinkanciy atrankos kriterijy.
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5.5. Prostatos (priesinés liaukos) vézio prevenciné programa

Sritis Aprasymas

Priemonés aprasymas PrieSinés liaukos vézio ankstyvosios diagnostikos finansavimo programos tikslas — pagerinti ankstyvyjy priesinés liaukos
vézio stadijy diagnostikg, taikyti radikalius prieSinés liaukos véZio gydymo metodus, siekiant pailginti serganciujy
iSgyvenamumo trukme bei sumazinti pacienty nejgaluma ir mirtinguma dél Sios ligos.

Programos uzdaviniai:

1. nustatyti asmenis, kuriems jtariamas prieSinés liaukos vézys, ir siysti juos konsultuotis pas specialista;

2. diagnozuoti ankstyvosios stadijos prieSinés liaukos piktybinj navika;

3. skatinti pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezilros paslaugy teikéjus plétoti ankstyvajg prieSinés liaukos
piktybiniy naviky diagnostika;

4. skatinti Siuolaikiniy prieSinés liaukos piktybiniy naviky ankstyvosios diagnostikos metody taikyma;

5. gerinti asmens sveikatos priezilros jstaigy bendradarbiavima priesinés liaukos piktybiniy naviky ankstyvosios diagnostikos
srityje.

Programos priemonés apmokamos i$§ Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1€Sy. Programa yra testiné.

Taikomi teisés aktai e 2016 m. balandzio 27 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentas (ES) 2016/679 dél fiziniy asmeny apsaugos
tvarkant asmens duomenis ir dél laisvo tokiy duomeny judéjimo ir kuriuo panaikinama Direktyva 95/46/EB (Bendrasis
duomeny apsaugos reglamentas - BDAR)

Lietuvos Respublikos asmens duomeny teisinés apsaugos jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos prieZidros jstaigy jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymas

Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. gruodZio 14 d. jsakymas Nr. V-973 ,Dél prieSinés liaukos

véZio ankstyvosios diagnostikos finansavimo programos patvirtinimo®

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 1999 m. lapkricio 29 d. jsakymas Nr. 515 ,Dél sveikatos priezidros
jstaigy veiklos apskaitos ir atskaitomybeés tvarkos*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2001 m. vasario 1 d. jsakymas Nr. 65 ,Dél Informacijos apie
pacientg valstybés institucijoms ir kitoms jstaigoms teikimo tvarkos apraSo patvirtinimo ir asmens sveikatos
paslapties kriterijy nustatymo* (Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. lapkri€io 21 d. jsakymo
Nr. V-1328 redakcija)

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. liepos 16 d. jsakymas Nr. V-814 ,Deél nacionalinés véZio
profilaktikos ir kontrolés 2014—-2025 mety programos patvirtinimo*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. gruodzio 30 d. jsakymu Nr. V-1438 ,Dél Nacionalinés
vézio profilaktikos ir kontrolés programos jgyvendinimo ir onkologinés pagalbos organizavimo stebésenos tarybos ir
jos nuostaty patvirtinimo*



Sritis Aprasymas

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 M. sausio 8 d. jsakymas Nr. V-19 ,Dél Onkologiniy ligy
ankstyvosios diagnostikos programy koordinavimo centry skyrimo ir Onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos
programy koordinavimo tvarkos apraso patvirtinimo*

¢ Registravimo asmens sveikatos priezilros paslaugoms gauti tvarkos apraSas, patvirtintas 2018 m. liepos 16 d.
sveikatos apsaugos ministro jsakymu Nr. V-812 ,Dél Pacienty registravimo asmens sveikatos priezilros paslaugoms
gauti tvarkos apraso patvirtinimo*

o Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. vasario 17 d. jsakymas Nr. V-156 ,Dél Onkologinémis
ligomis serganciy pacienty srauty valdymo ir paslaugy organizavimo reikalavimy aprado patvirtinimo* (Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2023 m. geguzés 10 d. jsakymo Nr. V-551 redakcija)

o Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m. liepos 24 d. jsakymas Nr. V-881 ,Dél Radiologijos
asmens sveikatos priezidros paslaugy teikimo reikalavimy apra$o patvirtinimo*

o Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m. vasario 23 d. jsakymas Nr. V-164 ,Dél Tarptautinés
statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos deSimtojo pataisyto ir papildyto leidimo ,Sisteminis ligy sagrasas*
(Australijos modifikacija, TLK-10-AM) jdiegimo*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkri€io 3 d. jsakymu Nr. V-1630 ,Dél Asmens sveikatos
priezidros paslaugy ir jy baziniy kainy sgraso bei su Siomis paslaugomis susijusiy priedy, mokamy Privalomojo
sveikatos draudimo fondo biudZeto 1éSomis, sgrady patvirtinimo*®

e 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*

Dalyvaujan€ios Salys e Asmuo, priklausantis prieSinés liaukos (prostatos) vézio ADP programos tikslinei populiacijai (proceso schemoje —
ADP programos dalyvis),

dedikuotas PAASP] darbuotojas,

Seimos gydytojo komandos narys,

laboratorijos darbuotojas,

gydytojo urologo komandos narys,

radiologo komandos narys,

patologas.

Paslaugos Programos priemonés:

1. informavimo apie ankstyvaja priesinés liaukos vézio diagnostikg ir prostatos specifinio antigeno (PSA) nustatymo paslauga
(atliekant kraujo tyrima);

2. urologo konsultacijos ir priesinés liaukos biopsijos paslauga.

Taip pat galimas mpMRT tyrimas pas radiologg nustatyti ar reikalinga biopsija.

PeriodiSkumas Kartg per 2 metus, iSskyrus, kai:
vyry iki 59 mety (imtinai) PSA kiekis < 1 ng/ml — tuomet paslauga teikiama ne dazniau kaip vieng kartg per penkerius metus;



Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uZtikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

Sritis Aprasymas

vyry nuo 60 iki 69 mety (imtinai) PSA kiekis < 1 ng/ml — tuomet paslauga nebeteikiama, t. y. asmuo nebekvieiamas dalyvauti
prieSinés liaukos vézio prevencinéje programoje.

INCEL(CECRTPACTIC I EVY G ERl Dedikuotas PAASP| darbuotojas / Seimos gydytojo komandos narys.
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Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uztikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

5.5.1. Proceso aprasymas
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5.12 lentelé. Priesinés liaukos véZio ankstyvosios diagnostikos finansavimo programos aprasymas

Proceso zingsnio Proceso zingsnio apraSsymas Atliekantis aktorius Aplinka Esminiai funkciniai
pavadinimas reikalavimai

El Proceso pradzia - - - -

T1 Atrinkti tiksling populiacijg = Periodi$kai, pagal atrankos kriterijus, ir = Seimos gydytojo | ADPP posistemis Jtraukus pacientg | tikslinés
kiek jmanoma automatizuotai, atrenkama | komandos narys / populiacijos sgrasg, turi bati
programos tiksliné populiacija, t. y. | dedikuotas PAASP] galimybé iSsiysti pacientui
sudaromas tikslinés populiacijos sgrasas. | darbuotojas Sabloninj informacin;j
Taip pat atnaujinama paciento ADPP pranesima, kuriame
ciklo bisena ESPBI IS. apraSoma prevenciné

programa, programos metu
atliekami tyrimai, kaip
sudalyvauti programoje, ko
nedaryti pries$ tyrima, ir kita
svarbi informacija.

T2 Pakviesti dalyvauti | Pagal tikslinés populiacijos sarasg, Seimos gydytojo | ADPP posistemis,

programoje Seimos gydytojo komandos narys [/ | komandos narys /| ASP]IS

dedikuotas PAASP| darbuotojas kvieCia | dedikuotas = PAASP]
asmenis pasitikrinti pagal PrieSinés | darbuotojas
liaukos véZio ankstyvosios diagnostikos

finansavimo programa.

Kvietimas siuniamas elektroniniu pastu

ir (ar) SMS Zinute ir (ar) kvieCiama

telefonu, o jei ADP programos dalyvis

elektroninio pasto ir (ar) mobilaus

telefono numerio néra pateikes, pirmas

kvietimas vykdomas PAASP]| pasirinktu

biddu. Asmuo gali bdti kvieCiamas

dalyvauti programoje ir vizito pas Seimos

gydytojg metu.

Taip pat atnaujinama paciento ADPP

ciklo busena ESPBI IS.



E2

T3

E3

T4

T5

T6

Proceso zingsnio

W EVELIIIINES

Gaunamas kvietimas

Atsisakyti
programoje

dalyvauti

Laukiama atsakymo

Tikslinti kontaktinius
duomenis

Sutikti dalyvauti
programoje

UZsiregistruoti vizitui

Proceso zingsnio apraSymas

Gaunamas kvietimas (gyvai / pasStu /
telefonu / el. pastu / SMS Zinute)
sudalyvauti programoje.

Taip pat ESPBI IS pacienty portale
pacientui atvaizduojama ADPP ciklo
bdsena, indikuojanti, kad ADPP jam
priklauso. Kartu prie bisenos pateikiama
naudotojui aktuali informacija.

ADP programos dalyvis turi galimybe
atsisakyti dalyvauti programoje (laikinai,
arba visam laikui) pazymédamas tai
ESPBI IS, arba informuodamas Seimos

gydytoja.

Laukiama 3 ménesius, ar ADP programos
dalyvis sudalyvaus programoje.

Jei asmuo neatsiliepia | kvietimg (ir
neatsisako dalyvauti programoje) per 3
meénesius nuo pakvietimo, tikrinami
asmens kontaktiniai duomenys ir jis vél
kvieCiamas dalyvauti programoje.
Pakartotinis kvietimas vykdomas PAASP)
pasirinktu badu.

Jei ADP programos dalyvis sutinka
dalyvauti programoje, jis apie tai
informuoja 3eimos gydytojo komandos
narj/ dedikuotg PAASP| darbuotojg (arba
pranesa kvietime nurodytais budais).

ADP programos dalyvis turi galimybe
uzsiregistruoti vizitui pats, jam priimtinais
budais.

Atliekantis aktorius

ADP programos
dalyvis

ADP programos
dalyvis

Seimos gydytojo
komandos narys /
dedikuotas  PAASP]
darbuotojas

Seimos gydytojo
komandos narys /
dedikuotas  PAASP]
darbuotojas

ADP programos
dalyvis

ADP programos
dalyvis

Aplinka

ESPBI IS

ADPP posistemis,
ASP| IS

ESPBI IS

IPRIS

reikalavimai



T7

T8

E4

T9

T10

T11

Proceso zingsnio

W EVELIIIINES

UZregistruoti vizitui

UZregistruoti
atlikimui

tyrimo

Laukiama, ar atvyks atlikti
tyrimo

Bandyti nustatyti priezastj

Fiksuoti nedalyvavimo
priezastj (kviesti dalyvauti
programoje po 2 mety)

Paimti kraujo éminj

Proceso zingsnio apraSymas

Arba asmenj gali uzregistruoti vizitui
Seimos gydytojo komandos narys /
dedikuotas PAASP] darbuotojas.

Asmuo uzregistruojamas kraujo tyrimo
atlikimui.

(Pildoma forma EO025, ir laboratorinio
tyrimo uzsakymas E200-U.)

Laukiama iki 3 ménesiy, ar asmuo atvyks
atlikti tyrimo j laboratorija.

Jei asmuo neatvyko atlikti kraujo tyrimo,
Seimos gydytojo komandos narys /
dedikuotas PAASP] darbuotojas bando
nustatyti neatvykimo priezast. (Jei
nustatoma, kad asmuo nori dalyvauti
programoje, jei reikia, jis i naujo
uzregistruojamas tyrimo atlikimui.)

Jei pakviestas asmuo ne(be)nori tirtis, ar
nustatomos kitos aplinkybés, sistemoje
fiksuojama nedalyvavimo priezastis, ir
pazymima, kad po 2 mety asmuo vél turi
bati kvieCiamas dalyvauti programoje
(nebent asmuo nurodé, kad nenori ir
ateityje dalyvauti programoje).

Atvykusiam asmeniui laboratorijos
darbuotojas paima kraujo éminj. Kraujo
tyrimas parodo prostatos specifinio
antigeno (PSA) koncentracijg kraujyje.
(Pildoma forma E200-R. Kraujo éminj gali
paimti laboratorijos darbuotojas arba
slaugytojas.)

Atliekantis aktorius

Seimos
komandos
dedikuotas
darbuotojas

Seimos
komandos
dedikuotas
darbuotojas

Seimos
komandos
dedikuotas
darbuotojas

Seimos
komandos
dedikuotas
darbuotojas

Seimos
komandos
dedikuotas
darbuotojas

Laboratorijos
darbuotojas
slaugytojas

gydytojo
narys /
PAASP]

gydytojo
narys /
PAASP|

gydytojo
narys /
PAASP]

gydytojo
narys /
PAASP|

gydytojo
narys /
PAASP|

Aplinka

ASP] IS, IPR IS

ESI posistemis,
eLAB, ASP] IS

ADPP posistemis,
ASP| IS

eLAB, ASP| IS

Esminiai
reikalavimai

funkciniai




Nr.

T12

T13

T14

T15

T16

T17

Proceso zingsnio

W EVELIIIINES

Fiksuoti tyrimo rezultatus

Pakviesti pakartotiniam
tyrimui
Gaunamas pakartotinis

kvietimas tyrimui

Vertinti tyrimo rezultatus

Informuoti (kviesti dalyvauti
programoje po 5 mety)

Informuoti (kviesti dalyvauti
programoje po 2 mety)

Proceso zingsnio apraSymas

Sistemoje fiksuojami tyrimo rezultatai.
(Pildoma E200-Ats.)

Forma E200/a sukuriama rasant
atsakyma, bet joje yra ir uzsakymy bei
atsakymy duomenys.

Tyrimo uzsakymas - E200-U;

Eminio registravimas - E200-R;
Laboratorinio tyrimo rezultaty (duomeny)
protokolas - E200-Ats.

Remiantis elektroniniuose dokumentuose
pateikta informacija, athaujinama ADPP
ciklo bisena ESPBI IS.

Jei yra poreikis pakartoti kraujo tyrimg
(pvz. rezultatas buvo neinformatyvus),
ADP programos dalyvis kvieCiamas atlikti
tyrimg pakartotinai, ir uzregistruojamas
tyrimo atlikimui.

ADP programos dalyvis gauna
pakvietimg dar kartg atlikti kraujo tyrima.

Seimos gydytojas vertina kraujo tyrimo
rezultatus.

Jei atlikus tyrimg nustatoma, kad PSA < 1
ng/ml (iki 59 m.), asmuo informuojamas
apie tyrimo rezultatus, ir sistemoje
pazymima, kad reikia kviesti asmenj
dalyvauti programoje po 5 mety (jei tuo
metu jam nebus suéje 70 mety).

Jei atlikus tyrimg nustatoma, kad PSA =
1-3 ng/ml (ki 69 m.), asmuo
informuojamas apie tyrimo rezultatus, ir
sistemoje pazymima, kad reikia kviesti
asmenj dalyvauti programoje po 2 mety
(jei tuo metu jam nebus suéje 70 mety).

Atliekantis aktorius

Laboratorijos
darbuotojas
slaugytojas

Seimos gydytojo
komandos narys /
dedikuotas PAASP)
darbuotojas

ADP programos
dalyvis

Seimos gydytojo

komandos narys

Seimos gydytojo
komandos narys

Seimos gydytojo
komandos narys

Aplinka

eLAB, ASP] IS

ESI posistemis,
eLAB, ASP] IS

ASP] IS, ESPBI IS

ASP| IS, ESPBI IS

Esminiai funkciniai

reikalavimai

Turi bati galimybé  siysti
atitinkamag standartinj
praneSimg zinute ir (ar)
elektroniniu pastu (jei asmuo
sistemoje pateikes Siuos
kontaktinius duomenis).

Turi bati galimybé siysti
atitinkamag standartinj
praneSimg  Zinute ir (ar)

elektroniniu pastu (jei asmuo
sistemoje pateikes Siuos
kontaktinius duomenis).



T18

ES

T19

T20

E6

T21

Proceso
W EVELIIIINES

Informuoti
dalyvauti programoje)

Gaunama informacija apie

tyrimo rezultatg

I1Sduoti
konsultacijai

Informuoti (uzregistruoti)

Gaunama informacija apie
tyrimo rezultatg PSA > 3

ng/ml

Tirti pagal programg (atlikti

pirminj rizikos vertinimg)

zingsnio

(nebekviesti

siuntimg urologo

Proceso zingsnio apraSymas

Jei atlikus tyrimg nustatoma, kad PSA < 1
ng/ml (nuo 60 m.), asmuo informuojamas
apie tyrimo rezultatus, ir dalyvauti
programoje ateityje nebekvieciamas.

ADP programos dalyvis informuojamas
apie tyrimo rezultatg ir kada bus veél
kvieCiamas dalyvauti programoje. ADPP
dalyvis mato atitinkamg ADPP blseng
ESPBI IS.

Jei atlikus tyrimg nustatoma, kad PSA > 3
ng/ml, Seimos gydytojas iSduoda siuntimg
gydytojo urologo konsultacijai. (Pildoma
forma E027: siuntimas urologui.)

Seimos gydytojo komandos narys
informuoja asmenj apie tyrimo rezultatus,
ir uZregistruoja vizitui pas urologg. (Jei
urologas kitoje ASP], registruojama vizitui
per IPRIS.)

Asmuo turi galimybe uZsiregistruoti vizitui
pas urologg savarankiskai.

ADP programos dalyvis informuojamas,
kad PSA > 3 ng/ml, todél jam iSduotas
siuntimas pas urologg, ir esant galimybei
asmuo uzregistruojamas urologo
konsultacijai. ADPP  dalyvis mato
atitinkamg ADPP buseng ESPBI IS.

Urologo konsultacija apima:

1. pirminj rizikos vertinimg, taikant
prieSinés liaukos vézio rizikos vertinimo
skaicCiuokle;

Atliekantis aktorius

Seimos gydytojo
komandos narys

ADP programos
dalyvis

Seimos gydytojas
Seimos gydytojo

komandos narys

ADP programos
dalyvis

Urologo komandos
narys

Aplinka

ASP] IS,

ESPBI IS

ESPBI IS, ASP] IS

ESI posistemis,
ASP| IS
IPR IS, ASP] IS

ESPBI IS, ASP| IS

ESI
ASP] IS

posistemis,

Esminiai funkciniai
reikalavimai

Turi bati galimybé
automatiskai siysti
atitinkama standartinj
praneSimg  Zinute ir (ar)

elektroniniu pastu (jei asmuo
sistemoje pateikes Siuos
kontaktinius duomenis).

Turi bati sukurtas
funkcionalumas E025 ir
E027 formose uZzfiksuoti, kad
pacientas dalyvauja /



T22

T23

T24

T25

T26

T27

T28

Proceso
W EVELIIIINES

zingsnio

UZregistruoti MRT tyrimui

Atlikti mpMRT tyrima

Nustatyti MpMRT
pakitimus pagal PI-RADS
sistema

Vertinti rizikg

Atlikti biopsijg

Vertinti biopsijos rezultatus

Informuoti

Proceso zingsnio apraSymas

2. digitalinj rektalinj tyrima;
3. prostatos tlrio matavima.
(Pildoma forma E025, E027-ats.)

Priskyrus pacientg vidutinei arba didelei
rizikai, urologas siunia asmenj pas
radiologg atlikti mpMRT tyrimg (jei
pacientas neturi kontraindikacijy tyrimui),
siekiant nustatyti ar biopsija tikslinga.
(Pildoma  forma  EO027: siuntimas
radiologui.)

Atliekamas mpMRT tyrimas.

Radiologas, jvertings tyrimo rezultatus,
nustato  pakitimus pagal PI-RADS
sistema. Pildoma forma: E027-va, E027-
ats.

Gyd. urologas atlieka pakartotinj rizikos
vertinima.

Jei mpMRT nustatomi PI-RADS 4-5
pakitimai arba pakartotinio rizikos
vertinimo metu nustatoma, kad rizika
vidutiné arba didelé, gyd. urologas
asmeniui atlieka biopsija, ir méginys
siuniamas patologui istirti. (Pildoma
forma E014: patologijos tyrimo
uzsakymas, E027: siuntimas patologui,
patologas pildo formg EO14-ats.)

Vertinami biopsijos tyrimo rezultatai.

Jei nustatomas kliniskai
prostatos vézys (Gleason

reikSmingas
(prostatos

Atliekantis aktorius

Urologo
narys

Radiologo
narys

Radiologo
narys

Urologo
narys

Urologo
narys

Urologo
narys

Urologo
narys

komandos

komandos

komandos

komandos

komandos

komandos

komandos

Aplinka Esminiai funkciniai
reikalavimai
siunCiamas / tyrimai
atliekami pagal tam tikrg

prevencine programag.

ESI posistemis, IPR
IS, ASP] IS

ESI
ASP| IS

posistemis,

ESI
ASP] IS

posistemis,

ESI posistemis,
eLAB, ASP] IS

ESI posistemis,
eLAB, ASP] IS

ESPBI IS



Nr.

