SVEIKATOS APSAUGOS MINISTERIJOS .
ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU VERTINIMO KOMITETO POSEDZIO
PROTOKOLAS

2026 m. liepos 14 d. Nr. V2-7/2026

Posédis jvyko 2026 m. liepos 2 d., 10.00 — 12.00 val.

Posédzio pirmininké — Inga Zelbiené.

Posédzio sekretoré — Janina Lisiené.

Dalyvavo: Inga Zelbiené (pirmininko pavaduotoja), Zydriné Baigiené, Nijolé Bijanskiené, Ieva
Drégviené, Ausra Bruziené, Diana Ramasauskaité, Donata Ringaitiené, Vincas Urbonas, Jonas
Jurgaitis, Justina Cenké.

Kvorumas yra, dalyvauja 10 Komiteto nariy.

Komiteto posédis jraSomas protokolo suraSymo tikslais.

Posédyje dalyvavo Pareiskéjy atstovai: Paulius Fricas, UAB , AbbVie* Vaisty
kompensavimo skyriaus vadovas, Auks¢ Krukauskien¢é; Gediminas Rusa, UAB ,,Merck Sharp &
Dohme* Rinkos plétros vadovas; dr. gyd. Emilis Subata, Lietuvos psichiatry draugija (toliau - LPD).

POSEDZIO DARBOTVARKE:

1. D¢l asmens sveikatos priezitiros paslaugy jraSymo j Privalomojo sveikatos draudimo fondo
(toliau — PSDF) biudzeto 1éSomis apmokamy asmens sveikatos priezitiros paslaugy sarasa (toliau —
Sarasas), vertinant pateiktas paraiSkas pagal Sveikatos draudimo jstatymo 9? straipsnio 2 dalies 4
punkta ir Asmens sveikatos priezitiros paslaugy vertinimo komiteto (toliau — Komitetas) darbo
reglamentg (toliau — Darbo reglamentas), patvirtinta Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro
2019 m. rugséjo 10 d. jsakymu Nr. V-1056 ,,Dél Asmens sveikatos prieziliros paslaugy vertinimo
komiteto sudarymo ir Asmens sveikatos prieziliros paslaugy vertinimo komiteto darbo reglamento
patvirtinimo* (toliau — Isakymas Nr. V-1056).

1.1. UAB ,,AbbVie“ 2026 m. balandzio 13 d. paraiSkos dél asmens sveikatos prieziiiros
paslaugos — imunohistocheminio FOLR1 tyrimo, skirto nustatyti pacienty tinkamumga gydyti vaistiniu
preparatu mirvetuksimabo soravtansinu (Elahere), patikslintos informacijos pristatymo.

Pristato — Paulius Fricas, UAB ,,AbbVie “ Vaisty kompensavimo skyriaus vadovas.

1.2. UAB ,,Merck Sharp & Dohme* 2026 m. geguzeés 25 paraiSkos dé¢l asmens sveikatos
priezitiros paslaugos — PD-L1 ekspresijos nustatymo imunohistocheminio (IHC) tyrimo, skirto
pacienty tinkamumui gydyti vaistiniu preparatu pembrolizumabu, patikslintos informacijos
pristatymo.

Praneséjas — Gediminas Rusa, UAB ,, Merck Sharp & Dohme *“ Rinkos plétros vadovas.

2. LPD 2026 m. sausio 22 d. paraiSka dé¢l asmens sveikatos prieziiiros paslaugos ,,CDT —
angliavandeniy stokos transferino laboratorinis tyrimas® (toliau — Paslauga) vertinimo ir sprendimo
priémimo sitilyti sveikatos apsaugos ministrui jraSyti (arba nejraSyti) paslauga ; PSDF biudZeto
1éSomis apmokamy asmens sveikatos priezitiros paslaugy sarasa:

2.1. vertinamos Paslaugos baly skai¢iavimas;

2.2. jvertinimo pristatymas.

3. 2026 m. Komiteto jvertinty asmens sveikatos priezitiros paslaugy prioritetinés eilés
sudarymas.

4. Kiti klausimai.



Posédzio metu buvo pristatyta darbotvarké. PareiSkéjy atstovams sudaryta galimybé
pristatyti patikslintg informacija dél sitlomy asmens sveikatos priezitiros paslaugy jitraukimo j Sarasa.
Taip pat | poséd] buvo pakviestas pareiSkéjo atstovas dr. gyd. E. Subata, kuriam buvo sudaryta
galimybé iSklausyti Komiteto sprendima dél Paslaugos vertinimo, uzduoti klausimus ir i§sakyti savo
nuomong.