E7

T29

E8

Proceso zingsnio

W EVELIIIINES

Gaunama informacija apie
nustatytg vézj

UzZpildyti PraneSimg

Proceso pabaiga

Proceso zingsnio apraSymas

adenokarcinoma)), asmuo
informuojamas, konsultuojamas, ir
siunciamas urologo-onkologo
konsultacijai j onkologine klinikg (zaliasis
koridorius).

Jei po mpMRT tyrimo nustatoma, kad
rizika maza, arba po biopsijos vézys néra
nustatomas, arba nustatomas kliniSkai
nereikSmingas vézys, asmuo
informuojamas ir kvieCiamas dalyvauti
programoje po 2 mety (jei tuo metu jam
nebus suéje 70 mety). (Po 2 mety kviecia
Seimos gydytojo komandos narys, arba
dedikuotas PAASP] darbuotojas.)

Asmuo telefonu informuojamas apie
nustatytg vézj ir tolimesne eiga, arba
asmuo informuojamas, kad vézio
diagnozé atmesta. ADPP dalyvis mato
atitinkamg ADPP buseng ESPBI IS.

Jei tyrimai patvirtina vézio diagnoze,
urologas uzpildo praneSimg apie pirmg
kartg nustatytg onkologinés ligos
diagnoze. (Pildoma forma E090/a.)

Atliekantis aktorius Aplinka Esminiai
reikalavimai

ADP programos = ESPBI IS
dalyvis

Urologo komandos | ESI posistemis
narys

funkciniai




5.6. Sirdies ir kraujagysliy ligy prevenciné programa

Sritis Aprasymas

Priemonés aprasymas Sirdies ir kraujagysliy ligy (SKL) prevencijos ir ankstyvosios diagnostikos programos tikslas — sumazinti prevencinémis ir
gydymo priemonémis iSvengiamg mirtingumag dél Sirdies ir kraujagysliy ligy, nustatant pacientus, priskirtinus Sirdies ir
kraujagysliy ligy rizikos grupei, organizuojant jy prevencine priezitrg bei koreguojant gyvenseng ir prireikus skiriant reikiamg
gydyma.

Pagal programg teikiamos Sios paslaugos:

1. pirminé Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybés jvertinimo ir prevencijos paslauga;

2. i8sami Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybés jvertinimo ir prevencijos paslauga.

Nurodytos paslaugos apmokamos i§ PSDF biudzeto lésy.

ASP] suteiktos pirminés SKL prevencijos paslaugos ir i§samios pirminés SKL prevencijos paslaugos kokybé stebima ir
vertinama pagal https://e-seimas.Irs.It/portal/legalAct/It/ TAD/TAIS.267675/asr Programos 8 priede nurodytus Programos
prieinamumo, efektyvumo ir kokybés rodiklius.

Taikomi teisés aktai e 2016 m. balandzio 27 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentas (ES) 2016/679 dél fiziniy asmeny apsaugos
tvarkant asmens duomenis ir dél laisvo tokiy duomeny judéjimo ir kuriuo panaikinama Direktyva 95/46/EB (Bendrasis
duomeny apsaugos reglamentas - BDAR)

Lietuvos Respublikos asmens duomeny teisinés apsaugos jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos prieZidros jstaigy jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymas

Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. lapkri€io 25 d. jsakymas Nr. V-913 ,Dél Sirdies ir

kraujagysliy ligy prevencijos ir ankstyvosios diagnostikos programos patvirtinimo*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 1999 m. lapkri¢io 29 d. jsakymas Nr. 515 ,Dél sveikatos prieZidros
jstaigy veiklos apskaitos ir atskaitomybés tvarkos*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2001 m. vasario 1 d. jsakymas Nr. 65 ,Dél Informacijos apie
pacientg valstybés institucijoms ir kitoms jstaigoms teikimo tvarkos apraSo patvirtinimo ir asmens sveikatos
paslapties kriterijy nustatymo* (Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. lapkri€io 21 d. jsakymo
Nr. V-1328 redakcija)

e Registravimo asmens sveikatos priezilros paslaugoms gauti tvarkos apraSas, patvirtintas 2018 m. liepos 16 d.
sveikatos apsaugos ministro jsakymu Nr. V-812 ,Dél Pacienty registravimo asmens sveikatos prieZidros paslaugoms
gauti tvarkos apraso patvirtinimo®

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m. vasario 23 d. jsakymas Nr. V-164 ,Dél Tarptautinés
statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos deSimtojo pataisyto ir papildyto leidimo ,Sisteminis ligy sgradas®
(Australijos modifikacija, TLK-10-AM) jdiegimo*


https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.267675/asr

Sritis Aprasymas

Dalyvaujanéios Salys

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkri€io 3 d. jsakymu Nr. V-1630 ,Dél Asmens sveikatos
priezitros paslaugy ir jy baziniy kainy saraso bei su Siomis paslaugomis susijusiy priedy, mokamy Privalomojo
sveikatos draudimo fondo biudzeto IéSomis, sarasy patvirtinimo*

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*

Asmuo priklausantis SKL ADP programos tikslinei populiacijai (proceso schemoje — ADP programos dalyvis),
dedikuotas PAASP] darbuotojas,

Seimos gydytojo komandos narys,

laboratorijos darbuotojas,

apmokytas slaugas ar techninis personalas, atliekantis elektrokardiogramos (EKG) tyrimg (toliau — slaugytojas),
specialistai, dirbantys asmens sveikatos priezitros jstaigoje, kuri gali teikti antrines ir (arba) tretines kardiologijos
paslaugas.

Paslaugos Pirmine SKL prevencijos paslaugg sudaro:

1. Atrinkty pacienty pakvietimas dalyvauti programoje;
2. tyrimy paskyrimas pacientui ir jy atlikimas; Tyrimai:

gliukozés koncentracijos veninio kraujo plazmoje nustatymas (sergantiems cukriniu diabetu pacientams — glikozilinto
hemoglobino tyrimas, jei Sis tyrimas atliktas daugiau kaip prie§ 3 mén.);

lipidograma (bendrojo cholesterolio koncentracijos kraujo serume, didelio tankio lipoproteiny cholesterolio
koncentracijos kraujo serume, nedidelio tankio lipoproteiny cholesterolio koncentracijos kraujo serume, mazo tankio
lipoproteiny cholesterolio koncentracijos kraujo serume ir trigliceridy koncentracijos kraujo serume nustatymas);
elektrokardiograma (12 derivacijy);

kreatinino koncentracijos veninio kraujo serume nustatymas (apskaiiuojant aGFG), o pacientams, sergantiems
cukriniu diabetu, — ir albumino ir kreatinino santykio vienkartiniame rytiniame Slapime nustatymas;

paciento alkoholio vartojimo jpro€iy vertinimas;

rikancio paciento tabako vartojimo (rakymo) rizikos vertinimas naudojant Fagerstromo nikotino priklausomybés
testa.

3. Seimos gydytojo konsultavimas, Sirdies ir kraujagysliy ligy prevenciniy priemoniy plano pacientui sudarymas ir prireikus —
medikamentinio gydymo skyrimas;
4. pacientui nustatyty siektiny sveikatos biklés rodikliy ir paskirto gydymo efekto stebésena ir jvertinimas.

I$samig SKL prevencijos paslaugg pacientui teikia gydytojas kardiologas ir slaugytojas.

I$samig SKL prevencijos paslauga teikianti ASP):

1. teikia laboratorinés diagnostikos paslaugas tuo paciu veiklos adresu arba pagal sutartj su kita ASP] atlieka Siuos tyrimus,
atsakymus pateikdama ESPBI IS ne véliau kaip kitg dieng po tyrimo atlikimo:



Sritis Aprasymas

. lipidograma;

. kalio (K+);

. alanino aminotransferazés (ALT);

. aspartato aminotransferazés (AST);

. lipoproteino (a) (Lp(a) (pirma kartg suteikiant i§&samig SKL prevencijos paslauga);

. didelio jautrumo C reaktyviojo baltymo (CRB);

1. 7 apolipoproteino B (Apo B) tyrimg pacientams, sergantiems CD, metaboliniu sindromu arba esant mazai MTL Ch
koncentracijai.

2. atlieka Siuos tyrimus ir proceddras:

2.1. elektrokardiograma;

2.2. Sirdies ultragarsinj tyrima;

2.3. arterijy standumo tyrimg;

2.4. kaklo ir (ar) periferiniy arterijy ultragarsinj tyrimg aterosklerozés plokSteléems bendrosiose miego arterijose jvertinti;

2.5. kulk$nies zasto indekso nustatyma (segantiems diabetu ir rikantiems pacientams).

I$samios SKL prevencijos paslaugg teikiantis gydytojas kardiologas:

1. skiria vainikiniy arterijy kalcio indekso nustatyma (kai néra aiSku dél medikamentinio gydymo poreikio arba pacientas
netoleruoja statiny);

2. jvertina pacientui pagal paciento sveikatos bukle paskirty ir atlikty tyrimy rezultatus ir prireikus teikia $eimos gydytojui
rekomendacijg patikslinti sprendimg dél paciento priskyrimo Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupei;

3. paskiria ar koreguoja gydyma (pagal poreikj);

4. teikia rekomendacijas Seimos gydytojui dél paciento pirminés prevencijos priemoniy plano turinio.

P ap
o wWN

PeriodiSkumas Pacientas, kuriam nustatoma maza ir vidutiné 3irdies ir kraujagysliy ligy rizika, kvieCiamas dalyvauti programoje po ketveriy
mety.

Pacientas, kuriam nustatyta didelé Sirdies ir kraujagysliy ligy rizika, kvieCiamas dalyvauti programoje po dvejy mety.
Pacientas, kuriam nustatyta labai didelé Sirdies ir kraujagysliy ligy rizika, kvie€iamas dalyvauti programoje po vieneriy mety.
Pacientui, kuriam nustatyta didelé ir labai didelé Sirdies ir kraujagysliy ligy rizika, Seimos gydytojas arba Seimos gydytojo
komandos narys PAASP] vadovo nustatyta tvarka po 6 mén. kviecia pacientg nustatytiems siektiniems sveikatos biklés
rodikliams ir paskirto gydymo efektui vertinti ir prireikus koreguoti. (Pakvietus po 6 mén. siektiny rodikliy jvertinimui, SKL rizika
dar kartg nenustatingjama.)

IACELCECRTPA N CIIC I EVY G ERl Dedikuotas PAASP| darbuotojas / eimos gydytojo komandos narys.



Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uztikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

5.6.1. Pirminés Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybés jvertinimo ir prevencijos paslaugos proceso apraSymas

ADP programos dalyvis

__

E2

T3

Nenori dalyvauti Atsisakyti
programoje dalyvauti
programoje
Nori o
dalyvauti
i PAASPY
@ &
15 Registrucjasi T6
Sutikti dalyvauti vizitui Uzsiregistruoti
programoje pats vizitui

b aidsad

dytojo komandos narys / dedikuotas PAASP| darbuotojas

Seimos gy
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5.14 lentelé. Pirminés Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybés jvertinimo ir prevencijos paslaugos apraSymas

Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas Atliekantis aktorius Aplinka

pavadinimas

El Proceso pradzia - - -
T1 Atrinkti tiksline = Periodiskai, pagal atrankos kriterijus ir kiek jmanoma Seimos gydytojo = ADPP posistemis
populiacijg automatizuotai, atrenkama programos tiksliné populiacija, t. y. = komandos narys /
sudaromas tikslinés populiacijos sgrasas. dedikuotas PAASP)
(Jtraukus pacientg j tikslinés populiacijos sgrasa, turi bati galimybé | darbuotojas
iSsiysti pacientui Sabloninj informacinj praneSimg, kuriame
apraSoma prevenciné programa, programos metu atliekami tyrimai,
kaip sudalyvauti programoje, ko nedaryti prie$ tyrimus, ir kita svarbi
informacija. Taip pat atnaujinama paciento ADPP ciklo bisena
ESPBI IS.)
T2 Pakviesti dalyvauti Pagal tikslinés populiacijos sgrasg, $eimos gydytojo komandos = Seimos gydytojo = ADPP posistemis, ASP]
programoje narys ar kitas dedikuotas PAASP]| darbuotojas kvieCia asmenis = komandos narys /1S
pasitikrinti pagal Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencijos ir dedikuotas PAASP)
ankstyvosios diagnostikos programa. darbuotojas
Kvietimas siunCiamas elektroniniu pastu ir (ar) SMS Zzinute ir (ar)
kvieCiama telefonu, o jei ADP programos dalyvis elektroninio pasto
ir (ar) mobilaus telefono numerio néra pateikes, pirmas kvietimas
vykdomas PAASP]| pasirinktu badu. Asmuo gali bati kvieCiamas
dalyvauti programoje ir vizito pas Seimos gydytojg metu. Taip pat
atnaujinama paciento ADPP ciklo busena ESPBI IS.
E2 Gaunamas kvietimas Gaunamas kvietimas (gyvai / pastu / telefonu / el. pastu / SMS | ADP programos dalyvis ESPBI IS

Zinute) sudalyvauti programoje. Taip pat ESPBI IS pacienty portale
pacientui atvaizduojama ADPP ciklo biusena, indikuojanti, kad
ADPP jam priklauso. Kartu prie busenos pateikiama naudotojui
aktuali informacija.

T3 Atsisakyti dalyvauti | ADP programos dalyvis turi galimybe atsisakyti dalyvauti ADP programos dalyvis ADPP posistemis, ASP]
programoje programoje (laikinai, arba visam laikui) pazymédamas tai ESPBI IS, IS
arba informuodamas Seimos gydytoja.

E3 Laukiama atsakymo Laukiama 3 ménesius ar ADP programos dalyvis sudalyvaus Seimos gydytojo | -
programoje. komandos narys /



T4

T5

T6

T7

T8

Proceso zingsnio

W EVELIIIINES

Tikslinti kontaktinius
duomenis

Sutikti dalyvauti
programoje

Uzsiregistruoti vizitui

UZregistruoti vizitui

UZzregistruoti tyrimy
atlikimui, paskirti vizitg

Proceso zingsnio apraSymas

Jei asmuo neatsiliepia | kvietimg (ir neatsisako dalyvauti
programoje) per 3 meénesius nuo pakvietimo, tikrinami asmens
kontaktiniai duomenys ir jis vél kvieCiamas dalyvauti programoje.
Pakartotinis kvietimas vykdomas PAASP] pasirinktu badu.

Jei ADP programos dalyvis sutinka dalyvauti programoje, jis apie
tai informuoja Seimos gydytojg (arba praneSa kvietime nurodytais
badais).

ADP programos dalyvis turi galimybe uzsiregistruoti vizitui pats, jam
priimtinais badais.

Arba asmenj gali uzregistruoti vizitui Seimos gydytojo komandos
narys / dedikuotas PAASP| darbuotojas.

Programoje dalyvaujaniam asmeniui (pacientui) PAASP] vadovo
nustatyta tvarka paskiriami Sie tyrimai:

1. gliukozés koncentracijos veninio kraujo plazmoje nustatymas
(sergantiems  cukriniu diabetu pacientams — glikozilinto
hemoglobino tyrimas, jei Sis tyrimas atliktas daugiau kaip prie$ 3
mén.);

2. lipidograma (bendrojo cholesterolio koncentracijos kraujo
serume, didelio tankio lipoproteiny cholesterolio koncentracijos

kraujo serume, nedidelio tankio lipoproteiny cholesterolio
koncentracijos kraujo serume, mazo tankio lipoproteiny
cholesterolio  koncentracijos kraujo serume ir trigliceridy

koncentracijos kraujo serume nustatymas);

3. elektrokardiograma,;

4. kreatinino koncentracijos veninio kraujo serume nustatymas, o
pacientams, sergantiems cukriniu diabetu, — ir albumino ir
kreatinino santykio vienkartiniame rytiniame Slapime nustatymas;
5. paciento alkoholio vartojimo jpro€iy vertinimas;

Atliekantis aktorius

dedikuotas PAASP)
darbuotojas

Seimos gydytojo
komandos narys /
dedikuotas PAASP)

darbuotojas

ADP programos dalyvis

ADP programos dalyvis

Seimos gydytojo
komandos narys /
dedikuotas PAASP)
darbuotojas

Seimos gydytojo
komandos narys /
dedikuotas PAASP)

darbuotojas

Aplinka

ESPBI IS

IPR IS

ASP] IS, IPR IS

ESI posistemis, elLAB,

ASP] IS



E4

T9

T10

T11

T12

Proceso
W EVELIIIINES

zingsnio

Laukiama ar
atlikti tyrimo

atvyks

Bandyti
priezastj

nustatyti

Fiksuoti
priezastj

nedalyvavimo

Paimti kraujo éminius /

atlikti EKG

Fiksuoti
rezultatus

tyrimy

Proceso zingsnio apraSymas

6. rokancio paciento tabako vartojimo (rdkymo) rizikos vertinimas
naudojant Fagerstromo nikotino priklausomybés testg, ir pacientas
informuojamas apie pagalbg metant rakyti.

Taip pat iSkart uzregistruojama sekanciam vizitui pas Seimos
gydytojg aptarti tyrimy rezultaty.

(Pildoma forma EO025 nurodant TLK kodg Z13.6 ,Specialus
patikrinimas dél Sirdies ir kraujagysliy sistemos sutrikimy® (taip pat
pildomos alkoholio / tabako vartojimo jproCiy vertinimo anketos
esancios E025), pildoma E200-U (dél kraujo ir Slapimo tyrimy).)

Laukiama iki 30 dieny ar asmuo atvyks atlikti paskirty tyrimy.

Jei asmuo neatvyksta / neatlieka paskirty tyrimy, bandoma nustatyti
priezastj. (Jei nustatoma, kad asmuo linkes dalyvauti programoje,
jam paskiriami — jei reikia — nauji vizito laikai, ir i$ naujo paskiriami
tyrimai.)

Asmens
aplinkoje.

nedalyvavimas programoje fiksuojamas darbinéje

Atvykusiam asmeniui atliekami jam paskirti tyrimai. (Pildoma E200-
R. Kraujo éminj gali paimti laboratorijos darbuotojas arba
slaugytojas.)

Sistemoje fiksuojami tyrimy rezultatai. (Pildoma forma E200-Ats.)
Forma E200/a sukuriama raSant atsakyma, bet joje yra ir uzsakymy
bei atsakymy duomenys.

Tyrimo uzsakymas - E200-U;

Eminio registravimas - E200-R;

Laboratorinio tyrimo rezultaty (duomeny) protokolas - E200-Ats.
Remiantis elektroniniuose dokumentuose pateikta informacija,
atnaujinama ADPP ciklo bisena ESPBI IS.

Atliekantis aktorius

Seimos gydytojo
komandos narys /
dedikuotas PAASP)
darbuotojas

Seimos gydytojo
komandos narys /
dedikuotas PAASP)

darbuotojas

Laboratorijos darbuotojas
/ slaugytojas

Laboratorijos darbuotojas
/ slaugytojas

Aplinka

ADPP posistemis, ASP]
IS

ESI posistemis, elLAB,

ASP| IS

eLAB, ASP] IS



Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas Atliekantis aktorius Aplinka

W EVELIIIINES

T13 Vertinti tyrimy | Gavus visy paskirty tyrimy rezultatus, Seimos gydytojas: Seimos gydytojo n ESI posistemis, eLAB,
rezultatus, pildyti | 1. jvertina tyrimy rezultatus; komandos narys ADPP posistemis, ASP]
anketas, konsultuoti 2. nustato metabolinio sindromo diagnoze pagal metabolinio IS

sindromo kriterijus;

3. jvertina Seiminés hipercholesterolemijos tikimybe pagal Olandy
lipidy kliniky tinklo Seiminés hipercholesterolemijos
diagnostikos kriterijus;

4. nustato bendrgjg paciento Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybe
pagal Europos kardiology draugijos patvirtintg Sirdies ir kraujagysliy
ligy tikimybés skaiCiavimo sistemg SCORE 2 (Sis papunktis
netaikomas pacientams, sergantiems 1 ir 2 tipo cukriniu diabetu,
létine inkstu liga, Seimine dislipidemija / hipercholesterolemija, ir
esant keletui kity salygy);

5. nustato paciento Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupe pagal
Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupés nustatymo lentele - uzpildo
skaitmenizuotg anketa;

6. jei pacientui ankstesnio dalyvavimo programoje ciklo metu buvo
suteikta gydytojo kardiologo iSsami Sirdies ir kraujagysliy ligy
tikimybés jvertinimo paslauga (toliau — i§sami SKL vertinimo
paslauga), jvertines esamg paciento sveikatos bakle ir gydytojo
kardiologo rekomendacijas, sprendzia dél paciento priskyrimo
Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupei.

Paskirto vizito metu Seimos gydytojas konsultuoja pacientg dél
tyrimo rezultaty.

Pacientas, kuriam nustatoma maza ir vidutiné Sirdies ir kraujagysliy
ligy rizika, kvieCiamas dalyvauti programoje po ketveriy mety.
Pacientas, kuriam nustatyta didelé Sirdies ir kraujagysliy ligy rizika,
kvieCiamas dalyvauti programoje po dvejy mety.

(Pildoma: EO025, Paciento Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos
nustatymo anketa. Pastaba: kai po ne maziau nei 6 ménesiy
vertinami paciento pasiekimai, SKL rizikos nustatymo anketa antrg
kartg nebepildoma.)

T14 Sudaryti plang, Pacientui, kuriam nustatyta didelé ir labai didelé S$irdies ir = Seimos gydytojo = ADPP posistemis, ASP]
nukreipti sveikos | kraujagysliy ligy rizika, Seimos gydytojas sudaro Asmens pirminés = komandos narys IS
gyvensenos Sirdies ir kraujagysliy ligy, prevencijos priemoniy plana, kuriame

konsultacijai nustatomi siektini paciento kino masés indekso, arterinio



T15

T16

ES

E6

Proceso zingsnio

W EVELIIIINES

Skirti
gydyma
Skirti i§samig SKL p.
paslaugag

medikamentinj

6+ men.

Proceso pabaiga

Proceso zingsnio apraSymas

kraujospidzio ir mazo tankio lipoproteiny cholesterolio
koncentracijos kraujo serume rodikliai, jy kontrolés btdai ir terminai,
gyvenimo blddo keitimo rekomendacijos. Pacientui, kuriam
nustatyta didelé ir labai didelé Sirdies ir kraujagysliy ligy rizika,
organizuojama sveikos gyvensenos medicinos specialisto arba kito
Seimos gydytojo komandos nario konsultacija.

(Pildoma: Paciento, priskirto Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos
grupei, Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencijos priemoniy planas.
Pastaba: kai po ne maziau nei 6 ménesiy vertinami paciento
pasiekimai, SKL prevencijos priemoniy planas papildomas.)

Jvertinus tyrimo rezultatus, jei reikia, Seimos gydytojas skiria
medikamentinj gydyma.

Pacientui, kuriam nustatoma labai didelé Sirdies ir kraujagysliy ligy
rizika, $eimos gydytojas arba jo komandos narys ESPBI IS paciento
medicininiuose dokumentuose pazymi, kad pacientui turi badti
suteikta i§sami SKL prevencijos paslauga (i8samiau: 5.6.2),
nurodydamas atlikty tyrimy duomenis. I$samios SKL prevencijos
paslauga suteikiama ne véliau kaip per 3 mén. nuo labai didelés
Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos nustatymo. (Pildoma forma E027
(ne visada) ,Siuntimas konsultacijai, tyrimams, gydymui®.)
Pacientas, kuriam nustatyta labai didelé Sirdies ir kraujagysliy ligy
rizika, kvieCiamas dalyvauti programoje po vieny mety, o iSsamios
SKL prevencijos paslaugos gauti siungiamas ne ankséiau kaip po
ketveriy mety.

Jei pacientui nustatoma didelé arba labai didelé Sirdies ir
kraujagysliy ligy rizika, praéjus ne maziau nei 6 ménesiams asmuo
pakartotinai kvieCiamas atlikti tyrimy, ir vertinami tyrimy rezultatai.
Jei reikia, koreguojamas sveikos gyvensenos planas, arba skiriama
issami SKL paslauga (jei nebuvo skirta prie§ 6 ménesius).

Atliekantis aktorius Aplinka

Seimos
komandos narys

gydytojo = ASP] IS, ESPBI IS

Seimos
komandos narys

gydytojo = ESI posistemis, ASP] IS

Seimos gydytojo -
komandos narys /
dedikuotas PAASP)

darbuotojas



Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uztikrinimo ir kokybes kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

5.6.2. ISsamios Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybés jvertinimo ir prevencijos paslaugos proceso aprasymas

ADP programos dalyvis
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5.15 paveikslas. ISsami Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybés jvertinimo ir prevencijos paslauga

5.16 lentelé. ISsamios Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybés jvertinimo ir prevencijos paslaugos apraSymas

Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas Atliekantis aktorius  Aplinka
pavadinimas
El Proceso pradzia - - -
T1 Paskirti vizito laikg Seimos gydytojo komandos narys uZregistruoja asmenj gauti Seimos gydytojo | ASP] IS, IPR IS, ESPBI IS
iSsamig Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybés jvertinimo ir prevencijos | komandos narys /
paslauga. dedikuotas PAASP|
darbuotojas

86



Proceso zingsnio Proceso zingsnio aprasymas Atliekantis aktorius  Aplinka

EVELITIINES

Jei PAASP] teikiama i§sami SKL prevencijos paslauga, pacientas
uzregistruojamas gauti Sig paslauga; jei PAASP| neteikiama iSsami
SKL prevencijos paslauga, jis uZregistruojamas ISankstinés
pacienty registracijos informacinéje sistemoje (toliau — IPR
informaciné sistema) PAASP] vadovo nustatyta tvarka. (ASP],
teikiangios i§samig SKL prevencijos paslaugg, sudaro galimybe
PAASP] registruoti pacientg, deklaruodamos Sios paslaugos
galimus teikimo laikus IPR informaciné sistemoje.)

T2 Skirti tyrimus I8samig SKL prevencijos paslaugg teikia gydytojas kardiologas (ir ASP] galinti teikti ESI posistemis, eLAB, ASP)
slaugytojas), kuris paskiria Siuos pagal programg numatytus | antrines ir (arba) IS
tyrimus: tretines kardiologijos
1. lipidograma; paslaugas
2. kalio (K+);

3. alanino aminotransferazés (ALT);

4. aspartato aminotransferazés (AST);

5. lipoproteino (a) (Lp(a) (pirmg kartg suteikiant i§samig SKL
prevencijos paslauga);

6. didelio jautrumo C reaktyviojo baltymo (CRB);

7. apolipoproteino B (Apo B) tyrimg pacientams, sergantiems CD,
metaboliniu sindromu arba esant mazai MTL Ch koncentracijai.
Atlieka Siuos tyrimus ir proceddras:

1. elektrokardiograma;

2. Sirdies ultragarsinj tyrima;

3. arterijy standumo tyrima;

4. kaklo ir (ar) periferiniy arterijy ultragarsinj tyrimg aterosklerozés
plokstelems bendrosiose miego arterijose jvertinti;

5. kulkSnies Zzasto indekso nustatymg (segantiems diabetu ir
rikantiems pacientams).

I$samios SKL prevencijos paslaugg teikiantis gydytojas kardiologas
skiria vainikiniy arterijy kalcio indekso nustatymg (kai néra aiSku dél
medikamentinio gydymo poreikio arba pacientas netoleruoja
statiny).

(I18samig SKL prevencijos paslauga teikiangioje ASP] suteikta i§sami
SKL prevencijos paslauga registruojama paciento elektroniniame
dokumente E025. Taip pat pildoma E200-U ir E027.)



T3

T4

T5

T6

T7

T8

E2

Proceso zingsnio

EVELITIINES

Atlikti paskirtus tyrimus

Vertinti tyrimy duomenis

Informuoti apie tyrimy
rezultatus

Paskirti /  koreguoti
gydyma
Teikti rekomendacijas

Seimos gydytojui

Atsizvelgti j
rekomendacijas

Proceso pabaiga

Proceso zingsnio apraSymas

Asmeniui atliekami paskirti tyrimai. (Pildoma forma E200-R, E200-
ats, E027-va.)

Issamios SKL prevencijos paslaugg teikiantis gydytojas kardiologas
jvertina pacientui pagal paciento sveikatos bikle paskirty ir atlikty
tyrimy rezultatus.

Gydytojo kardiologo komandos narys (paskirtu vizito laiku) gyvai
arba nuotoliu informuoja pacientg apie tyrimy rezultatus.

I$samios SKL prevencijos paslaugg teikiantis gydytojas kardiologas
paskiria ar koreguoja gydyma (pagal poreikj).

Gydytojas kardiologas prireikus:

o teikia Seimos gydytojui rekomendacijg patikslinti sprendimg
del paciento priskyrimo Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos
grupei;

o teikia rekomendacijas Seimos gydytojui del
pirminés prevencijos priemoniy plano turinio.

(Pildoma forma E027-ats.)

paciento

Seimos gydytojas atsizvelgia j gydytojo kardiologo rekomendacijas.

Atliekantis aktorius

ASP| galinti teikti
antrines ir  (arba)
tretines kardiologijos
paslaugas

ASP| galinti teikti
antrines ir  (arba)
tretines kardiologijos
paslaugas

ASP| galinti teikti
antrines ir  (arba)
tretines kardiologijos
paslaugas

ASP| galinti teikti
antrines ir  (arba)
tretines kardiologijos
paslaugas

ASP] qgalinti teikti
antrines ir  (arba)
tretines kardiologijos
paslaugas

Seimos gydytojo
komandos narys

Aplinka

ESI posistemis, eLAB. ASP)
IS

ESI posistemis, eLAB, ASP)
IS

ESI posistemis, ASP] IS

ASP] IS, ESPBI IS



5.7. Broncho ir plaucio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programa

Sritis Aprasymas

Priemonés Broncho ir plaucio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos tikslas — sumazinti Lietuvos gyventojy mirStamumg ir
aprasymas mirtinguma nuo trachéjos piktybinio naviko ir nuo broncho ir plaucio piktybinio naviko.

Programos uzdaviniai:

1. sudaryti programos tikslinei populiacijai priklausanciy asmeny sgrasa ir kiekvienais metais informuoti ir kviesti dalyvauti programoje
proporcingg tikslinei populiacijai priklausanciy asmeny skaiciy;

2. teikti prieinamas, kokybiSkas ir mokslu pagrjstas programos paslaugas;

3. deél programos metu jtarto plaucio piktybinio naviko organizuoti paciento siuntimg j vieng i§ onkologijos klasteriui priklausanciy
asmens sveikatos priezidros jstaigy;

4. vykdyti programos paslaugy kokybés stebéseng;

5. rinkti, kaupti ir analizuoti programos jgyvendinimo duomenis, vertinti programos efektyvumg pagal programos efektyvumo vertinimo
rodiklius (https://e-
seimas.Irs.It/rs/lasupplement/TAP/fc904552cbhd511ee9269b566387cfech/802c4662elcbl1eeb876b07461d0ech9/format/ISO PDF/);
6. vertinti programos poveikj Salies gyventojy sergamumo plaucio piktybiniu naviku, mir§tamumo ir mirtingumo nuo jo rodikliams;

7. vieSinti programos naudg ir jos vykdymo rezultatus.

Programos paslaugos apmokamos Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudZeto IéSomis. Programa yra testiné.

Taikomi teisés aktai e 2016 m. balandzio 27 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentas (ES) 2016/679 dél fiziniy asmeny apsaugos tvarkant

asmens duomenis ir dél laisvo tokiy duomeny judéjimo ir kuriuo panaikinama Direktyva 95/46/EB (Bendrasis duomeny

apsaugos reglamentas - BDAR)

Lietuvos Respublikos asmens duomeny teisinés apsaugos jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos prieZidros jstaigy jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymas

Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymas

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2024 m. lapkri€io 25 d. jsakymas Nr. V-1161 ,Dél Broncho ir plaucio

piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos organizavimo, vykdymo ir kokybés uztikrinimo reikalavimy apraso

patvirtinimo*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 1999 m. lapkri¢io 29 d. jsakymas Nr. 515 ,Dél sveikatos priezidros jstaigy
veiklos apskaitos ir atskaitomybés tvarkos*®

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2001 m. vasario 1 d. jsakymas Nr. 65 ,Dél Informacijos apie pacientg
valstybés institucijoms ir kitoms jstaigoms teikimo tvarkos apraSo patvirtinimo ir asmens sveikatos paslapties kriterijy
nustatymo® (Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. lapkri¢io 21 d. jsakymo Nr. V-1328 redakcija)

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. liepos 16 d. jsakymas Nr. V-814 ,Dél nacionalinés vézZio
profilaktikos ir kontrolés 2014—-2025 mety programos patvirtinimo*


https://e-seimas.lrs.lt/rs/lasupplement/TAP/fc904552cbd511ee9269b566387cfecb/802c4662e1cb11eeb876b07461d0ecb9/format/ISO_PDF/
https://e-seimas.lrs.lt/rs/lasupplement/TAP/fc904552cbd511ee9269b566387cfecb/802c4662e1cb11eeb876b07461d0ecb9/format/ISO_PDF/

Sritis Aprasymas

Dalyvaujanc€ios Salys .

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 M. sausio 8 d. jsakymas Nr. V-19 ,Dél Onkologiniy ligy ankstyvosios
diagnostikos programy koordinavimo centry skyrimo ir Onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos programy koordinavimo
tvarkos apra$o patvirtinimo*®

Registravimo asmens sveikatos priezilros paslaugoms gauti tvarkos apra$as, patvirtintas 2018 m. liepos 16 d. sveikatos
apsaugos ministro jsakymu Nr. V-812 ,Dél Pacienty registravimo asmens sveikatos priezilros paslaugoms gauti tvarkos
apra$o patvirtinimo*

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. vasario 17 d. jsakymas Nr. V-156 ,Dél Onkologinémis ligomis
serganciy pacienty srauty valdymo ir paslaugy organizavimo reikalavimy apraso patvirtinimo“ (Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2023 m. geguzés 10 d. jsakymo Nr. V-551 redakcija)

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m. vasario 23 d. jsakymas Nr. V-164 ,Dél Tarptautinés statistinés
ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos deSimtojo pataisyto ir papildyto leidimo ,Sisteminis ligy sarasas“ (Australijos
modifikacija, TLK-10-AM) jdiegimo*

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkri¢io 3 d. jsakymu Nr. V-1630 ,Dél Asmens sveikatos
priezitros paslaugy ir jy baziniy kainy sgraso bei su Siomis paslaugomis susijusiy priedy, mokamy Privalomojo sveikatos
draudimo fondo biudzeto 1éSomis, sgrasy patvirtinimo*

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*

Asmuo, priklausantis broncho ir plaucio piktybinio naviko ADP programos tikslinei populiacijai (proceso schemoje — ADP
programos dalyvis),

dedikuotas PAASP] darbuotojas,

Seimos gydytojo komandos narys,

MDKT tyrimus atliekancios ir juos jvertinancios ASP] (toliau — MDKT ASP]) gydytojo specialisto komandos narys,
onkologijos klasteriui priklausanc¢ios ASP| gydytojo pulmonologo komandos narys.

Paslaugos Pagal Programg teikiamos Sios paslaugos:
1. informavimas apie plaucio piktybinio naviko ankstyvajg diagnostikg ir kvietimas dalyvauti Programoje (toliau — Informavimo
paslauga);
2. kratinés Igstos mazy doziy kompiuterinés tomografijos (toliau — MDKT) tyrimo atlikimas ir jo jvertinimas;
3. stebimojo kritinés lgstos MDKT tyrimo atlikimas ir jo jvertinimas.

1 kartg per 3 metus (jeigu per pastaruosius tris metus nebuvo atliktas kratinés Igstos kompiuterinés tomografijos tyrimas dél bet kokios

PeriodiSkumas

priezasties).
Atsakingas uz Dedikuotas PAASP] darbuotojas / Seimos gydytojo komandos narys.
koordinavima
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5.18 lentelé. Broncho ir plaucio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos aprasymas

Proceso

Zzingsnio
W EVELIIIINES

Proceso pradzia

Atrinkti
populiacijg

Pakviesti
dalyvauti
programoje

Gaunamas
kvietimas

Atsisakyti
dalyvauti
programoje

Laukiama
atsakymo

Tikslinti
kontaktinius
duomenis

Proceso zingsnio apraSymas

tiksline | PAASP] sudaro einamyjy mety tikslinés populiacijos sgrasg. Dedikuotas PAASP]

darbuotojas i$ sgrase esanciy asmeny surenka nurodytg informacijg (dgis, svoris, rikymo
informacija, ir pan.). Prioriteto tvarka dalyvauti programoje kvie€iami sgrase esantys
rikantys asmenys, anksciau rike asmenys ir nerlikantys asmenys.

Pagal tikslinés populiacijos sgrasa, Seimos gydytojo komandos narys ar kitas dedikuotas
PAASP] darbuotojas kviec¢ia asmenis pasitikrinti pagal Broncho ir plaucio piktybinio naviko
ankstyvosios diagnostikos programa.

Asmuo informuojamas ir kvieCiamas dalyvauti programoje telefonu, el. pastu ar kitomis
elektroninémis priemonémis, kuriomis yra galimybé gauti asmens atsakymg j kvietima.
Asmuo gali biti kvieCiamas dalyvauti programoje ir vizito pas Seimos gydytojg metu.
Informuojant asmenj, jam pateikiama (tuo padiu bidu, kokiu asmuo informuojamas
(zodziu, telefonu, el. pastu ir kt.)) informaciné medziaga.

Gaunamas kvietimas sudalyvauti programoje. Taip pat ESPBI IS pacienty portale pacientui
atvaizduojama ADPP ciklo busena, indikuojanti, kad ADPP jam priklauso. Kartu prie
blsenos pateikiama naudotojui aktuali informacija.

ADP programos dalyvis turi galimybe atsisakyti dalyvauti programoje (laikinai arba visam
laikui) pazymédamas tai ESPBI IS, arba infformuodamas Seimos gydytoja.

Laukiama 3 ménesius, ar ADP programos dalyvis sudalyvaus programoje.

Jei asmuo neatsiliepia j kvietimg (ir neatsisako dalyvauti programoje) per 3 ménesius nuo
pakvietimo, tikrinami asmens kontaktiniai duomenys ir jis vél kvieCiamas dalyvauti
programoje.

Pakartotinis kvietimas siuniamas PAASP] pasirinktu badu.

Atliekantis
aktorius

Dedikuotas
PAASP]
darbuotojas

Seimos  gydytojo
komandos narys /
dedikuotas
PAASP]
darbuotojas

ADP
dalyvis

programos

ADP
dalyvis

programos

Seimos  gydytojo
komandos narys /
dedikuotas
PAASP]
darbuotojas

Seimos  gydytojo
komandos narys /
dedikuotas

Aplinka

ADPP posistemis,
ASP] IS

ADPP posistemis,
ASP] IS

ESPBI IS

ADPP posistemis,
ASP] IS

ESPBI IS



TS5

T6

T7

E4

T8

T9

Proceso

Zzingsnio
pavadinimas

Sutikti dalyvauti
programoje

ISduoti siuntimg /
registruoti per
IPR IS

UzZregistruoti
tyrimo atlikimui

Laukiama ar
atvyks atlikti
tyrimo

Bandyti nustatyti
priezastj

Fiksuoti priezastj

Proceso zingsnio apraSymas

Jei ADP programos dalyvis sutinka dalyvauti programoje, jis apie tai informuoja Seimos
gydytojg (arba pranesa kvietime nurodytais badais).

Gavus asmens sutikimg dalyvauti programoje, Seimos gydytojas iSduoda siuntimg j MDKT
ASP] atlikti kratinés Igstos mazy doziy kompiuterinés tomografijos (MDKT) tyrimg (ir
asmuo pats uzsiregistruoja vizitui pasirinktoje MDKT ASP)). Jei PAASP| yra sudariusi
sutartj su tam tikra MDKT ASP], tuomet Seimos gydytojas iSkart registruoja vizitui j MDKT
ASP] IPR IS pagal MDKT ASP] pateiktus laikus, ir informuoja asmenj apie MDKT tyrimo
data, laikg, MDKT ASP]| pavadinimg ir adresg. (Pildoma forma E025, E027.)

Pacientui paskiriamas tyrimo atlikimo laikas.

Laukiama ar asmuo atvyks atlikti paskirto tyrimy.

Jei asmuo neatvyko atlikti paskirto tyrimo, MDKT ASP| gydytojo specialisto komandos
narys bando nustatyti neatvykimo prieZastj. (Jei nustatoma, kad asmuo nori dalyvauti
programoje, jis i$ naujo uzregistruojamas tyrimo atlikimui.)

Jei asmuo nebenori tirtis, ar nustatomos kitos aplinkybés, Sistemoje fiksuojama priezastis,
ir pazymima, kad po 3 mety asmuo vél turi biti kvieCiamas dalyvauti programoje (nebent
nurodé, kad niekada nebenori dalyvauti programoje).

Atliekantis
aktorius

PAASP]
darbuotojas

ADP
dalyvis

programos

Seimos  gydytojo
komandos narys

MDKT
gydytojo
specialisto
komandos narys

ASP]

MDKT
gydytojo
specialisto
komandos narys

ASP)

Seimos  gydytojo
komandos narys /
dedikuotas
PAASP]
darbuotojas /
MDKT ASP]
gydytojo
specialisto
komandos narys

Aplinka

ESI  posistemis,
ASP] IS, IPRIS

ESI  posistemis,
ASP] IS

ADPP posistemis,
ASP] IS



T10

T11

T12

T13

T14

Proceso

Zzingsnio
pavadinimas

Atlikti tyrimag

Vertinti tyrimg

Pakviesti
(uzregistruoti)
pakartotinj tyrima

Gaunamas
pakartotinis
kvietimas tyrimui

Informuoti
tyrimo rezultatus

Proceso zingsnio apraSymas

MDKT ASP] gydytojas specialistas atlieka paskirtg kratinés
kompiuterinés tomografijos tyrima.

Igstos mazy doziy

Vertinami tyrimo rezultatai. Jvertinimo informacija perduodama PAASP]. (Pildomos formos
E025, E027-va, E027-ats.)