D¢l galimo interesy konflikto Komiteto nariy nusiSalinimy nebuvo.

1. Dél asmens sveikatos priezitiros paslaugy jraSymo | Sarasa, vertinant pateiktas paraiskas
pagal Sveikatos draudimo jstatymo 9? straipsnio 2 dalies 4 punktg ir Komiteto darbo reglaments.

SVARSTYTA. 1.1. UAB ,,AbbVie* 2026 m. balandzio 13 d. paraiskos dél asmens sveikatos
priezitros paslaugos — imunohistocheminio FOLR1(FRa) tyrimo, skirto nustatyti pacienty tinkamuma
gydyti vaistiniu preparatu mirvetuksimabo soravtansinu (Elahere), papildomos informacijos
pristatymo.

Komitetas 2026 m. birzelio 26 d. raStu Nr. D2-5834 ,,.D¢l nuomonges pateikimo* kreipési |
Lietuvos onkology chemoterapeuty draugija ir papras¢ pateikti nuomoneg Siais klausimais:

1. Kokiame ligos diagnozavimo ar gydymo etape pacientéms, kurioms pirmg kartg
diagnozuotos ligos, kuriy kodai pagal TLK-10-AM C48, C56, C57, turéety buti atlickamas
imunohistocheminis FOLR1 (FRa) tyrimas?

2. Kokia turéty buti Sio tyrimo skyrimo tiksliné pacienty grupé — ar tyrimas turéty buti
atliekamas visoms pacientéms, kurioms pirma kartg diagnozuojamos ligos, kuriy kodai pagal TLK-10-
AM yra C48, C56 ir C57, ar tik toms pacientéms, kurios jau buvo gydytos trimis sisteminio gydymo
rezimais ir kurioms sprendziamas gydymo vaistiniu preparatu mirvetuksimabo soravtansinu (Elahere)
skyrimo klausimas?

Lietuvos onkology chemoterapeuty draugijos atstovai gyd. S. Liutkauskiené ir prof.
R. Janciauskiené¢ 2026 m. birZelio 26 ir liepos 1 d. pateiké nuomong: - tyrimas reikalingas visoms
pacientéms, kurioms pirma kartg diagnozuojamos ligos, kuriy kodai pagal TLK-10-AM yra C48, C56
ir C57 ir jj tikslinga atlikti diagnozés nustatymo metu (tiriant biopsing ar operacing medZziaga, o ne
laukti, kol bus skirti 3 gydymo kursai ir tuomet biity atlickamas §is tyrimas. Jeigu tyrimas biity
atliekamas ne tuo metu, kai tiriama biopsiné ar operaciné medziaga, bet po tam tikro laiko, kai bus
baigti 3 gydymo kursai, biity atitolinta gydymo vaistiniu preparatu mirvetuksimabo soravtansinu
(Elahere) pradzia, nes gydytojo konsultacija, kurios metu paskiriamas tyrimas, tyrimo uzsakymas,
tirlamosios medziagos suradimas archyve, pateikimas ir paruoSimas imunohistocheminio
FOLRI1(FRa) tyrimo atlikimui ir kt. uztrunka laike, antra kartg biity naudojamas gydytojo onkologo
chemoterapeuto ir gydytojo patologo laikas, o paciento gydymas biity atitolintas. Kad atlikti
FOLR1(FRo) tyrima, turi biti: reprezentatyvus naviko audinys. Reikia atrinkti gyvybinga invazinj
navikg. Vengti dideliy nekrozés, kraujavimo ar ryskios degeneracijos zony; pakankamas navikiniy
lasteliy Kkiekis. Jei méginyje daug stromos, uzdegimo ar normalaus kiauSidés audinio, vertinimas
tampa maZziau patikimas; navikas heterogeniSkas. FRa raiSka gali skirtis skirtingose to paties naviko
vietose ir tarp pirminio bei metastazinio zidinio. Tod¢l, jei yra galimybe, verta rinktis bloka su
didziausiu gyvybingo naviko plotu, o kartais — iStirti daugiau nei vieng bloka. Pazyméta, kad absoliuti
dauguma pacienciy del kiausidziy véZio operuojamos 5 centruose, svarbu, kad tyrimas biity daromas
toje jstaigoje, kurioje pacienté gydysis. Siuo metu medziagos logistika (medziagos atvezimas i kitos
patologijos laboratorijos) néra apsprestas ar finansuojamas, ir tai tampa tik paciento reikalu. Gyd.
S. Liutkauskiené¢ papild¢, kad FRa folaty raiSkos tyrimas ypac reikalingas III ir IV stadijos
i$vardytiems navikams.