Kratinés lgstos MDKT tyrimo atlikimas ir jy jvertinimas apima:

1. kratinés lgstos MDKT tyrimo atlikima;

2. kratinés Igstos MDKT tyrimo vaizdy jvertinimg ir kratinés Igstos MDKT tyrimo vaizdy
jvertinimo aprasyma, iSvados ir rekomendacijy suformulavimg ir ne véliau kaip per 10
darbo dieny nuo kratinés lgstos MDKT tyrimo atlikimo dienos elektroniniu badu pasirasytos
formos Nr. E025 ,Ambulatorinio apsilankymo aprasymas* kartu su uzpildyta ir pasiraSyta
MDKT tyrimo aprasymo forma (PDF ar kitu formatu) pateikimg j ESPBI IS;

3. kratinés Iastos MDKT tyrimo jvertinimo informacijos pateikimg PAASP] ne véliau kaip
per 10 darbo dieny nuo kritinés Igstos MDKT tyrimo atlikimo dienos, o jeigu atliekamas
stebimasis kratinés lgstos MDKT tyrimas arba kito programos ciklo kratines Igstos MDKT
tyrimas — ne véliau kaip per 15 darbo dieny elektroniniu blidu pasirasyto elektroninio
medicinos dokumento E027-ats ,Atsakymas | siuntimg konsultacijai, tyrimams, gydymui®,
nurodyto jsakymo Nr. V-657 priede, pateikimg j ESPB IS.

Jeigu pirmojo kratinés Igstos MDKT tyrimo iSvada ,Negalima jvertinti, ar yra radiniy“, gali

bati atliekamas pakartotinis kritinés lgstos MDKT tyrimas, tad asmuo uZzregistruojamas
pakartotiniam tyrimui.

ADP programos dalyvis gauna pakvietimg dar kartg atlikti tyrimg.

apie | Asmuo informuojamas apie atlikto tyrimo rezultatus.

Atliekantis
aktorius

Aplinka

MDKT ASP] | -

gydytojo

specialisto

komandos narys

MDKT ASP|] | ESI  posistemis,
gydytojo ASP] IS
specialisto

komandos narys

MDKT ASP|] | ESI  posistemis,
gydytojo ASP] IS
specialisto

komandos narys

ADP  programos | -

dalyvis

MDKT ASP|] | ASP] IS, ESPBI IS
gydytojo

specialisto

komandos narys



ES

T15

T16

T17

T18

E6

Proceso

Zzingsnio
pavadinimas

Gaunama
informacija apie
tyrimo rezultatus

Rezervuoti
stebimajam
tyrimui

laikg

Atlikti  stebimajj
kratinés  Igstos
MDKT tyrimag

Vertinti stebimajj
kratinés  lIgstos
MDKT tyrimg

Informuoti  apie
stebimojo tyrimo
rezultatus

Gaunamas
pranesSimas apie
stebimojo tyrimo
rezultatus

Proceso zingsnio apraSymas

ADP programos dalyvis informuojamas apie tyrimo rezultatus.

Jei, atsizvelgiant j tyrimo rezultatus, nusprendziama, kad reikia atlikti stebimajj kratinés
Igstos MDKT tyrimg (stebimasis kritinés Igstos MDKT tyrimas atliekamas toje pacioje
MDKT ASP], kuri suteiké kritinés Igstos MDKT tyrimo paslaugg), MDKT ASP] i$ karto
rezervuoja asmeniui, kuriam reikia atlikti stebimajj kratinés Igstos MDKT tyrimg, IPR IS
vizito laika, ir informuoja pacientg apie stebimojo kratinés Igstos MDKT tyrimo data, laika,
vietg (MDKT ASP] adresa ir kabineto Nr.), telefono Nr., kuriuo reikia paskambinti, jeigu
pacientas noréty pakeisti rezervuotg tyrimo laika.

Jeigu pacientas pasirenka stebimajj kratinés lagstos MDKT tyrimg atlikti kitoje MDKT ASP],
kratinés lgstos MDKT tyrimg atlikusi MDKT ASP] organizuoja paciento uzregistravimag
vizitui j paciento pasirinktg MDKT ASPJ, jraSo pacientui atlikto tyrimo vaizdg | MDKT ASP)
priklausanCig USB laikmeng ir jg atiduoda pacientui arba, naudodama teleradiologijos
priemones, iSsiuncia j paciento pasirinktg MDKT ASP].

Asmeniui atliekamas stebimasis kratinés lgstos MDKT tyrimas.

Vertinami stebimojo kratinés Igstos MDKT tyrimo rezultatai.
(Pildoma forma E025, E027-va.)

MDKT ASP] gydytojo specialisto komandos narys informuoja pacientg apie tyrimo
rezultatus.

ADP programos dalyvis informuojamas apie atlikto tyrimo rezultatus.

Atliekantis
aktorius

ADP  programos
dalyvis

MDKT ASP]
gydytojo
specialisto

komandos narys

MDKT ASP]
gydytojo
specialisto
komandos narys
MDKT ASP]
gydytojo
specialisto
komandos narys
MDKT ASP]
gydytojo
specialisto

komandos narys

ADP
dalyvis

programos

Aplinka

IPR IS, ASP| IS
ESI  posistemis,
ASP] IS

ASP]| IS, ESPBI IS



T19

T20

T21

T22

Proceso

Zzingsnio
pavadinimas

Duoti  siuntimag
(uzregistruoti)
iSsamesniam
tyrimui

Atlikti iSsamesnj
tyrimag

Vertinti

iSsamesn;j tyrimg

Informuoti

Proceso zingsnio apraSymas

Jei, atlikus (stebimajj) kratinés Igstos MDKT tyrima, jtariamas plaucio piktybinis navikas
(C33 ar C34) — atliekamas iSsamesnis iStyrimas bendra tvarka. ISsamesniam paciento
iStyrimui Seimos gydytojas (ar jo komandos narys) arba gydytojas specialistas pacientui
duoda siuntimag i jsakyme Nr. V-156 (https://e-
seimas.Irs.It/portal/legalAct/It/TAD/ec068111f73711e6be918a531b2126ab/asr) nurodytg
onkologijos klasteriui priklausan¢ig ASP| gydytojo pulmonologo konsultacijai reikalingoms
asmens sveikatos priezilros paslaugoms gauti uzpildant ir j ESPBI IS pateikiant
elektroniniu blGdu pasirasytg elektroninj medicinos dokumentg E027.

(Jei, atlikus (stebimajj) kritinés lgstos MDKT tyrima, aptinkami reikSmingi arba galimai
reikSmingi pakitimai, nesusije su broncho ar plaucio piktybiniu naviku, asmuo siun¢iamas
gydytojo pulmonologo, gydytojo kardiologo ar kitos profesinés kvalifikacijos gydytojo
konsultacijos, priklausomai nuo aptikty pakitimy, bendraja tvarka.)

Onkologijos klasteriui priklausancios ASP] gydytojas pulmonologas atlieka iSsamesnj
tyrima.

Vertinami iSsamesnio tyrimo rezultatai. (Pildoma E025, E027-ats, E027-va.)

(Jeigu iSsamesnio iStyrimo metu plaucio piktybinis navikas patvirtinamas (C33 ar C34),
pacientas dalyvauti programoje daugiau nekvieCiamas. Jei iSsamesnio iStyrimo metu
zidinys patvirtinamas kaip nepiktybinis, asmuo toliau dalyvauti programoje kvieCiamas po
3 mety nuo diagnozés nustatymo dienos, jei tuo metu jam nebus sukake 71 mety.)

Jei teikiant Programos paslaugas aptinkami pakitimai (iSskyrus plaucio piktybinj navika,
C33 ar C34), Seimos gydytojas (jo komandos narys) arba gydytojas specialistas pagal
poreikj organizuoja paciento sveikatos biklés stebéjimg ir (ar) reikalingas asmens
sveikatos priezilros paslaugas bendra tvarka.

Jei pakitimy neaptikta arba aptiktas nepiktybiniy pozymiy turintis zidinys (1 radiniy
kategorija), arba aptiktas nepiktybinis zidinys asmenims, nepriklausantiems didelei rizikai
kategorijai (2 radiniy kategorija) arba kitais atvejais — asmuo dalyvauti programoje
kvieCiamas po 3 mety nuo (stebimojo) kratinés Iagstos MDKT tyrimo atlikimo datos, jei tuo
metu jam nebus sukake 71 mety.

Patvirtinus véZio diagnoze, asmuo informuojamas apie tyrimo rezultatus, konsultuojamas,
ir inicijuojamas gydymas.

Pacientui, kuriam pirmg kartg patvirtintas broncho ar plaucio piktybinis navikas (C33 ar
C34), asmens sveikatos prieZioros paslaugos organizuojamos jsakyme Nr. V-156

Atliekantis
aktorius

Aplinka

Seimos gydytojo ESI  posistemis,
komandos narys /  ASP] IS

MDKT ASP)

gydytojo

specialisto

komandos narys

Pulmonologo -

komandos narys

Pulmonologo ESI  posistemis,
komandos narys ASP] IS

Pulmonologo
komandos narys

ASP] IS, ESPBI IS


https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/ec068111f73711e6be918a531b2126ab/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/ec068111f73711e6be918a531b2126ab/asr
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E7

T23

E8

Proceso

Zzingsnio
[SEVELININES

Programos
dalyvis
informuojamas
apie iSsamesnio
tyrimo rezultatus

Uzpildyti
praneSimg

Proceso pabaiga

Proceso zingsnio apraSymas

(https://e-seimas.Irs.It/portal/legalAct/It/ TAD/ec068111f73711e6be918a531b2126ab/asr)
nustatyta tvarka.

Programos dalyvis informuojamas apie iSsamesnio tyrimo rezultatus.

Jei tyrimai patvirtina vézio diagnoze, pulmonologas uzpildo praneSimg apie pirmg kartg
nustatytg onkologinés ligos diagnoze. (Pildoma forma E090/a.)

Atliekantis Aplinka
aktorius

ADP  programos | -
dalyvis

Pulmonologo ESI posistemis
komandos narys
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6.Atrankos kriterijai

Zemiau pateikiami prevenciniy programy tiksliniy populiacijy atrankos kriterijai.?

6.1. Gimdos kaklelio vézio prevencinés programos tikslinés populiacijos
sgraso sudarymo kriterijai

6.1 lentelé. Gimdos kaklelio vézio prevencinés programos tikslinés populiacijos sgraso sudarymo kriterijai

Nr.  Pozymiai Kriterijai Saltinis
1. Amzius 25-59 mety (imtinai) Lietuvos Respublikos
gyventojy registras
2. Programa skirta Moterims Lietuvos Respublikos
gyventojy registras
3. PeriodiSkumas 25-34 mety amziaus moterys ESPBIIS
dalyvavo programoje pries >3
metus

35-59 mety amziaus moterys
dalyvavo programoje prie$ > 5 metus

4, Sveikatos biklé Asmuo negali dalyvauti programoje, = ESPBI IS / Vézio registras /
jei: SVEIDRA
e Asmuo turi Sias diagnozes ESPBI

IS arba Vézio registre: C53, D06,
C53.0, C53.1, C53.8, C53.9.

e Atliktos Sios ACHI procediros
pagal ESBPI IS arba SVEIDRA
duomenis: 35612-00, 35613-00,
35750-00, 35753-02, 35657-00,
35673-02, 35667-01, 35664-01,
35653-01, 35667-00, 35664-00,
90448-01, 90448-02, 35653-04

e Nepraéjo 24 meén. nuo D06.0,
D06.1, D06.7, D06.9 diagnoziy
(pagal ESPBI IS arba Vézio
registro duomenis).

e Nuo gimdymo diagnozés pagal
ESPBI IS duomenis nepraéjo 6
meén.

5. Draustumas privalomuoju sveikatos | Taip DraudZiamyjy privalomuoju
draudimu sveikatos draudimu
registras (VLK) / SVEIDRA
(SVEIDRA gauna duomenis
i$ draudziamyjy
privalomuoju sveikatos

draudimu registro)

6. PrisiraS8ymas prie PAASP| Taip ESPBI IS / SVEIDRA

2 Svarbu identifikuoti pacientus kurie nebeserga aktyvia vézio forma, kad — nesant kity kriterijy dél kuriy negali dalyvauti
prevencinése programose — bity neiSmetami i$ tikslinés populiacijos sarasy. Identifikuoti galéty padéti e. receptai su baigtiniu
onkologinéms ligoms gydyti vartojamy vaisty sgrasu (jei nebeskiriami), E025 vézio diagnozés bisena NEAKTYVI, ir kt.



Pozymiai Kriterijai Saltinis

7. Nemires Taip Lietuvos Respublikos
gyventojy registras / Mirties
atvejy ir jy priezasCiy

valstybés registras
(Higienos institutas) / ESPBI
IS

8. ISvykes i§ Lietuvos / atvykes |  Ne/ Taip MIGRIS

Lietuvg

6.2. Kriaties vézio prevencinés programos tikslinés populiacijos sgraso
sudarymo kriterijai

6.2 lentelé. Krities véZzio prevencinés programos tikslinés populiacijos sgraso sudarymo kriterijai

Kriterijai Saltinis
1. Amzius 45-74 mety (imtinai) Lietuvos Respublikos
gyventojy registras
2. Programa skirta Moterims Lietuvos Respublikos
gyventojy registras
3. PeriodiSkumas 45-74 mety (imtinai) amziaus ESPBI IS
moterys dalyvavo programoje pries
> 2 metus
4, Sveikatos baklé Asmuo negali dalyvauti programoje, | ESPBI IS / Vézio registras
jei:

e Siuo metu turi Sias diagnozes
ESPBI IS arba Vézio registre:
D05, DO05.0, DO05.1, DO05.7,
D05.9, Cb50, C50.0, C50.1,
C50.2, C50.3, C50.4, C50.5,
C50.6, C50.8, C50.9.

5. Draustumas privalomuoju sveikatos | Taip DraudZiamyjy privalomuoju
draudimu sveikatos draudimu
registras (VLK) / SVEIDRA
(SVEIDRA gauna duomenis
i$ draudziamyjy
privalomuoju sveikatos

draudimu registro)

6. PrisiraSymas prie PAASP| Taip ESPBI IS / SVEIDRA

7. Nemires Taip Lietuvos Respublikos
gyventojy registras / Mirties
atvejy ir jy priezasCiy

valstybés registras
(Higienos institutas) / ESPBI
IS

8. ISvykes i§ Lietuvos / atvykes j Ne/ Taip MIGRIS

Lietuvg



6.3. Storosios zarnos vézio prevencinés programos tikslinés populiacijos

sgraso sudarymo kriterijai

6.3 lentele. Storosios Zarnos vézio prevencinés programos tikslinés populiacijos sgraso sudarymo kriterijai

Saltinis

1. Amzius

2. Programa skirta

3. PeriodiSkumas

4, Sveikatos baklé

Kriterijai

50-74 mety (imtinai)
Vyrams ir moterims

Po 2 mety 50-74 mety (imtinai)
amziaus asmenims, jeigu asmuo
Koordinavimo centrui atsiunté laiskg
su iSmaty éminiu ir slapto kraujavimo
iSmatose tyrimo (toliau — iFOBT)
rezultatas buvo neigiamas, arba

po 10 mety 50-74 mety (imtinai)
amziaus asmenims, jeigu asmuo
buvo konsultuotas specialisto ir atlikto
kolonoskopinio tyrimo ar biopsijos
medziagos histologinio tyrimo
rezultatas yra ,pakitimy nerasta®,
arba po 10 mety 50-74 mety
(imtinai) amziaus asmenims, jeigu
asmuo buvo konsultuotas specialisto
ir kolonoskopinio tyrimo ar biopsijos
medziagos histologinio tyrimo metu
nustatytos kitos storosios Zarnos
ligos ar sveikatos sutrikimai

Asmuo negali dalyvauti programoje,

jei:

e Asmuo turi Sias diagnozes ESPBI
IS arba VéZio registre: C20, C19,
C18, (C18.0, C18.1, C18.2,
C18.3, Ci18.4, C18.5, C18.6,
C18.7, C18.8, C18.9, DO01.0,
D01.1, DO01.2, DO01.4, K50.0;
K50.1; K50.8; K50.9; K51.0;
K51.2; K51.3; K51.4; K51.5;
K51.8; K51.9.

5. Draustumas privalomuoju sveikatos | Taip

draudimu

6. PrisiraSymas prie PAASP]

7. Nemires

Taip

Taip

Lietuvos Respublikos
gyventojy registras

Lietuvos Respublikos
gyventojy registras

ESPBI IS

ESPBI IS / Vézio registras

Draudziamyjy privalomuoju
sveikatos draudimu
registras (VLK) / SVEIDRA
(SVEIDRA gauna duomenis
is draudZiamyjy
privalomuoju sveikatos
draudimu registro)

ESPBI IS / SVEIDRA

Lietuvos Respublikos
gyventojy registras / Mirties
atvejy ir jy priezasCiy
valstybés registras



Saltinis

Nr. Pozymiai

8. I1Svykes
Lietuvag

i§ Lietuvos / atvykes |

Kriterijai

Ne / Taip

(Higienos institutas) / ESPBI
IS

MIGRIS

6.4. PrieSinés liaukos vézio ankstyvosios diagnostikos finansavimo
programos tikslinés populiacijos sgraso sudarymo kriterijai

6.4 lentele. PrieSinés liaukos vézio ankstyvosios diagnostikos finansavimo programos tikslinés populiacijos sgraso

sudarymo kriterijai

Kriterijai

Saltinis

Pozymiai
1. Amzius
2. Programa skirta
3. Padidintos rizikos grupé
4, PeriodiSkumas
5. Pamazintos rizikos grupé
6. AnkscCiau gautos asmens sveikatos

priezidros paslaugos

7. PrieSinés liaukos (prostatos) vézio
diagnozeé

8. Draustumas privalomuoju sveikatos
draudimu

50-69 m. (imtinai)

Vyrams

Programa priklauso ir 45-49 m.
(imtinai) amziaus vyrams, jeigu tévui
ar broliui (-iams) buvo nustatytas
prieSinés liaukos vézys

PSA tyrimo periodiSkumas - kartg per
2 metus, iSskyrus, kai:

e vyry iki 59 mety (imtinai) PSA
kiekis < 1 ng/ml — paslauga
teikiama ne dazniau kaip
vieng kartg per penkerius
metus.

Jei vyrui esant 60-69 m. amziaus
nustatomas PSA kiekis < 1 ng/ml, jis
dalyvauti prevencinéje programoje
nebekvieCiamas

Programa priklauso, jei:

e per pastaruosius 6 mén. nebuvo
atliktas PSA tyrimas dél bet
kokios priezasties;

e per pastaruosius 2 metus nebuvo
atliktas multiparametrinis
prostatos MRT arba prostatos
biopsijos tyrimas dél bet kokios
priezasties

Nebuvo gautos asmens sveikatos
priezidros paslaugos dél patvirtintos
ligos, kurios kodas pagal TLK-10-AM
C61 (galutiné patvirtinta diagnozé)

Taip

Lietuvos Respublikos
gyventojy registras

Lietuvos Respublikos
gyventojy registras

Lietuvos Respublikos
gyventojy registras /
SVEIDRA/ESPBI IS/ Veézio
registras

ESPBI IS / SVEIDRA

ESPBI IS / SVEIDRA

ESPBI IS / SVEIDRA

ESPBI IS / Vézio registras /
SVEIDRA

Draudziamuyjy privalomuoju
sveikatos draudimu
registras (VLK) / SVEIDRA
(SVEIDRA gauna duomenis



Pozymiai

PrisiraSymas prie PAASP]

9.
10. Nemires
11. ISvykes
Lietuvg
6.5.

1.

2.

3.

4,

i Lietuvos / atvykes |

Kriterijai

Taip
Taip

Ne / Taip

populiacijos sgraso sudarymo kriterijai

Saltinis

is Draudziamuyjy
privalomuoju sveikatos
draudimu registro)

ESPBI IS/ SVEIDRA

Lietuvos Respublikos
gyventojy registras / Mirties
atvejy ir jy priezasciy
valstybés registras
(Higienos institutas) / ESPBI
IS

MIGRIS

Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencinés programos tikslinés

6.5 lentelé. Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencinés programos tikslinés populiacijos sgraso sudarymo kriterijai

Amzius

Programa skirta

PeriodiSkumas

Sveikatos biklé

Kriterijai

40-60 mety (imtinai)

Vyrams ir moterims

Jei Seimos gydytojas nustato:

e labai didele rizikg — po 1 mety

o didele rizikg — po 2 mety

e mazg ar vidutine rizikg — po 4
mety

) tikslinés grupés sarada nejtraukiami
pacientai:

1. kuriems diagnozuotos ligos,
Zymimos TLK-10-AM kodais 121-125,
iSskyrus zymima kodu 125.11, ar (ir)
ligos 163, 164 ir 169, ar (ir) ligos 170—
I72, ar (ir) esant sveikatos bukléms,
Zymimomis TLK-10-AM kodu Z95;

2. kuriems atrankos laikotarpiu buvo
teiktos gydytojo kardiologo ilgalaikés
stebésenos paslaugos, nurodytos
llgalaikio pacienty, serganciy
létinémis ligomis, sveikatos buklés
stebéjimo tvarkos apra$o, patvirtinto
Lietuvos  Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2014 m. vasario
28 d. jsakymu Nr. V-288, 8 priede;

3. kurie atrankos laikotarpiu buvo
gydomi dél 4-5 stadijos létinés inksty
ligos (TLK-10-AM kodai N18.4 ir

Saltinis

Lietuvos Respublikos
gyventojy registras

Lietuvos Respublikos
gyventojy registras

ESPBI IS (Paciento Sirdies
ir kraujagysliy ligy rizikos
nustatymo anketa) /
SVEIDRA

ESPBI IS / VéZio registras



Nr.

Pozymiai

5. Draustum
draudimu

as privalomuoju sveikatos

6. PrisiraSymas prie PAASP|

7. Nemires
8. ISvykes
Lietuvg

i Lietuvos / atvykes |

Kriterijai

N18.5) arba kuriems taikoma dializé
(TLK-10-AM kodai Z49.1 ir Z49.2);

4. kuriems atrankos laikotarpiu buvo
taikomas aktyvusis stacionarinis ar
dienos stacionaro gydymas dél
piktybiniy naviky (TLK-10-AM kodai
C00-C96) arba jei dél Siy piktybiniy
naviky jiems taikomas simptominis
paliatyvusis gydymas.

Pacientai, kurie kvietimo dalyvauti
Programoje sgraso sudarymo metu
yra aktyviai gydomi dél infekciniy ligy,
Zymimy kodais A00—A99, B00-B99,
yra jtraukiami | tikslinés grupés
sgrasg, taCiau kvieCiami vizitui tik
baigus aktyvyjj gydyma, iSskyrus
tuos, kuriems taikomas ilgalaikis
specializuotas gydymas

Taip

Taip

Taip

Ne / Taip

Saltinis

Draudziamyjy privalomuoju
sveikatos draudimu
registras (VLK) / SVEIDRA
(SVEIDRA gauna duomenis
is draudziamyjy
privalomuoju sveikatos
draudimu registro)

ESPBI IS / SVEIDRA

Lietuvos Respublikos
gyventojy registras / Mirties
atvejy ir jy priezasciy
valstybes registras

(Higienos institutas) / ESPBI
IS

MIGRIS

6.6. Broncho ir plaucio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos
programos tikslinés populiacijos sgraso sudarymo kriterijai

6.6 lentele. Broncho ir plaucio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos tikslinés populiacijos sgraso sudarymo

kriterijai®
Nr. Pozymiai
1. Amzius
2. Programa skirta

3 Placiau: https://e-

Kriterijai

50-70 mety (imtinai)

Vyrams ir moterims

CEE

Lietuvos Respublikos
gyventojy registras

Lietuvos Respublikos
gyventojy registras

seimas.Irs.It/rs/lasupplement/TAP/fc904552cbd511ee9269b566387cfech/80337252el1ch11eeb876b07461d0ech9/format/ISO_P

DF/


https://e-seimas.lrs.lt/rs/lasupplement/TAP/fc904552cbd511ee9269b566387cfecb/80337252e1cb11eeb876b07461d0ecb9/format/ISO_PDF/
https://e-seimas.lrs.lt/rs/lasupplement/TAP/fc904552cbd511ee9269b566387cfecb/80337252e1cb11eeb876b07461d0ecb9/format/ISO_PDF/
https://e-seimas.lrs.lt/rs/lasupplement/TAP/fc904552cbd511ee9269b566387cfecb/80337252e1cb11eeb876b07461d0ecb9/format/ISO_PDF/

10.

Pozymiai

Ankstesnio dalyvavimo programoje
laikas

Ankscéiau gautos asmens sveikatos
priezidros paslaugos

Sveikatos biklé sgraso sudarymo
metu

Broncho ar plaudio piktybinio naviko
diagnozé

Draustumas privalomuoju sveikatos
draudimu

PrisiraSymas prie PAASP]

Nemires

ISvykes
Lietuvg

i Lietuvos / atvykes |

Kriterijai

50-70 mety (imtinai) amziaus
asmenys 1 kartg per 3 metus

Po 3 mety, jeigu per pastaruosius trys
metus nebuvo atliktas kratinés Igstos
kompiuterinés tomografijos (toliau —
KT) tyrimas dél bet kokios priezasties

Pagal Ryty kooperatinés onkologijos
grupés (angl. Eastern Cooperative
Oncology Group, ECOG) skale — 3
balai ir maziau, arba dél paciento
sveikatos biklés jmanoma atlikti KT
tyrimg ir, prireikus, papildoma
iStyrima

Nebuvo gautos asmens sveikatos
priezidros paslaugos dél patvirtintos
ligos, kurios kodas pagal TLK-10-AM
C33 arba C34

Taip

Taip

Taip

Ne / Taip

Saltinis

ESPBI IS

ESPBI IS

PAASP], prie kurios asmuo
prisiraSes

ESPBI IS / Vézio registras

Draudziamyjy privalomuoju
sveikatos draudimu
registras (VLK) / SVEIDRA
(SVEIDRA gauna duomenis
is draudziamuyjy
privalomuoju sveikatos
draudimu registro)

ESPBI IS / SVEIDRA

Lietuvos Respublikos
gyventojy registras / Mirties
atvejy ir jy priezasCiy
valstybes registras
(Higienos institutas) / ESPBI
IS

MIGRIS



Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uZtikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

7.Medicininiy el. dokumenty sukurimas ir pakeitimai

7.1 lentelé. Prevenciniy programy procesuose naudojamos el. formos

Formos pavadinimas Programos pavadinimas Komentarai

GKVPP KVPP SZVPP PVPP SKLPP BPPNADP

E014 (PAP testas) Patologijos tyrimo uzsakymas / v
atsakymas

E014 (gimdos kaklelio | Patologijos tyrimo uzsakymas / v

biopsijos medziagos | atsakymas

histologinis iStyrimas)

EO014 (krities biopsijos | Patologijos tyrimo uzsakymas / v

medZiagos  histologinis | atsakymas

iStyrimas)

EO014 (storosios zarnos | Patologijos tyrimo uzsakymas / v

biopsijos medziagos [/ | atsakymas

pasalinto polipo

histologinis iStyrimas)

E014 (prostatos biopsijos | Patologijos tyrimo uzsakymas / v

medziagos  histologinis | atsakymas

iStyrimas)

E025 Ambulatorinio apsilankymo v v v v v 4 Taip pat EO025 formoje
apraSymas pildomos anketos:

e paciento alkoholio
vartojimo jprocCiy
vertinimas (SKLPP);

e ridkancio paciento
tabako vartojimo
(rakymo) rizikos

vertinimas (SKLPP).
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Formos pavadinimas

Programos pavadinimas

GKVPP KVPP SZVPP PVPP SKLPP BPPNADP

Komentarai

E027

EO027-ats

E027-va (kolposkopija)

EO27-va  (mamografinis
tyrimas)
E027-va (kraties

tomosintezés tyrimas)

E027-va (kolonoskopija)

EO027-va (MpMRT)

EO027-va
(elektrokardiograma)

E027-va (Sirdies
ultragarsinis tyrimas)

EO027-va (arterijy
standumo tyrimas)

Siuntimas konsultacijai,
tyrimams, gydymui

Atsakymas j siuntimg
konsultacijai, tyrimams,
gydymui

Medicininio vaizdo diagnostinis
aprasymas

Medicininio vaizdo diagnostinis
apraSymas

Medicininio vaizdo diagnostinis
apraSymas

Medicininio vaizdo diagnostinis
apraSymas

Medicininio vaizdo diagnostinis
apraSymas
Medicininio vaizdo diagnostinis
apraSymas

Medicininio vaizdo diagnostinis
apraSymas

Medicininio vaizdo diagnostinis
aprasymas

v v v v v v
v v v v v v
v
v
v
v
v
v
v
v

Ateityje E025 formoje turés
bati realizuota anketa ,Plauciy
VE&Zio prevencinés programos
anketa prieS MDKT tyrimg"
skirta BPPNADP

EO27-va pildoma tik tada, jei
PVPP atliekamas mpMRT
tyrimas



E027-va (kaklo ir (ar)
periferiniy arterijy
ultragarsinis tyrimas)

E027-va (kulk$nies zasto
indekso nustatymas)

EO027-va (vainikiniy
arterijy kalcio indekso
nustatymas)

EO27-va (MDKT tyrimas)

EO090/a

E200/a

SKL rizikos nustatymo
anketa

SKL prevencijos
priemoniy planas

*GKVPP — gimdos kaklelio vézio prevenciné programa; KVPP — kriities véZio prevenciné programa; SZVPP — storosios Zarnos vézio prevenciné programa;
PVPP — prostatos véZio prevenciné programa; SKLPP — Sirdies ir kraujagysliy ligy prevenciné programa; BPPNADP - broncho ir plaucio piktybinio naviko

Formos pavadinimas

Medicininio vaizdo diagnostinis
apraSymas

Medicininio vaizdo diagnostinis
aprasymas

Medicininio vaizdo diagnostinis
aprasymas

Medicininio vaizdo diagnostinis
apraSymas

PraneSimas apie pirma kartg
nustatytg onkologinés ligos
diagnoze

Siuntimas laboratoriniam
tyrimui ir tyrimo rezultatai

Paciento Sirdies ir kraujagysliy
ligy rizikos nustatymo anketa

Paciento, priskirto Sirdies ir
kraujagysliy ligy rizikos grupei,
Sirdies ir kraujagysliy ligy
prevencijos priemoniy planas

ankstyvosios diagnostikos programa

GKVPP

v

Programos pavadinimas

KVPP SZVPP PVPP SKLPP BPPNADP

Zemiau lentelése pateikiamos prevenciniy programy el. dokumenty realizavimo apimtys:

Komentarai



7.2 lentelé. Gimdos kaklelio vézio prevencinés programos el. dokumenty realizavimo apimtys

Paslauga

25-34 mety (imtinai) amziaus moterims

Gimdos kaklelio citologinio
tepinélio paémimas

Gimdos kaklelio citologinio
tepinélio tyrimas

Kolposkopija

Gimdos kaklelio biopsijos
medZiagos paémimas

Gimdos kaklelio biopsijos
medziagos histologinis
iStyrimas ir jvertinimas

Eminio
paémimas

Eminio iStyrimas

Instrumentinis
tyrimas

Eminio
paémimas

Eminio iStyrimas

35-59 mety (imtinai) amziaus moterims

Gimdos kaklelio medziagos
paémimas aukstos rizikos
Zmogaus papilomos viruso
(toliau — AR ZPV)

Gimdos kaklelio citologinio
tepinélio paémimas (kai AR
ZPV rezultatas teigiamas)

Gimdos kaklelio citologinio
tepinélio skystojoje terpéje
tyrimas

Eminio
paémimas ir
iStyrimas

Eminio
paémimas

Eminio iStyrimas

Ar Siuo metu Ar realizuojama Sio Komentaras

realizuota
struktirizuota
forma?

Ne

Ne

Ne

Ne

Ne

Ne

Ne

Ne

projekto apimtyje?

Taip

Taip

Taip

Taip

Taip

Taip

Taip

Taip

Bus pildoma E014 forma
Bus pildoma E014 forma

Vaizdas bus patalpintas j MedVais posisteme (ESPBI IS), ir
bus uzpildoma forma E027-va (med. vaizdo apraSymas)
ESI posisteméje, kuri bus pildoma ESPBI IS, arba
perduodama j ESPBI IS per integracine sasajg

Bus pildoma E014 forma

Bus pildoma E014 forma

E200/a formoje néra visy AR ZPV tyrimui reikalingy
kategorijy

Bus pildoma E014 forma

Bus pildoma E014 forma
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Paslauga

Kolposkopija

Gimdos  kaklelio
medziagos paémimas

biopsijos

Gimdos kaklelio  biopsijos
medziagos histologinis

iStyrimas ir jvertinimas

Ar Siuo metu Ar realizuojama Sio Komentaras

realizuota
struktarizuota
forma?

projekto apimtyje?

Instrumentinis Ne Taip
tyrimas

Eminio Ne Taip
paémimas

Eminio istyrimas = Ne Taip

7.3 lentelé. Kriities véZio prevencinés programos el. dokumenty realizavimo apimtys

Paslauga

Mamografinis tyrimas

Kraties tomosintezés tyrimas

Biopsija

Ar Siuo metu Ar realizuojama Sio
realizuota projekto apimtyje?
strukturizuota

forma?

Instrumentinis Ne

tyrimas

Taip

Instrumentinis Ne

tyrimas

Taip

Eminio Ne
paémimas /
iStyrimas

Taip

Vaizdas bus patalpintas | MedVais posisteme (ESPBI IS), ir
bus uzpildoma forma E027-va (med. vaizdo aprasymas)
ESI posisteméje, kuri bus pildoma ESPBI IS, arba
perduodama j ESPBI IS per integracine sasajg

Bus pildoma E014 forma

Bus pildoma E014 forma

Komentaras

Vaizdas bus patalpintas j MedVais posisteme (ESPBI IS), ir
bus uzpildoma forma E027-va (med. vaizdo aprasymas)
ESI posisteméje, kuri iSkart bus pildoma ESPBI IS, arba
perduodama j ESPBI IS per integracine sasajg

Vaizdas bus patalpintas | MedVais posisteme (ESPBI IS), ir
bus uzpildoma forma E027-va (med. vaizdo apraSymas)
ESI posisteméje, kuri iSkart bus pildoma ESPBI IS, arba
perduodama j ESPBI IS per integracine sasajg

Bus pildoma E014 forma
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7.4 lentelé. Storosios Zarnos véZio prevencinés programos el. dokumenty realizavimo apimtys

Paslauga Ar Siuo metu Ar realizuojama Sio Komentaras
realizuota projekto apimtyje?
struktarizuota
forma?
iFOBT Eminio i$tyrimas = Taip - E200/a forma bus imama i$ eLAB
Kolonoskopinis tyrimas Instrumentinis Ne Taip Vaizdas bus patalpintas j MedVais posisteme (ESPBI IS), ir
tyrimas bus uzpildoma forma E027-va (med. vaizdo apraSymas)

ESI posisteméje, kuri iSkart bus pildoma ESPBI IS, arba
perduodama j ESPBI IS per integracine sasajg

Storosios  Zarnos  biopsijos = Eminio Ne Taip Bus pildoma E014 forma
medziagos paémimas ar | paémimas
polipo pasalinimas

Storosios  Zarnos  biopsijos = Eminio Ne Taip Bus pildoma E014 forma
medziagos ar pasalinto polipo | paémimas

histologinis iStyrimas ir

jvertinimas

Biopsija Eminio iStyrimas = Ne Taip Bus pildoma E014 forma

7.5 lentelé. Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencinés programos el. dokumenty realizavimo apimtys

Paslauga Ar Siuo metu Ar realizuojama Sio Komentaras
realizuota projekto apimtyje?

struktirizuot
a forma?

Pirminé Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybés jvertinimo ir prevencijos paslauga (8eimos gydytojo konsultacija)

Gliukozés koncentracijos veninio | Kraujo tyrimas | Taip - E200/a forma bus imama i$ eLAB
kraujo plazmoje nustatymas

Lipidograma (bendrojo

cholesterolio koncentracijos
kraujo serume, didelio tankio
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Paslauga

lipoproteiny cholesterolio
koncentracijos kraujo serume,
nedidelio  tankio lipoproteiny
cholesterolio koncentracijos
kraujo serume, mazo tankio
lipoproteiny cholesterolio

koncentracijos kraujo serume ir
trigliceridy koncentracijos kraujo
serume nustatymas)

Kreatinino koncentracijos veninio
kraujo serume nustatymas
(apskaiciuojant aGFG)

Albumino ir kreatinino santykio
vienkartiniame rytiniame S$lapime
nustatymas

Elektrokardiograma (12 derivacijy)

Paciento  alkoholio  vartojimo
jprociy vertinimas

Rdkancio paciento tabako
vartojimo (rakymo) rizikos
vertinimas

Metabolinio sindromo vertinimo
kriterijai

Slapimo
tyrimas

Instrumentinis
tyrimas

Anketa

Anketa

Kriterijai

Ar Siuo metu Ar realizuojama Sio Komentaras

realizuota
struktarizuot
a forma?

Taip

Ne

Taip

Taip

Ne

projekto apimtyje?

Ne

Taip

Taip

E200/a forma bus imama iS eLAB

Gydytojai specialistai pirminés SKL patikros metu
neidduoda siuntimy atlikti EKG (12 derivacijy), ir nepildoma
E027-va forma

Realizuota kaip E025 formos plétinys. Turi buti matoma prie
paciento SKL prevencinés programos duomeny

Realizuota kaip E025 formos plétinys. Turi buti matoma prie
paciento SKL prevencinés programos duomeny

Kriterijai turés bati pateikiami / atvaizduojami Sirdies ir
kraujagysliy ligy rizikos nustatymo anketoje.

Detalesnis  kriterijy apraSymas pateiktas https://e-
seimas.lIrs.It/portal/legalAct/It/TAD/TAIS.267675/asr, 2-ame
priede



https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.267675/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.267675/asr
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Paslauga

Olandy lipidy kliniky tinklo | Kriterijai
Seiminés hipercholesterolemijos
diagnostikos kriterijai

SCORE 2 rizikos nustatymas Kriterijai

Sirdies ir  kraujagysliy ligy = Kriterijai
prevencijos ir ankstyvosios
diagnostikos programoje
dalyvaujancio paciento priskyrimo

rizikos grupei kriterijai

Paciento Sirdies ir kraujagysliy ligy = Anketa
rizikos nustatymo anketa

Ar Siuo metu Ar realizuojama Sio Komentaras

realizuota
struktarizuot
a forma?

Ne

Ne

Ne

Ne

projekto apimtyje?

Taip

Taip

Taip

Taip

Kriterijai turés bati pateikiami / atvaizduojami Sirdies ir
kraujagysliy ligy rizikos nustatymo anketoje.

Detalesnis kriterijy aprasymas pateiktas https://www.e-
tar.It/portal/lt/legalAct/6d31fbd06b5111efafbb8694c098bac
5, 3-ame priede

Rizika nustatoma pagal 6 parametrus: amziy, lytj, ar rdko,
ar serga diabetu (Lietuvoje sergantiems diabetu SCORE2
vertinimo nedaro), kraujo spaudimg (mm Hg), "Ne DTL
cholesterolj* (mmol/l).

Kriterijai turés bati pateikiami / atvaizduojami Sirdies ir
kraujagysliy ligy rizikos nustatymo anketoje.

Detalesnis aprasymas pateiktas https://e-
seimas.lrs.It/portal/legalAct/It/TAD/TAIS.267675/asr, 4-ame
priede

Priskiriama viena i$ trijy grupiy:
e MazZos ir vidutinés Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos
grupé (ketveriy mety patikros ciklas)
e Didelés Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos grupe
(dvejy mety patikros ciklas)
e Labai didelés Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos
grupeé (patikros ciklas — 1 kartas per metus).
Vertinama pagal SCORE?2 ir kitus parametrus.
Kriterijai turés bati pateikiami / atvaizduojami Sirdies ir
kraujagysliy ligy rizikos nustatymo anketoje.
Detalesnis  kriterijy apraSymas pateiktas https://e-
seimas.lrs.It/portal/legalAct/It/TAD/TAIS.267675/asr, 5-ame
priede

Turi bati realizuota vadovaujantis 10.5-10.9 lentelémis,
teisés aktais (https://e-
seimas.Irs.It/portal/legalAct/It/TAD/TAIS.267675/asr, 6-tas
priedas). Taip pat atsizvelgti | LMB parengtg duomeny
rinkinj bei duomeny rinkinio priede Nr. 2 pateiktg pavyzdj
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Paslauga Ar Siuo metu Ar realizuojama Sio Komentaras

realizuota projekto apimtyje?

strukturizuot

aforma?
Paciento, priskirto Sirdies ir | Anketa Ne Taip Nustatomi siektini paciento kiino masés indekso, arterinio
kraujagysliy ligy rizikos grupei, kraujospidzio ir mazo tankio lipoproteiny cholesterolio
Sirdies ir  kraujagysliy ligy koncentracijos kraujo serume rodikliai, jy kontrolés badai ir
prevencijos priemoniy planas terminai, gyvenimo bido keitimo rekomendacijos.

Turi bati realizuota vadovaujantis 10.10 lentele, teisés
aktais (https://e-

seimas.Irs.lt/portal/legalAct/It/ TAD/TAIS.267675/asr, 7-tas
priedas). Taip pat atsizvelgti j LMB parengtg duomeny
rinkinj

ISsami Sirdies ir kraujagysliy ligy tikimybés jvertinimo ir prevencijos paslauga (gydytojo kardiologo konsultacija)

Lipidograma Kraujo tyrimas | Taip - E200/a forma bus imama i§ eLAB
Kalio (K+)

Alanino aminotransferazés (ALT)

Aspartato aminotransferazés
(AST)

Lipoproteino (a) (Lp(a))

Didelio jautrumo C reaktyviojo
baltymo (CRB)

Apolipoproteino B (Apo B) tyrimas

Elektrokardiograma Instrumentinis Ne Taip Vaizdas bus patalpintas | MedVais posisteme (ESPBI IS), ir
. o ] tyrimas bus uZpildoma forma E027-va (med. vaizdo apraSymas)
Sirdies ultragarsinis tyrimas ESI posisteméje, kuri iSkart bus pildoma ESPBI IS, arba

Arterijy standumo tyrimas perduodama j ESPBI IS per integracine sasajg

Kaklo ir (ar) periferiniy arterijy
ultragarsinis tyrimas
aterosklerozés ploksteléems


https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.267675/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.267675/asr

Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uZtikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

Paslauga Ar Siuo metu Ar realizuojama Sio Komentaras
realizuota projekto apimtyje?

struktarizuot
a forma?

bendrosiose miego arterijose
jvertinti

KulkSnies Zasto indekso
nustatymas

Vainikiniy arterijy kalcio indekso
nustatymas

7.6 lentelé. Prostatos (prieSinés liaukos) vézio prevencinés programos el. dokumenty realizavimo apimtys

Paslauga Ar Siuo metu Ar realizuojama Sio Komentaras
realizuota projekto apimtyje?

struktirizuota
forma?