Komitetas 2026 m. birZelio 29 d. rastu Nr. D2-5888 kreipési | PareiSkéjg UAB ,, AbbVie®,
praSydamas pateikti detalesne informacija apie asmens sveikatos priezitros paslaugg -
imunohistocheminis FOLR1 (FRa) tyrimas, skirtas nustatyti tinkamumg gydymui vaistiniu preparatu



mirvetuksimabo soravtansinu (Elahere), t. y. nurodyti sutarties galiojimo laikotarpj, FRa tyrimy
apmokeéjimo salygas ir apimt].

Pareiskéjas 2026 m. liepos 1 d. pateiké prasoma informacijg: dél vaistinio preparato
mirvetuksimabo soravtansino (Elahere) kompensavimo, taikant skyrimo salyga ,,Skiriamas
monoterapijai suaugusiy pacienciy, serganciy platinai atspariu didelio piktybiSkumo laipsnio
epiteliniu kiausidziy, kiauSintakiy arba pirminiu pilvaplévés véZiu, turinciu teigiamq folaty receptoriy
alfa (FRo) rodmenj, kurios jau buvo gydytos trimis sisteminio gydymo reZimais. Gydymas tesiamas iki
ligos progresavimo arba nepriimtino toksinio poveikio atsiradimo‘ yra pasirasytos dvi gydymo
prieinamumo gerinimo ir rizikos pasidalijimo sutartys: (1) dél jsipareigojimy uztikrinti, kad faktiné
baziné kaina atitikty kaSty efektyvumo uztikrinimo reikalavimus bei ateityje taikyti papildoma
nuolaidos mechanizmg (Nr. ISUT-208); (2) dél prognozuojamy PSDF biudZeto islaidy sumy 2026 —
2030 m. pameciui (Nr. 1SUT-207).

Taip pat pateiké informacija, kad UAB ,,AbbVie* sutiko apmokéti FRa ekspresijos tyrimus
prie§ skiriant Bendrovés vaistg kiauSidziy véZzio pacientéms, atitinkancioms aukSciau iSdéstytas
vaistinio preparato kompensavimo bei skyrimo salygas. Sis punktas yra jtrauktas j 2026 m. balandzio
7 d. abipusiai pasiraSyta, dviSalg apimties sutart] (Nr. 1ISUT-207) ir yra iSdéstomas: “2.2. Vykdydama
sutartj, Bendrové jsipareigoja: <...> 2.2.4 apmokéti FRa mutacijy tyrimus pacientams pries skiriant
Bendrovés vaistg.” Sutartis néra terminuota konkreciu laiko periodu, bei “<...> jsigalioja nuo jos
pasiraSymo dienos ir galioja iki vaisto generinés veikliosios medZiagos jraSymo | tq pacig
kompensuojamyjy vaisty kainyno grupe. “

Komitetas susipazino su Bendrovés prisiimtais jsipareigojimais ir diskutavo dél FRa tyrimo
poreikio ir paslaugy gavéjy skaiciaus — ar tyrimas privalo biiti atlieckamas visoms pacientéms, kurioms
pirma kartg diagnozuotas didelio piktybiSkumo laipsnio epitelinis retroperitoninio tarpo ir pilvaplévés
piktybinis navikas (C48), kiauSidés piktybinis navikas (C56), kiauSintakio piktybinis navikas (C57)
diagnozés nustatymo metu (medziagos tyrimo metu) ir tai biity 365 pacientés per metus, ar tik toms,
kurioms nustatytas didelio piktybiSkumo laipsnio epitelinis kiauSidZiy, kiauSintakiy arba pirminis
pilvaplévés navikas ir kurios buvo gydytos trimis sisteminio gydymo rezimais, ir tai biity apie 50-80
pacienciy. Jvertinus pareiskéjo informacija, tyrimo kaina atliekant jj diagnozés nustatymo metu
(medZiagos tyrimo metu) biity apie 40 Eur, o atliekant po tam tikro laiko, kai medZiaga turi biti
randama archyve, pervezama | kita laboratorija ir paruoSiama — apie 80 Eur., be to, Siuo atveju pailgeja
paciento gydymo kelias, naudojami papildomi laiko ir administraciniai resursai.