Informavimo ir PSA nustatymo paslauga (Seimos gydytojo konsultacija)

PSA kiekio kraujo serume | Kraujo tyrimas Taip - E200/a forma bus imama iS eLAB
nustatymg

Urologo konsultacijos ir prieSinés liaukos biopsijos paslauga (gydytojo urologo konsultacija)

Digitalinis rektalinis tyrimas Gydytojo apzidra | - -

Prostatos tdrio matavimas Instrumentinis Ne Ne
tyrimas

mMpMRT tyrimas Instrumentinis Ne Taip
tyrimas

Prostatos véZio radiologinis = Anketa Ne Ne

pokyc€iy vertinimas nuoseklios
stebésenos metu (PRECISE)
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Paslauga Ar Siuo metu Ar realizuojama Sio Komentaras
realizuota projekto apimtyje?
struktarizuota
forma?
Transrektaliné prostatos = Eminio ityrimas = Ne Taip Bus pildoma E014 forma
biopsija, kontroliuojama
ultragarsu (ne maziau kaip 6
stulpeliai)

7.7 lentelé. Broncho ir plaucio piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos el. dokumenty realizavimo apimtys

Paslauga Ar Siuo metu Ar realizuojama Sio Komentaras
realizuota projekto apimtyje?

struktirizuota
forma?

Informavimas apie plaucio piktybinio naviko ankstyvajg diagnostikg ir kvietimas dalyvauti programoje (Seimos gydytojo konsultacija)

Plau¢iy vézZio prevencinés Anketa Ne Ne Pagal teisés aktg, siunCianti jstaiga formoje E025
programos anketa prie§ mazy »~Ambulatorinio apsilankymo apraSymas® nurodo $ig
doziy kompiuterinés informacijg

tomografijos (MDKT) tyrimas

Kritinés lgstos MDKT (stebimojo kritinés Igstos MDKT) tyrimo atlikimas ir jo jvertinimas (gydytojas radiologas apraso vaizdus, o dél tyrimo rezultaty
konsultuoja Seimos gydytojas)

(Stebimasis) Kratinés Igstos | Instrumentinis Ne Ne
MDKT tyrimas tyrimas

115



Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uztikrinimo ir kokybés kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

8.Pagrindiniy funkcijy panaudojimo atvejai

Siame skyriuje pateikiami preliminaris pagrindiniy funkcijy panaudos atvejai. Panaudos atvejai
suskirstyti pagal aktorius. Projekto kontekste identifikuoti 3 pagrindiniai aktoriai:

Pacientas;
Specialistas;

Sistema.

Pateikti panaudos atvejai apima numatomus realizuoti naujus panaudos atvejus ir nejtraukia jau
realizuoty ir egzistuojanciy panaudos atvejy.

Alsisalkyti dalyvauti
ADP programoje

PerZidreti SKL ligy
rizikos nustatymo
anketa

PerZidréti ADP
programu duomenis

Facigntas

Perzidréti SKL
prevencijos priemaniu
plang

PerZidréti istorinius
ADP programu
duomenis

8.1 paveikslas. Pacienty panaudos atvejai

PerZitréti

) : . : ) medicininius
Itraukti pacienta AtSaukti paciento dokumentus
atitinkantj dali kriteriju dalyvavima susijusius su ADP

| programa programoje

programa

PerZiOréti paciento
ADP programu
duomenis
ildyti SKL ligy rizikos
nustatymo anketa

PerZidréti paciento
istorinius ADP
programu duomenis,

Pildyti SKL Specialistas
prevencijos priemoniu
plang

oordinuoti pacientg
ADP programos
igyvendinima

8.2 paveikslas. Specialisty panaudos atvejai
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usieti medicininius
dokumentus su ADP
programa

gikti ADPP duomeni
HIS/LIS

Surinkti duomenis i§
VDV IS

3

Sistema
eikti duomenis VDV

15

Surinkti duomenis
atrankai

8.3 paveikslas. Sistemos panaudos atvejai
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9.Integraciniy sasajy reikalavimai

Prevenciniy programy realizacijos apimtyje numatomos 3 duomeny mainy kryptys:

e Duomeny mainai su sveikatos prieziuros jstaigy informacinémis sistemomis (HIS / LIS);

e Duomeny mainai su iSorinémis informacinémis sistemomis, siekiant surinkti duomenis,
reikalingus atlikti pacienty atrankg patekimui j prevencines programas;

e Duomeny mainai su VDV IS, siekiant sinchronizuoti duomenis su VDV IS jau sukurtomis
prevencinémis programomis.

HIS / LIS duomeny mainy kryptyje numatoma keistis visais su prevencinémis programomis
susijusiais duomenis. Duomeny mainai tarp ESPBI IS ir HIS / LIS yra abipusiai. Turi bati sudaryta
galimybé tiek teikti duomenis j ESPBI IS, tiek pasiimti aktualius duomenis i§ ESPBI IS. Sioje
duomeny kryptyje numatoma mainytis prevenciniy programy ciklo duomenimis, istoriniais cikly
duomenimis. Taip pat, turi bati atnaujintos egzistuojancios integracijos atsizvelgiant j pakeitimus
ESPBI IS formose.

Dalis prevenciniy programy atrankai reikalingy duomeny turi bati gaunami i$ iSoriniy sistemy.
Reikalingi duomenys ir jy Saltiniai pateikti skyriuje 986 ,Atrankos kriterijai

“. Surinktus duomenis humatoma saugoti prevenciniy programy posistemyje, i$ kur véliau jie galés
bati panaudoti duomeny analizés jrankiy, kurie jgyvendins pacienty atranka.

Tredia duomeny mainy krytis yra su VDV IS. Si iSoriné sistema paremta Palantir Faundry
platforma. Kadangi Sioje platformoje Siuo metu yra realizuotos 3 prevencinés programos,
numatoma sukurti duomeny mainus, kurie leisty ESPBI IS ir VDV IS sinchronizuoti turimg
informacijg. IS VDV IS kartu su prevenciniy programy cikly informacija numatoma gauti:

Pacientus, atrinktus dalyvauti prevencinése programose;

Informacijg apie atrinktiems dalyviams iSsiystus kvietimus;

Informacijg apie uzregistruotus pacientus;

Informacijg apie pacienty atsisakymg dalyvauti prevencinéje programoije;

Taip pat numatoma, kad VDV IS turi pasiekti duomenys apie tyrimy rezultatus, pacientams
nustatytas diagnozes bei jy atsisakymg dalyvauti prevencinéje programoje.

Siekiant uztikrinti realizuojamy procesy veikima, turi bGti sukurti duomeny mainai tarp ESPBI IS
vidiniy komponenty. Turi bati sudarytos salygos kitiems ESPBI komponentams gauti E014, E027-
va, SKL bei kity formy duomenis.

Zemiau esandioje lenteléje pateikiami preliminaris reikalavimai duomeny mainams.

9.1 lentelé. Duomeny mainy reikalavimai

Jei ESPBI IS jau turi integracijg su 3altiniu, Tiekéjas detalios analizés ir projektavimo etapo metu
turi jvertinti egzistuojancig integracija. Jei integracija neuztikrina reikalingy duomeny gavimo,
integracija turi bati modernizuota taip, kad baty gaunami reikalingi duomenys.

Tiekéjas analizés ir projektavimo metu su Perkancigjg organizacija turés suderinti perduodamy
ar gaunamy duomeny apimtis bei duomeny apsikeitimo taisykles, dalyvauti susitikimuose su
integruojamy informaciniy sistemy ar registry informaciniy sistemy tvarkytojais, bei parengti ar
jvertinti duomeny mainy sutarciy priedus, aprasancius integracijos apimtis.



Turi bati realizuotas prevenciniy programy atrankai reikalingy duomeny gavimas. Reikalingi
duomenys ir jy Saltiniai patiekti skyriuje 6 ,Atrankos kriterijai

Turi bati realizuotas tyrimy ir nustatyty diagnoziy perdavimas j VDV IS.

Turi badti realizuotas prevenciniy programy atrankos, kvietimy, registracijy ir atsisakymo
dalyvauti prevencinéje programoje duomeny gavimas is VDV IS.

Turi bati realizuoti integraciniai taSkai mainytis prevenciniy programy duomenimis ir E014,
EO027-va duomenimis su HIS. Duomenys, dalyvaujantys duomeny mainuose:

e Prevenciniy programy tiksliniy populiacijy sgrasai (tik duomeny skaitymui):
o Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencinés programos tikslinés populiacijos sagrasas;
o PrieSinés liaukos (prostatos) prevencinés programos tikslinés populiacijos
sgrasas.

e 5 prevenciniy programy cikly duomenys:
o Decentralizuoty programy cikly duomenys skaitymui ir raSymui;
o Centralizuoty programy cikly duomenys tik duomeny skaitymui.

e Duomenys apie paciento sutikimg / atsisakymg dalyvauti programoje;
e SKL rizikos nustatymo anketa;

o SKL prevencijos priemoniy planas;

o EO014;

e EO027-va.

Siekiant realizuoti FHIR integracines sgsajas duomeny apsikeitimui tarp ESPBI IS ir SP] IS
(HIS/LIS), Tiekéjas turi suprojektuoti ir detaliai specifikuoti kiekvienam realizuojamam ar
modernizuojamam medicininiam dokumentui / formai:

¢ Integracinius taskus (end-points);
¢ FHIR duomeny mainy struktdras;
e Duomeny mainy atributus, kurie nepatenka j FHIR duomeny mainy struktdras;

e Fizines reliacines duomeny struktdras, kuriose ESPBI IS gauti dokumentai turés buti
iSsaugomi, pagal poreikj — iSskleistu pavidalu;

e Validavimo taisykles:
o Schematrono arba kitomis priemonémis;
o Logines taisykles, realizuotas JAVA priemonémis;

e Klaidy apdorojimo scenarijus;
e Klaidy pranesimus;
e Pagal poreikj — dokumenty iSskleidimo | reliacine strukttirg algoritmus ir taisykles;

e Kitg informacijg, kuri bus reikalinga realizuoti visy numatyty medicininiy formy duomeny
apsikeitimg tarp ESPBI IS ir SP] IS.



Turi bati perziGrétos ir atitinkamai atnaujintos jau egzistuojanCios formy, Kkurios
modernizuojamos Projekto apimtyje (E200/a, E025, EO027, E027-ats), integracijos (tiek
duomeny teikimo, tiek duomeny gavimo).

eLAB ir kituose ESPBI IS posistemiuose turi bati realizuoti integraciniai taskai, per kuriuos baty
keiCiamasi formy duomenimis tarp ESPBI IS komponenty. Reikalavimas turi bati jgyvendinamas
bendradarbiaujant ir derinant realizacijg su eLAB plétros paslaugy teikéju.

Tiekéjui paslaugy teikimo metu bus pateikti ADPP tyrimy FHIR duomeny modeliai, reikalingos
kody sistemos ir reikSmiy rinkiniai.
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10. Priedai
10.1. Priedas Nr. 1 — BPMN procesy notacija

Simbolio grupé Simbolis ReikSmé

Jvykiai (angl. events)

Paprasta proceso pradzia

Proceso pradZzia, kai gaunamas pranesimas

Proceso pradzia, priklausanti nuo laiko jvykio

Proceso pradzia, priklausanti nuo sglygos, pvz., reagavimas j

salygy pasikeitimag

Proceso pradzia, signalas

Proceso pabaiga

Tarpinis jvykis, kuris nutinka tarp proceso pradzios ir
pabaigos. Galimi tarpiniai jvykiai:

OHONCHONOHON®

e PraneSimo gavimas;
e Laiko tarpas, periodas;
e  Salyginis;
e Signalas.
UZduotys / Veiksmai = Proceso zingsnis, kuris néra atliekamas sistemoje
(angl. tasks)
8 Veiksmas sistemoje atliekamas naudotojo
& Veiksmas sistemoje atliekamas automatiskai

L
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Simbolio grupé

Simbolis

ReikSmé

Vartai (angl. gateways)

Sekos srautas (angl.
sequence flow)

Pranesimy srautas
(angl. message flow)

Atsakomybés sritys
(angl. pool and lane)

]
L )
) .
=
y )
) .
L )
>
O-————==- >
QU
5%
a >

Veiksmas, kurio metu iSsiunciama uzduotis

Veiksmas, kurio metu gaunama uzduotis

Sub-proceso veiksmas. Sub-procesai apjungia keletg
skirtingy veiksmy arba yra referuojama j kitg procesa
apraSyta kitame skyriuje

ISkvie€iamas sub-proceso veiksmas

Alternatyvus sprendimas zymi proceso srauto vieta, kur reikia
pasirinkti vieng i$ keliy galimy srauto kryp¢€iy

Lygiagreciy veiksmy simbolis Zymi proceso srauto vieta, kur
reikia atlikti kelis veiksmus vienus metu

Jtraukianciy veiksmy simbolis Zymi proceso srauto vietg, kur
reikia pasirinkti vieng ar kelis i§ galimy srauto krypc€iy

Proceso sekos srautas rodo, kokia tvarka atliekami proceso
veiksmai

PraneSimy sekos srautas, kuris naudojamas praneSimy ir
duomeny objektams perkelti tarp proceso atsakomybiy riby

Proceso veikéjy (aktoriy) atsakomybiy ribos
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Simbolio grupé

Duomeny objektas

Artefaktai

Simbolis ReikSmeé
—B Suformuotas dokumentas
PraneSimas
Prasymas
dalyvauti
konkurse
S - Grupé
f |
! i
! |
N s
Komentaras
Text
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10.2. Preliminarus medicininiy el. formy pakeitimai

Zemiau pateikiami preliminaris el. formy, naudojamy prevencinése programose, duomeny lauky apradymai bei numatomi el. formy
pakeitimai. Pazymeétina, kad projekto metu turi bati sukurtos naujos el. formos:

e 10.4 lentelé. Specialisto darbo vietos duomeny lauky aprasymas

Lauko pavadinimas Aprasymas Lauko tipas Komentaras

|staigos pavadinimas Pateikiamas jstaigos pavadinimas Tekstas. Privalomas Duomenys automatiskai
imami  i§  sistemoje

|staigos JAR kodas Pateikiamas jstaigos juridinio asmens kodas 9 skaitmeny kodas. Privalomas esanciy duomeny

|staigos (padalinio) Pateikiamas jstaigos SVEIDRA numeris Tekstas. Privalomas

SVEIDRA numeris

|staigos adresas Pateikiamas jstaigos adresas Adresy registro formatas
|staigos kontaktinis telefono Pateikiamas jstaigos kontaktinis telefono numeris Tekstas. Neprivalomas
numeris

|staigos el. pasto adresas Pateikiamas jstaigos kontaktinis elektroninis pastas Tekstas. Neprivalomas

e Paciento Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos nustatymo anketa,
e SKL prevencijos priemoniy planas.

Vélesniy analiziy metu turés bati atsizvelgiama j kity projekty metu atliktas analizes (kurios vykdomos Sio dokumento rengimo metu),
galimai pakoreguotus duomeny rinkinius, ir naujai priimtus teisés aktus. ] el. formy galutinj derinimg turés bati jtraukti prevenciniy
programy administravimo grupés nariai. 10.2.1 poskyryje pateikiami specialisto, paciento, sveikatos jstaigos, ir specialisto darbo
vietos bendrieji duomeny rinkiniai, kurie taikomi Zemiau Siame skyriuje pateiktiems elektroniniams medicinos dokumentams.
Esamiems specialisto, paciento ir sveikatos jstaigos bendriesiems duomenims pakeitimai nenumatomi.

10.2.1. Medicininio dokumento antrasté
Duomenys apie specialistg, jo jstaigg, kvalifikacijg bei pacienta:

10.1 lentelé. Specialisto duomeny lauky apraSymas
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Lauko pavadinimas Aprasymas Lauko tipas Komentaras

Vardas Lauke pateikiamas specialisto vardas Tekstas. Privalomas Duomenys automatiSkai
imami is sistemoje

Pavardé Lauke pateikiama specialisto pavarde Tekstas. Privalomas esanciy duomeny

Spaudo numeris Lauke pateikiamas specialisto spaudo numeris Tekstas. Privalomas

Skyrius Lauke pateikiamas specialisto skyrius Tekstas. Privalomas

Gydytojo profesiné Lauke pateikiama specialisto profesiné kvalifikacija Tekstas. Privalomas

kvalifikacija

Specialisto telefono numeris Lauke pateikiamas specialisto telefono numeris Tekstas. Neprivalomas

Specialisto el. pasto Lauke pateikiamas specialisto el. pasto adresas Tekstas. Neprivalomas

adresas

10.2 lentelé. Paciento duomeny lauky apraSymas

Lauko pavadinimas Aprasymas Lauko tipas Komentaras

Asmens kodas Lauke pateikimas paciento asmens kodas Tekstas. Privalomas Duomenys automatiskai
imami is sistemoje

Vardas Lauke pateikiamas paciento vardas Tekstas. Privalomas esanciy duomeny

Pavardée Lauke pateikiama paciento pavardé Tekstas. Privalomas

Gimimo data Lauke pateikiama paciento gimimo data Tekstas. Privalomas

Amzius Lauke pateikiamas paciento amzius Tekstas. Privalomas

Lytis Lauke pagal klasifikatoriy pateikiama paciento lytis Tekstas. Privalomas

Paciento gyvenamosios Pateikiamas paciento deklaruotos gyvenamosios vietos Tekstas. Neprivalomas

vietos adresas adresas
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Lauko tipas Komentaras

Lauko pavadinimas Aprasymas
Paciento gyvenamoji vieta Pateikiamas paciento gyvenamosios vietos adresas
Paciento ESI numeris Lauke pateikiamas unikaliai paciento ESPBI elektronine ligos

istorijg identifikuojantis kodas

Paciento kontaktinis Pateikiamas paciento kontaktinis telefono numeris
telefono numeris

Paciento el. pasto adresas Pateikiamas paciento el. pasto adresas

Kitas paciento Lauke pateikimas kitas paciento indentifikavimo kodas
indentifikavimo kodas

10.3 lentelé. [staigos duomeny lauky apraSymas

Tekstas. Neprivalomas

Tekstas. Privalomas

Tekstas. Neprivalomas

Tekstas. Neprivalomas

Tekstas. Neprivalomas

Lauko pavadinimas Aprasymas

|staigos pavadinimas Pateikiamas jstaigos pavadinimas

|staigos JAR kodas Pateikiamas jstaigos juridinio asmens kodas
|staigos (padalinio) Pateikiamas jstaigos SVEIDRA numeris

SVEIDRA numeris

|staigos adresas Pateikiamas jstaigos adresas

|staigos kontaktinis telefono Pateikiamas jstaigos kontaktinis telefono numeris
numeris

|staigos el. pasto adresas Pateikiamas jstaigos kontaktinis elektroninis pastas

10.4 lentelé. Specialisto darbo vietos duomeny lauky aprasymas

Lauko tipas Komentaras

Tekstas. Privalomas Duomenys automatiskai
imami  i§  sistemoje

9 skaitmeny kodas. Privalomas esanciy duomeny

Tekstas. Privalomas
Adresy registro ~ formatas.
Privalomas

Tekstas. Neprivalomas

Tekstas. Neprivalomas
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Lauko pavadinimas Aprasymas Lauko tipas Komentaras

|staigos pavadinimas Pateikiamas jstaigos pavadinimas Tekstas. Privalomas Duomenys automatiSkai
imami 8§  sistemoje

|staigos JAR kodas Pateikiamas jstaigos juridinio asmens kodas 9 skaitmeny kodas. Privalomas esanciy duomeny

|staigos (padalinio) Pateikiamas jstaigos SVEIDRA numeris Tekstas. Privalomas

SVEIDRA numeris

|staigos adresas Pateikiamas jstaigos adresas Adresy registro formatas

|staigos kontaktinis telefono Pateikiamas jstaigos kontaktinis telefono numeris Tekstas. Neprivalomas

numeris

|staigos el. pasto adresas Pateikiamas jstaigos kontaktinis elektroninis pastas Tekstas. Neprivalomas
10.2.2. Paciento Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos nustatymo anketa

Zemiau pateikiama Paciento $irdies ir kraujagysliy ligy rizikos nustatymo anketa (10.5-10.9 lentelés), kuri turi bati sukurta ESPBI IS
projekto metu.

10.5 lentelé. Paciento Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos nustatymo anketa

Lauko Aprasymas Lauko tipas Komentaras

EVELINTES

|staiga Automatiskai uzpildoma anketos dalis, kurioje pateikiama
Sveikatos priezilros jstaigos informacija, kurioje

pacientas gauna paslaugg 10.3 lentelé. |staigos

duomeny lauky
aprasymas
Registratorius Automatiskai uzpildoma anketos dalis atvaizduojanti 10.1 lentele.
specialisto (pildancio Paciento Sirdies ir kraujagysliy ligy Specialisto duomeny
rizikos nustatymo anketg) duomenis lauky apraSymas

Pacientas Automatiskai uzpildoma anketos dalis atvaizduojanti
paciento (kuriam nustatinéjama SKL rizika) duomenis
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Lauko

EVELITYES

Aprasymas
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Lauko tipas

Komentaras

Specialisto
darbo vieta

Vertinimo data

Gretutinés
létinés ligos

Rizikos
veiksniai

Bendras rizikos
veiksniy
skaicius

Objektyvi baklé
ir atlikti tyrimai

Sirdies ir
kraujagysliy
ligy rizikos
grupé

Sveikatos priezilros staigos, kurioje dirba specialistas,
duomenys. Automatiskai uzpildoma anketos dalis

Lauke i$ kalendoriaus jvedama vertinimo data ir laikas,
arba parenkamas esamas laikas

Anketos dalis, kurioje pateikiami lydintys Iétiniai susirgimai

Anketos dalis, kurioje pateikiami rizikos veiksniai

Atvaizduojamas sumos rezultatas visy esamy rizikos
veiksniy (10.7 lentelé. Rizikos veiksniai)

Anketos dalis, kurioje pateikiama objektyvi baklé ir atlikti
tyrimai

Anketos dalis ,,SIRDIES IR KRAUJAGYSLIY LIGY
RIZIKOS GRUPE". Joje pazymima nustatyta Sirdies ir
kraujagysliy ligy rizikos grupé. Rizikos grupés:

e Maza ir vidutiné
e Didelé
e Labaididelé

10.2 lentele.
Paciento duomeny
lauky
aprasymas

10.4 lentele.
Specialisto darbo
vietos duomeny

lauky aprasymas

Datos laukas.
Privalomas

10.6 lentelé. Lydintys
letiniai SUSIrgimai

10.7 lentelé. Rizikos
veiksniali

Skaicius. Privalomas

10.8 lentelé.
Objektyvi bdkle ir
atlikti tyrimai

Zymimasis langelis.
Privalomas

Jei nejmanoma automatidkai parinkti SKL rizikos
grupeés, turi bati neinterpretuojama, ir paliekama
Seimos gydytojui nuspresti.

Gydytojas specialistas pildydamas anketq turi turéti
galimybe pasiekti SKL programoje dalyvaujancio
paciento priskyrimo rizikos grupei kriterijus.
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Lauko Aprasymas Lauko tipas Komentaras

EVELITYES

Parenkama automatiSkai esant pakankamai duomenuy, Plac¢iau: SKL prevencijos ir ankstyvosios
arba jvedama rankiniu badu diagnostikos programos (https://e-

seimas.Irs.It/portal/leqal Act/It/ TAD/TAIS.267675/asr)
5 priedas: Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencijos ir
ankstyvosios diagnostikos programoje dalyvaujancio
paciento priskyrimo rizikos grupei kriterijai

10.6 lentelé. Lydintys létiniai susirgimai

Lauko Aprasymas Lauko tipas Komentaras

pavadinimas

Ankstesnés ir Paciento diagnoziy (esanciy ESPBI) klasifikatorius. Klasifikatorius. Egzistuoja baigtinis diagnoziy, jtakojanciy Sirdies ir
dabartinés  létinés Turi bati leidziamas daugiau nei vienas pasirinkimas. Neprivalomas kraujagysliy ligas, sgrasas. Preliminarus
ligos Parenkama  automatiskai esant pakankamai (apibendrintas) sarasas:

duomeny, arba jvedama rankiniu badu o o ] )
e F31 (bipolinis sutrikimas) - gali bdti, kad

diagnozé bus matoma tik e.recepte.

e F32.2-F32.9, F33.2-F33.9 (vidutinés-
sunkios depresijos epizodai) - gali bati, kad
diagnozé bus matoma tik e.recepte.

e F41.1 (generalizuotas nerimo sutrikimas) -
gali bdti, kad diagnozé bus matoma tik
e.recepte.

e Erektiliné disfunkcija: N48.4 (organiné

impotencija), F52.2  (lytiniy  reakcijy

iSnykimas)

B20-B24 (ZIV) konfidenciali

C00-C96 (onkologinés ligos)

J44 (létiné obstrukciné plauciy liga)

148 (prieSirdziy virpeéjimas/plazdéjimas)

I50 (Sirdies nepakankamumas)

MO5 (reumatoidinis artritas)

N18 (létiné inksty liga)

G43.1 (migrena su aura)

G47.3 (miego apnéja)
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Lauko Aprasymas Lauko tipas Komentaras

SEVELITNES

e K50 (Krono liga) - 3.4.6 rasoma, kad yra
jrodymy, jog aktyvi liga 20 proc. didina KVL
rizikg

e K51 (opinis kolitas) - 3.4.6 raSoma, kad yra
jrodymy, jog aktyvi liga 20proc. didina KVL
rizikg.

e 244 (gestacinis diebetas)

e (013, 014, 015 (gestacineé hipertenzija,
preeklampsija, eklampsija).

Svarbu aktualumas (pvz.: TLK vesta 1 kartg prie$
5 metus ar seniau bus neaktualu; aktualus, jeigu
vesta per paskutinius 12 mén., iSskyrus nésciyjy
patologijg - terminas bus ilgesnis).

Siuo metu vartojami Paciento tuo metu vartojami vaistai dél Iétiniy ligy. Klasifikatorius. Per paskutinius 3 ménesius atsiimtas vaistas (e.
vaistai Parenkama  automatiS8kai esant pakankamai Neprivalomas recepty duomeny bazé).
duomeny, arba jvedama rankiniu badu

Paros dozé Siuo metu vartojamo vaisto paros dozé. Parenkama Tekstinis laukas.
automatiSkai esant pakankamai duomeny, arba Neprivalomas
jvedama rankiniu badu

10.7 lentelé. Rizikos veiksniai

Lauko pavadinimas Aprasymas Lauko tipas Komentaras
Arteriné hipertenzija Leidziami pasirinkimai: Zymimasis Pazymima automatiskai tik pagal TLK diagnozes 110, I11,
. langelis. 113, 115. Jeigu vesta 1 kartg prieS 5 metus ar seniau —
* Néra Privalomas neaktualu.
e Yra, negydoma
e Yra, gydoma ,Yra, gydoma“ - atitinka metabolinio sindromo (2 priedas)

o ) asmuo vartoja antihipertenzinius vaistus kriterijy
Parenkama automatiSkai esant pakankamai

duomeny, arba jvedama rankiniu badu

Dislipidemija Leidziami pasirinkimai: Zymimasis Salia lauko pavadinimo turi bati pateikiama orientaciné
. langelis. informacija: MTL Ch > 2,6 mmol/l ir (ar) ne DTL Ch > 3,0
* Néra Privalomas
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Lauko pavadinimas

Cukrinis diabetas

Ar CD > 10 mety?

Gliukozés
tolerancijos
sutrikimas arba alkio
gliukozés sutrikimas

Aprasymas

e Yra, negydoma
e Yra, gydoma

Parenkama automatiskai esant pakankamai
duomeny, arba jvedama rankiniu badu

Leidziami pasirinkimai:
e Néra

e Yra, negydoma
e Yra, gydoma

Parenkama automatiskai esant pakankamai
duomeny, arba jvedama rankiniu bGdu

Leidziami pasirinkimai:

e Taip
e Ne

AutomatiSkai pazymima ,Taip“ jei Zmogus
serga cukriniu diabetu daugiau nei 10 mety.
(Skai¢iuojama nuo diagnozés atsiradimo
ESPBI IS.) Turi bati galimybé specialistui
pazyméti paciam

Leidziami pasirinkimai:
e Néra

e Yra, negydoma
e Yra, gydoma

AutomatiSkai zymima tarpinés hiperglikemijos
atveju, jeigu randamos aktualios TLK
diagnozes (E09), t. y. E09 indikuoja, kad yra, o
vaistai Metforminas, GLP-1 (Semaglutidas,
Eksenatidas, Liraglutidas, Dulaglutidas)
indikuoja, kad gydoma. Kitais atvejais turi bati
galimybé specialistui pazymeéti paciam

Lauko tipas

Zymimasis
langelis.
Privalomas

Zymimasis
langelis.

Neprivalomas

Zymimasis
langelis.
Privalomas

Komentaras

mmol/l, DTL Ch vyr. < 1,0 mmol/l (buvo 0,9 mmol/l), mot. <
1,3 mmol/l, TG 2 1,7 mmol/l.

vyr. < 1,0 mmol/l, mot. < 1,3 mmol/l - atitinka metabolinio
sindromo (2 priedas) sumazéjusi DTL koncentracija kriterijy.

TG = 1,7 mmol/l - atitinka metabolinio sindromo (2 priedas)
padidéjusi Trig. koncentracija kriterijy.

,Yra, gydoma“ - atitinka metabolinio sindromo (2 priedas)
asmuo vartoja lipidus mazinancius vaistus kriterijy

Atitinka metabolinio sindromo "Padidéjusi alkio glikemija
(arba asmuo vartoja glikemijg mazinancius vaistus)"
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Komentaras

Lauko pavadinimas

Aprasymas Lauko tipas

Pilvinio tipo Leidziami pasirinkimai: Zymimasis
nutukimas (juosmens . langelis.
e Néra

apimtis vyr. =2 102 cm, Privalomas
mot. = 88 cm)ir/ arba * Yra, negydoma
KMI > 25 kg/m? e Yra, gydoma
Parenkama automatiskai esant pakankamai
duomeny, arba jvedama rankiniu bGdu
Rukymas LeidZiami pasirinkimai: Zymimasis SCORE2 skai€iavimui naudojamas duomuo ,Ruko*
o langelis.
¢ Nerukeé Privalomas
e Riko
e RuUké anksciau
Parenkama automatiSkai esant pakankamai
duomeny, arba jvedama rankiniu btdu
Kada meté? Nurodomi kalendoriniai metai, kuriais pacientas Kalendoriniai
meté rOkyti. |keliama automatiSkai esant metai.

Kiek mety nerdko?

Stazas

Rakymo forma

pakankamai duomeny sistemoje, arba jvedama
rankiniu bidu

Paskaiciuoti laikotarpj nuo mety kada meté
rakyti iki einamosios datos

Nurodoma kiek mety pacientas rdko. |keliama
automatiSkai esant pakankamai duomeny
sistemoje, arba jvedama rankiniu badu

Leidziami pasirinkimai:

e cigaretés, cigarai, cigarilés, kitas
rakomas tabakas,
kaitinamojo tabako gaminiai,
elektroninés cigaretes,

oraliniam vartojimui skirtas tabakas,
kita.

Privalomas  jei
pasirinkta "Rdké
anksciau®

Skaidius.
Privalomas, jei
pasirinkta ,Rdke
anksciau®

Skaicius.
Privalomas  jei
pasirinkta "Rdko*

Klasifikatorius.
Privalomas  jei
pasirinkta "Rko*
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Lauko pavadinimas

Fizinis aktyvumas

Mityba

Alkoholio vartojimas

AUDIT / AUDIT-C
testo rezultato
interpretacija

Seiminé  ankstyvos
SKL (vyr. < 55 m,,
mot. < 60 m) ar
ankstyvos  Sirdinés
mirties anamnezé

Seimine cukrinio
diabeto anamnezé

Seiminé
hipercholesterolemija

Aprasymas
Parenkama automatiskai esant pakankamai
duomeny, arba jvedama rankiniu badu
Leidziami pasirinkimai:

e Pakankamas;

e Nepakankamas
Leidziami pasirinkimai:

e Subalansuota;

¢ Nesubalansuota.
Leidziami pasirinkimai:

e Néra

e Yra
e Nezinoma

Jei ,Alkoholio vartojimas® pasirenka ,Yra"
jkeliamas alkoholio vartojimo jpro€iy vertinimo
anketos (AUDIT / AUDIT-C) rezultatas.
|keliama automatiSkai esant pakankamai
duomeny, arba jvedama rankiniu bGdu

Leidziami pasirinkimai:
e Néra

e Yra
e Nezinoma

Jvedama rankiniu btdu
Leidziami pasirinkimai:
e Néra
e Yra
e Nezinoma
Leidziami pasirinkimai:
o Néra
e Yra

Lauko tipas

Zymimasis
langelis.
Privalomas

Zymimasis
langelis.
Privalomas

Zymimasis
langelis.
Privalomas

Tekstas.
Neprivalomas

Zymimasis
langelis.
Privalomas

Zymimasis
langelis.
Privalomas

Zymimasis
langelis.
Privalomas

Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uztikrinimo ir kokybes kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

Komentaras

Pakankamas - Fizinis aktyvumas > 150 min./sav. vidutiniu
intensyvumu arba > 75 min./sav. dideliu intensyvumu, arba
atitinkamas dviejy intensyvumo lygiy derinys per savaite

Nesubalansuota - Daug so€iyjy riebaly, trans-riebaly,
druskos, raudonos mésos, cukraus, alkoholio > 100 g/sav.,
mazai darzoviy, vaisiy, zuvies, rieSuty, pilno grido produkty

Gydytojas specialistas pildydamas anketa turi turéti galimybe
pasiekti  Olandy lipidy  kliniky tinklo  Seiminés
hipercholesterolemijos diagnostikos kriterijus (https://www.e-
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Lauko pavadinimas

Aprasymas

Jvedama rankiniu bddu

10.8 lentele. Objektyvi bakleé ir atlikti tyrimai

Lauko pavadinimas

Aprasymas

Lauko tipas Komentaras

tar.lt/portal/lt/legalAct/6d31fbd06b5111efafbb8694c098bach

, 3 priedas).

Didelés SKL rizikos grupés kriterijus

Lauko tipas

Komentaras

Ugis

Svoris

Liemens apimtis

KMI

Kraujospudis sistolinis

Kraujospudis diastolinis

Gliukozé veniniame
kraujyje

Paciento Ggis, cm. Parenkama automatiSkai esant
pakankamai duomeny, arba jvedama rankiniu
bddu

Paciento svoris, kg. Parenkama automatidkai
esant pakankamai duomeny, arba jvedama
rankiniu badu

Paciento liemens apimtis, cm. Parenkama
automatiskai esant pakankamai duomeny, arba
jvedama rankiniu badu

Kino masés indeksas:
KMI = Svoris (kg) / (Ugis (cm) / 100)?

Lauko pavadinimas ,AKS". Arterinis kraujo
spaudimas. Atvaizduojama kaip: <Kraujospudis
sistolinis>/<Kraujospidis  diastolinis> mmHG.
Parenkama automatiSkai esant pakankamai
duomeny, arba jvedama rankiniu badu

Sirdies susitraukimy daZnis (kitaip: pulsas),
nurodomas kartais per minute. Parenkama
automatisSkai esant pakankamai duomeny, arba
jvedama rankiniu badu

Gliukozés veniniame kraujyje rezultatas, mmol/l.
Parenkama automatiSkai esant pakankamai
duomeny, arba jvedama rankiniu badu

Skaicius. Privalomas

Skaicius. Privalomas

Skaicius. Privalomas

Automatiskai
paskaiciuojamas
skaicius. Privalomas
Skaicius. Privalomas

Skaicius. Privalomas

Skaicius. Privalomas

Skaicius. Privalomas

Salia lauko pavadinimo turi bati pateikiama
orientaciné informacija: nevalgius 8-12 val.
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Lauko pavadinimas

Glikozilinto
hemoglobino tyrimas

Lipidograma

EKG (12 derivacijy; 25
mm/s)

Pakitimy aprasymas

Kreatinino tyrimas

aGFG

Albuminas/Kreatininas
(sergantiems  cukriniu
diabetu)

Aprasymas

Glikozilinto hemoglobino tyrimo rezultatas, %.
Parenkama automatiSkai esant pakankamai
duomeny, arba jvedama rankiniu badu

Anketos dalis, kurioje pateikiami lipidogramos
rezultatai

Elektrokardiograma. Leidziami pasirinkimai:

e norma
e  pakitimai

Jvedama rankiniu bddu

Pasirinkus ,pakitimai“ turi bdti leidziama laisvu
tekstu suvesti kokie pakitimai

Kreatinino tyrimo rezultatas, pmol/l
ApskaiCiuotasis glomeruly filtracijos greitis.
ApskaiCiuojama automatiSkai pagal amziy, lyij,
kreatining.

Albumino Slapime ir kreatinino Slapime santykis

Prevenciniy programy vykdymo, kokybés uztikrinimo ir kokybes kontrolés ESPBI IS posistemio veiklos modelis

Lauko tipas

Skaicius.
Neprivalomas

10.9 lentelé.
Lipidograma

Zymimasis langelis.
Privalomas

Tekstinis laukas.
Privalomas tik tada
jei pazymimas
langelis ,pakitimai“
Skaicius. Privalomas
Automatiskai
paskaiciuojamas

skaicius. Privalomas

Skaicius.
Neprivalomas

Komentaras

Jei gliukozeés konc. nevalgius 6,1 mmol/l, reikalingas
tolesnis vertinimas

Salia lauko pavadinimo turi bdti pateikiama
orientaciné informacija: jei reikalingas

Zigréti  duomeny rinkinio detaly aprasyma
Sirdies_ir_kraujagysliu_ADP_DR_v1.0.docx 7.4
lenteléje

Salia lauko pavadinimo turi bdti pateikiama
orientaciné informacija: nevalgius 8-12 val.

Zigréti  duomeny rinkinio detaly aprasymag
Sirdies_ir_kraujagysliu_ADP_DR_v1.0.docx 7.4
lenteléje

Zigréti  duomeny rinkinio detaly aprasyma
Sirdies_ir_kraujagysliu_ADP_DR_v1.0.docx 7.4
lenteléje

Zigréti  duomeny rinkinio detaly apradyma
Sirdies_ir_kraujagysliu_ADP_DR_v1.0.docx 7.4
lenteleje, skaiCiuojamas pagal 2009 CKD-EPI
(reikalinga rasé). Arba gali biti skai¢iuojama pagal
2021 CKD-EPI (nereikalinga nurodyti rasés), pvz.
https://www.mdcalc.com/calc/3939/ckd-epi-
equations-glomerular-filtration-rate-gfr.
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Lauko pavadinimas

Aprasymas

Lauko tipas

Komentaras

Metabolinis sindromas

Bendras

Sirdies  ir

kraujagysliy ligy rizikos

vertinimas
SCORE2)

(pagal

Leidziami pasirinkimai:

e Néra
e Yra (yra maziausiai 3 pozymiai i 5 (NCEP
ATP 111))

Parenkama automatiSkai esant pakankamai
duomeny, arba jvedama rankiniu badu

SCORE 2 (angl. systematic coronary risk
estimation) rizikos nustatymo jvertis.

SCORE 2 apskaiciuojama automatiSkai esant
pakankamai duomeny, arba jvedama rankiniu
badu.

SCORE2 neskaiciuojama:

e Sergantiems 1 ir 2 tipo CD, LIL, Seimine
dislipidemija / hipercholesterolemija.

e Kai néra Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos
veiksniy (jei vienintelis rizikos veiksnys —
paciento amzius) - 5 priedo saglyga. (Jei
varnelé ant bet kurio rizikos veiksnio
anketoje, teoriSkai turi bati skaiciuojama
SCOREZ2))

e Jeigu reikSmés neatitinka SCORE 2
lentelés reikSmiy (neDTL < 3 mmol/l, > 6,9
mmol/l, AKS < 100 mmHg), 4 priedas.

e Jeigu vaizdiniais tyrimais
(koronarografijos, vainikiniy arterijy
kompiuterinés tomografijos angiografija,
miego arterijy ultragarsiniu tyrimu)
nustatyta ateroskleroziné plokstelé.
Identifikuoti kol kas galima pagal TLK
kodus 125.11, 165.2. Sie pacientai i$ karto

Zymimasis langelis.

Privalomas

Skaicius.
Neprivalomas

Gydytojas specialistas pildydamas anketg turi turéti
galimybe pasiekti metabolinio sindromo vertinimo
kriterijus.

Plagiau apie kriterijus pateikiama SKL prevencijos ir
ankstyvosios diagnostikos programos (https://e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/I/ TAD/TAIS.267675/asr)
2 priede: Metabolinio sindromo vertinimo kriterijai ir
vertinimas.

Metabolinis sindromas yra Labai didelés SKL rizkos
grupés pozymis (5 priedas)

SCORE 2 véliau naudojama kaip vienas i$
parametry nustatyti asmens S$irdies ir kraujagysliy
ligy rizikos grupe.

Gydytojas specialistas pildydamas anketg turi turéti
galimybe pasiekti SCORE 2 lentele, lentelés
vertinimo kriterijus.

Plagiau: SKL prevencijos ir ankstyvosios
diagnostikos programos (https://e-
seimas.Irs.It/portal/legalAct/I/ TAD/TAIS.267675/asr)
4 priedas: SCORE 2
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Lauko pavadinimas

10.9 lentelé. Lipidograma

Lauko pavadinimas

Aprasymas Lauko tipas

priskiriami labai didelés rizikos (LDR)
grupei pagal 5 prieda

Aprasymas

Komentaras

Lauko ti

ES

Komentaras

Bend. cholest.

DTL cholest.

Ne DTL cholest.

Bendrojo cholesterolio koncentracijos kraujo serume nustatymas, mmol/l.
Parenkama automatiSkai esant pakankamai duomeny, arba jvedama rankiniu
badu

Didelio tankio lipoproteiny cholesterolio koncentracijos kraujo serume
nustatymas, mmol/l. Parenkama automatiSkai esant pakankamai duomenuy,
arba jvedama rankiniu badu

Nedidelio tankio lipoproteiny cholesterolio koncentracijos kraujo serume
nustatymas, mmol/l. Parenkama automatiSkai esant pakankamai duomenuy,
arba jvedama rankiniu badu

MTL cholest. Mazo tankio lipoproteiny cholesterolio koncentracijos kraujo serume
nustatymas, mmol/l. Parenkama automatiSkai esant pakankamai duomenuy,
arba jvedama rankiniu badu

Trigliceridai Trigliceridai/Triacilgliceroliai. ~ Trigliceridy koncentracijos kraujo serume
nustatymas, mmol/l. Parenkama automatiSkai esant pakankamai duomenuy,
arba jvedama rankiniu badu

10.2.3. SKL prevencijos priemoniy planas

Skaicius

Skaidius

Skaidius

Skaicius

Skaidius

. Privalomas

. Privalomas

. Privalomas

. Privalomas

. Privalomas

MTL > 5 mmol/l yra labai
didelés  SKL  rizikos
pozymis (5 priedas)

Zemiau pateikiama SKL prevencijos priemoniy planas, kuris turi bati sukurtas projekto metu. SKL prevencijos priemoniy planas yra
anketa, kurios pirmg dalj sudaro paskirtas prevenciniy priemoniy planas, o kita dalis ,PASIEKIMY VERTINIMAS® pildoma jau praéjus
tam tikram laikui vertinant pasiekimus.
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10.10 lentelé. PACIENTO, PRISKIRTO SIRDIES IR KRAUJAGYSLIY LIGY RIZIKOS GRUPEI, SIRDIES IR KRAUJAGYSLIY LIGY PREVENCIJOS PRIEMONIY

PLANAS*

Lauko pavadinimas Aprasymas Lauko tipas Komentaras
SIRDIES IR KRAUJAGYSLIUY LIGY PREVENCIJOS PRIEMONIY PLANAS

Pacientas Paciento, kuriam nustatoma SKL rizika, duomenys.

Automatiskai uzpildoma anketos dalis

10.2 lentelé. Paciento

duomeny lauky
aprasdymas
Registratorius Specialisto, pildangio SKL prevencijos priemoniy plang, 10.1 lentelé. Specialisto
duomenys. Automatiskai uzpildoma anketos dalis duomeny lauky apraSymas
|staiga Sveikatos priezilros jstaigos, kurioje pacientas gauna
paslaugg, duomenys. Automatiskai uZpildoma anketos 10.3  lentelée.  Jstaigos
dalis duomeny lauky
aprasymas
Specialisto darbo vieta Sveikatos priezilros jstaigos, kurioje dirba specialistas, 10.4 lentelé. Specialisto
duomenys. Automatiskai uzpildoma anketos dalis darbo vietos duomeny
lauky aprasymas
Plano sudarymo data Lauke i$ kalendoriaus jvedama vertinimo data ir laikas, Datos laukas. Privalomas

arba parenkamas esamas laikas

Sirdies ir kraujagysliy Leidziami pasirinkimai: Zymimasis langelis.
ligy rizikos grupé e Didelé Privalomas

e Labaididele

Jei tik jmanoma, parenkama automatiskai i§ Paciento
Sirdies ir kraujagysliy ligy rizikos nustatymo anketos. Bet
turi bati leidziama jvesti ir rankiniu badu

Tikslinis MTL, Leidziami pasirinkimai: Zymimasis langelis.
atsizvelgiant j Sirdies ir Privalomas
kraujagysliy ligy rizikos

e <2.6 mmol/l
e <1.8 mmol/l
grupe e <1.4 mmolll

Pasirenkama rankiniu bddu

4 SKL prevencijos ir ankstyvosios diagnostikos programos (https:/e-seimas.Irs.lt/portal/legal Act/It/ TAD/TAIS.267675/asr) 7 priedas
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Lauko pavadinimas

Aprasymas

Lauko tipas Komentaras

Tikslinis AKS

Metimas rakyti

Sveika mityba

Kita

Fizinis aktyvumas

LKita“ apraSymas

Sveikas svoris

Tikslinis AKS <130/80 mmHg

Leidziami pasirinkimai:
e Farmakologinés
e Elgesio keitimo priemonés.

,Metimas rokyti, pabaigoje turi bdti atvaizduotas
informacinis tekstas: Vengti pasyvaus riikymo

Anketos dalis kurioje automatiSkai pateikiama Si
informacija:

Dieta: vaisiy ir darzoviy suvartojimas > 200 g per dieng,
35-45 g skaiduly (rekomenduojama i$ kruopy), saikingas
rieSuty suvartojimas (30 g per dieng, nestdyty), 1-2
porcijos zuvies per savaite (viena riebi zuvis), ribotas
liesos mésos, neriebiy pieno produkty ir skysty augaliniy
aliejy kiekis, sotieji riebalai <10 % visy suvartojamy
riebaly, juos keisti polineso€iausiais riebalais, mazinti
transriebaly kiekj, pageidautina, kad jie nebdty is
perdirbto maisto ir sudaryty <1 % visos suvartojamos
energijos, druskos < 5-6 g per diena.

Atsisakyti alkoholio, jei vartojamas, riboti suvartojimg iki
<100 g per savaite arba <15 g per dieng. Vengti daug
energijos turiniy maisto produkty, tokiy kaip cukrumi
saldinti gaivieji gérimai.

Duomeny laukas priklausantis ,Sveika mityba“ aplinkai.

Jvedama papildoma informacija apie siektinus mitybos
pokycius
Leidziami pasirinkimai:

e 30-60 minuc€iy vidutinio sunkumo fizinis
aktyvumas kasdien, naudinga ir nereguliari
fizineé veikla

e Kita

Pasirinkus ,Kita“ turi bdti leidziama laisvu tekstu suvesti
koks kitas fizinis aktyvumas

Kano masés indeksas (KMI) < 25 kg/m?

Informacinis tekstas. »Tikslinis AKS <130/80 mmHg* turi bati

Privalomas pateikiama kaip informacinis tekstas

Zymimasis langelis.

Neprivalomas

Informacinis tekstas. Dieta ir alkoholio vartojimo

Privalomas atsisakymas ar ribojimas turi bati
pateikiama kaip informacinis tekstas

Tekstinis laukas.

Neprivalomas

Zymimasis langelis.

Privalomas

Tekstinis laukas.

Privalomas, pasirinkus Kitg
fizinj aktyvuma

Informacinis tekstas. Turi bati atvaizduota, kad sveikas
Privalomas svoris yra kai KMI <25 kg/m?
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Aprasymas
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Lauko tipas

Komentaras

Siektinas KMI

Reguliarus paskirty
vaisty vartojimas

Antilipidinis gydymas

Antihipertenzinis ir
8sD reguliuojantis
(kardioprotekcinis)
gydymas

Siuo metu vartojami
vaistai

Kitos rekomendacijos

PASIEKIMY VERTINIMAS

|staiga

Registratorius

Specialisto darbo vieta

Pasiekimy  vertinimo

data

Gydytojas specialistas turi nurodyti siekting paciento KMI

Sritis, kuri apima duomeny laukus:
e Antilipidinis gydymas,
e Anthipertenzinis ir SSD
(kardioprotekcinis) gydymas,
e Siuo metu vartojami vaistai.

reguliuojantis

Sis duomeny laukas priklauso ,Reguliarus paskirty vaisty
vartojimas“ sri€iai. Lauke pateikiamas gydytojo skirtas
gydymas

Sis duomeny laukas priklauso ,Reguliarus paskirty vaisty
vartojimas” sri€iai. Lauke pateikiamas gydytojo skirtas
gydymas

Sis duomeny laukas priklauso ,Reguliarus paskirty vaisty
vartojimas“ sriCiai. I$ klasifikatoriaus pasirenkami Siuo
metu vartojami vaistai

Specialisto teikiamos kitos rekomendacijos

Sveikatos priezilros jstaigos, kurioje pacientas gauna
paslaugg, duomenys. AutomatiSkai uzpildoma anketos
dalis

Specialisto,  vertinanio  pasiekimus,
Automatiskai uzpildoma anketos dalis

duomenys.

Sveikatos priezidros jstaigos, kurioje dirba specialistas,
duomenys. Automatiskai uzpildoma anketos dalis

Lauke i$ kalendoriaus jvedama pasiekimy vertinimo data
ir laikas, arba parenkamas esamas laikas

Skaicius. Privalomas

Neredaguojamas

informacinis tekstas.
Privalomas

Tekstinis laukas.
Neprivalomas

Tekstinis laukas.
Neprivalomas
Klasifikatorius.
Neprivalomas

Tekstinis laukas.
Neprivalomas

10.3 lentelé. |staigos
duomeny lauky
aprasymas

10.1 lentelé. Specialisto
duomeny lauky aprasymas

10.4 lentelé. Specialisto
darbo vietos duomeny
lauky aprasymas

Datos laukas. Privalomas

Turi bati galima pasirinkti daugiau nei
vieng vartojamg vaista.

Pasiekimai gali badti pildomi ir kitoje
jstaigoje (nei kad plano sudarymo
metu), pvz. pacientui persirasius j kitg
PAASP]

Pasiekimus gali vertinti kitas
specialistas (nei kad plano sudarymo
metu), pvz. pacientui persiraSius pas
kitg Seimos gydytojg
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Aprasymas
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Lauko tipas

Komentaras

Pasiektas MTL

Ar pasiektas tikslinis
MTL?

Esamas AKS

Ar pasiektas tikslinis
AKS?

Ar meté rakyti?

Ar  laikosi  sveikos
mitybos

rekomendacijy?

Ar laikosi fizinio
aktyvumo
rekomendacijy?

Ar sudalyvavo sveikos

gyvensenos
mokymuose?

Ugis

Svoris

Fiksuojamas paciento pasiektas MTL, mmol/l.
Parenkama automatiskai esant pakankamai duomeny,
arba jvedama rankiniu badu

Galimi variantai:

e Taip
e Ne
Zymimasis langelis automatigkai parenkamas lyginant

pasiektg MTL su plano sudarymo metu pazymetu tiksliniu
MTL

Esamas arterinis kraujo spaudimas, mmHG. Parenkama
automatiskai esant pakankamai duomeny, arba jvedama
rankiniu bidu

Galimi variantai:

e Taip
e Ne
Zymimasis langelis automatiskai parenkamas

atsizvelgiant ar AKS <130/80 mmHg
Leidziami pasirinkimai:
e Taip
e Ne
Leidziami pasirinkimai:
e Taip
e Ne
Leidziami pasirinkimai:
e Taip
e Ne
Leidziami pasirinkimai:
e Taip
e Ne

Paciento tgis, cm. Uzpildoma automatiskai i§ sistemoje
esanciy duomeny, arba jvedama rankiniu btadu

Paciento svoris, kg. Jvedama rankiniu badu

Skaicius. Privalomas

Loginis. Privalomas

Skaicius. Privalomas

Loginis. Privalomas

Zymimasis langelis.
Neprivalomas

Zymimasis langelis.
Privalomas

Zymimasis langelis.
Privalomas

Zymimasis langelis.
Neprivalomas

Skaicius. Privalomas

Skaicius. Privalomas

Vienas i§ SKL prevencinés programos
rodikliy: ~ Gyventojy, dalyvaujanciy
programoje, ir gyventojy, dalyvavusiy
sveikos gyvensenos mokymuose, dalis
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Lauko pavadinimas Aprasymas Lauko tipas Komentaras
Pasiektas KMI Kdno masés indeksas: Automatiskai
KMI = Svoris (kg) / (Ugis (cm) / 100)? paskaiCiuojamas  skaicius.
Privalomas
Rekomendacijos Leidziami pasirinkimai: Zymimasis langelis, Galima pazyméti abu variantus
e Svorio kontrolei rekomenduojama didinti fizinj Neprivalomas
kravj
e Kita
,Kita“ aprasymas Pasirinkus ,Kita“ turi bati leidziama laisvu tekstu suvesti Tekstinis laukas.
kokios kitos rekomendacijos Privalomas tik tada jei prie
rekomendacijy pazymima
LKita“
Komentarai Pasiekimy vertintojo komentarai Tekstinis laukas.
Neprivalomas
10.2.4. Rizikos veiksnio Rukymo vertinimo forma

10.11 lentelé. Rizikos veiksnio Riikymo vertinimo forma

Lauko pavadinimas Aprasymas Lauko tipas Komentaras
Rizikos veiksnys Rizikos veiksnio tipas ,Riokymas” Tekstas, Uzpildomas
automatiskai

Vertinimo metodikos Vertinimo metodikos pavadinimas Tekstas, Uzpildomas Laukas uzpildomas priklausomai nuo anketos

pavadinimas automatiskai uzpildymo.
Standartinis pavadinimas ,Bendrinis rakymo
klausimynas*.
Anketoje uzpildzius 1 ir 4 Fagerstrom testo klausimus —
L~outrumpintas Fagerstromo testas (FAG-T)".
Anketoje uzpildzius visus Fagerstrom testo klausimus —
.Fagerstromo testas (FAG)".

Rukymas Leidziami pasirinkimai: Zymimasis  langelis.

_ Privalomas
e Riko

e RUké anksciau
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Lauko pavadinimas

Aprasymas

Lauko tipas
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Komentaras

Vartojami tabako gaminiai

Kiekis

Stazas

Kada meté?

Kiek mety rike?

Kiek mety nerdko?

Pakmeciy skaicius

Cigareciy skaicius per dieng

Leidziami pasirinkimai:

e cigaretés, cigarai, cigarilés,
kitas rGkomas tabakas;

e  kaitinamojo tabako gaminiai;

e elektroninés cigaretés;

e oraliniam vartojimui skirtas
tabakas;

e kita.

Laukas pateikiamas prie kiekvienos
vartojamo tabako gaminio kuris buvo
pazymétas.

Nurodoma kiek mety pacientas riko.

Nurodomi kalendoriniai metai, kuriais
pacientas meté rakyti.

Nurodoma kiek mety pacientas riké

PaskaiCiuojama kiek mety pacientas
nerako

Nurodomas pakmeciy skaicius

Nurodomas  surikomy
skaicius per dieng.

cigareCiy

Zymimasis  langelis.
Privalomas

Skaicius.
Neprivalomas.

Skaicius. Privalomas
jei pasirinkta "Rako"

Kalendoriniai metai.

Privalomas jei
pasirinkta "Rdkeé
anksciau®

Skaicius. Privalomas
jei pasirinkta "Rdke
anksciau®

Skai¢ius. Uzpildomas
automatiskai

Skaicius.
Neprivalomas.

Skaicius.
Neprivalomas

Galimi keli pasirinkimai.

Laukas pildomas tik jei pasirinkta "Rako*

Laukas pildomas tik jei pasirinkta "Rdko*

Laukas pildomas tik jei pasirinkta "Rako*

Laukas pildomas tik jei pasirinkta "Ruké anksciau®

Laukas pildomas tik jei pasirinkta "Rake anksciau®

Laukas pildomas tik jei pasirinkta "Rdké anksciau®

Paskaiciuojamas laikotarpj nuo mety kada meté rakyti
iki einamosios datos apvalinant iki sveiko skaiCiaus.

SkaiCius apskaiciuojamas naudojant lauky ,Cigareciy
skaiCius per dieng“ ir ,Stazas pakmeciy skaiCiavimui®
duomenis arba jvedamas / kei¢iamas rankiniu badu.

SkaiCiuojama naudojant formule - 1 pakmetis lygus 20
cigareciy per dieng per 1 metus, apvalinant iki sveiko
skaiciaus.

Salia lauko pateikiama
www.smokingpackyears.com

nuoroda i

Laukas uzpildomas automatiskai pagal lauko ,Kiekis*
pasirinkimui ,cigaretés, cigarai, cigarilés, kitas rikomas
tabakas"” nurodytg kiekj arba jvedamas rankiniu badu.

143


http://www.smokingpackyears.com/

Lauko pavadinimas

Aprasymas

Lauko tipas
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Komentaras

Stazas pakmeciy skaiCiavimui

Nurodomas pakmeciy skaiCiavimui
naudojamas stazas

Fagerstrom testas (FAG arba FAG-T)

1. Kada suriikote savo pirmag
cigarete nubudes ryte?

2. Ar Jums sunku susilaikyti
nerdkius vietose, kur rakyti
draudziama?

3. Kurios cigaretés Jis
labiausiai nenoréetumeéte
atsisakyti?

4. Kiek cigareciy surukote per
dieng?

5. Ar pirmosiomis valandomis
po prabudimo Jds rikote
daugiau negu kitu dienos
metu?

6. Ar jas rokote, kai sergate ir

didesne dalj dienos
praleidziate lovoje?

Vertinimas

Leidziami pasirinkimai:
Per 5 min.
Po 6-30 min.

Po 31-60 min.
Po 60 min.

Leidziami pasirinkimai:
e Taip
° Ne
Leidziami pasirinkimai:
e  Pirmosios rytinés
e Bet kurios kitos
Leidziami pasirinkimai:
e 3lirdaugiau
e 21-30
e 11-20
e 10 ar maziau
Leidziami pasirinkimai:
° Taip
° Ne
Leidziami pasirinkimai:
e Taip

° Ne

Sutrumpinto Fagerstrom testo arba
Fagerstrom testo baly suma.

Skaicius.
Neprivalomas

Zymimasis  langelis.

Neprivalomas

Zymimasis  langelis.

Neprivalomas

Zymimasis  langelis.

Neprivalomas

Zymimasis  langelis.

Neprivalomas

Zymimasis  langelis.

Neprivalomas

Zymimasis  langelis.

Neprivalomas

Skaicius.
Neprivalomas

Laukas uzpildomas automatiSkai pagal lauko ,Stazas*
reikSme arba pagal lauko ,Kiek mety roké?“ reikSme
arba jvedamas rankiniu badu.

Pildomas tik jei laukas ,Vartojami tabako gaminiai“
pasirinktas ,cigaretés, cigarai, cigarilés, kitas rikomas
tabakas”.

Laukas uzpildomas automatiskai pagal lauko ,Kiekis*
pasirinkimui ,cigaretés, cigarai, cigarilés, kitas rikomas
tabakas" nurodytg kiekj arba jvedamas rankiniu badu.

UZpildoma automatiSkai pagal Fagerstrom testo
atsakymy balus.
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Lauko tipas Komentaras

Lauko pavadinimas

Aprasymas

Uzpildoma automatiSkai pagal priklausomybés lygio
trumpg apibadinima.

Priklausomybés lygio trumpas Tekstas, Uzpildomas
apibtdinimas automatiskai

Vertinimo apraSymas

Anketoje uzpildzius 1 ir 4 testo klausimus pagal
Sutrumpintg Fagerstromo testg (FAG-T).

Anketoje uZpildZius visus testo klausimus pagal
Fagerstromo testas (FAG).

FAGERSTROMO PRIKLAUSOMYBES NUO NIKOTINO TESTAS

Klausimas Atsakymas Balai
1. Kada suriikote savo pirma cigarete nubudes ryte? Per 5 min. 3
Po 6-30 min. 2
Po 31-60 min. 1
Po 60 min. 0
2. Ar Jums sunku susilaikyti nertikius vietose, kur rikyti draudziama? Taip 1
Ne 0
3. Kurios cigaretés JUs labiausiai nenorétuméte atsisakyti? Pirmosios rytinés 1
Bet kurios kitos 0
4. Kiek cigarecCiy surikote per dieng? 31 ir daugiau 3
21-30 2
11-20 1
10 ar maziau 0
5. Ar pirmosiomis valandomis po prabudimo JUs rokote daugiau negu kitu dienos Taip 1
metu? Ne 0
6. Ar jas rakote, kai sergate ir didesne dalj dienos praleidziate lovoje? Taip 1
Ne 0
BALU SUMA
Atlikto Fagerstromo testo (FAG) ir sutrumpinto Fagerstromo testo, kurj sudaro 1 ir 4 klausimai (FAG-T), gauty baly suma rodo priklausomybés nuo nikotino lygj:
Priklausomybés lygis FAG baly suma FAG-T baly suma Trumpas apibuadinimas
Stipri priklausomybé 8 ir daugiau baly 5-6 balai Badingas stiprus noras rakyti, nutraukus rikymg yra rySkds abstinencijos simptomai.
Vidutiné priklausomybé 4-7 balai 2-4 balai Nutraukus rdkyma abstinencijos simptomai nerySkas.
Silpna priklausomybé iki 3 baly iki 1 balo Fiziné priklausomybé menka, vyrauja psichologiné priklausomybé.
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