Komiteto nariai pazyméjo, kad pagal vaistinio preparato nustatytas kompensavimo salygas,
vaistas gali biiti skiriamas tik pacientéms, atitinkancioms $ias salygas: nustatytas didelio piktybiSkumo
laipsnio epitelinis navikas ir pacientei taikyti ne maziau kaip trys gydymo kursai. Taip pat paZyméta,
kad pagal sergamumo ir mirtingumo duomenis, 1§ esmés visais atvejais didelio piktybiSkumo laipsnio
epitelinis kiauSidZiy, kiauSintakiy ir pilvaplévés navikas progresuoja ir Siomis ligomis serganc¢ioms
pacientéms taikomas visy eiliy gydymas. Todél prailginti ,,paciento kelig* d¢l organizaciniy procesy
netikslinga ir siiilyta atsizvelgti i onkology chemoterapeuty nuomong ir FRa tyrimy atlikti pacientéms,
kurioms pirmg kartg diagnozuojamas didelio piktybiSkumo laipsnio epitelinis kiauSidzZiy, kiauSintakiy
arba pilvapléves piktybinis navikas (TLK-10-AM kodai C48, C56 ir C57) biopsinés ar operacinés
medZziagos tyrimo metu, kai medziagos patologijos tyrimo iSvada — didelio piktybiskumo laipsnio
epitelinis navikas. Prognozuojamas pacienty skai¢ius — 365 per metus.

Komiteto nariai uzdavé klausimus dél tyrimo apmokéjimo ir vaistin} preparatg skirianciy
istaigy. Pareiskéjo atstové A. Krukauskiené atsaké, kad tyrimas Siuo metu atliekamas LSMUL Kauno
klinikose ir VUL Santaros klinikose, Valstybiniame patologijos centre, VUL SK filiale. Vaistinj
preparatg mirvetuksimabo soravtansing (Elahere) skiria trys jstaigos: VUL Santaros klinikos, LSMUL
Kauno klinikos ir V§] Klaipédos universiteto ligoniné. Informavo, kad Siuo metu archyvinés biologinés
medziagos pervezimas vykdomas tarp jstaigy i§ anksto suderinus reikalingus meéginius. VS§] Klaipédos
universiteto ligoning, turinti sutart] su Valstybiniu patologijos centru, archyving medziagg kartu su



kitais tyrimy méginiais perveza | Vilniy. UAB ,,AbbVie* farmacijos kompanija apmoka atlikty tyrimy
iSlaidas pagal pateiktas sgskaitas faktiiras. Vieno tyrimo kaina siekia apie 40 eury, priklausomai nuo
taikomo modelio ir papildomy laboratoriniy darby. P. Fri€as informavo, kad preliminariai pacienciy,
kurioms atlikus tyrimg nustatoma didesné (>75 proc.) FRa alfa ekspresija ir kurioms gali buti skiriamas
gydymas minétu vaistiniu preparatu, yra apie 50 per metus.

Komitetas diskutavo dél imunohistocheminio FOLR1 tyrimo skyrimo salygy. Pazyméta, kad
pirmg kartg nustacius didelio piktybiskumo laipsnio epitelinj kiauSidziy, kiauSintakiy ar pilvaplévés
piktybinj navika, 1§ karto turi buti atlieckamas ir imunohistocheminis FOLR1 tyrimas. Pareiskéjo
pateiktais duomenimis, prognozuojama, kad per metus Sis tyrimas bty atliekamas apie 365
pacientéms. Tyrimas atliktinas diagnozés nustatymo metu — patologijos laboratorija, iStyrusi tiriamajg
medziaga ir nustaciusi didelio piktybiskumo laipsnio epitelinj piktybinj navika, i§ karto atlieka ir
imunohistocheminj FOLR1 tyrimg. FOLR1 tyrimas atlickamas su tikslu nustatyti pacientés tinkamuma
gydyti vaistiniu preparatu mirvetuksimabo soravtansinu (Elahere), o tyrimo rezultatai naudojami
sprendimui dél Sio vaisto skyrimo priimti.

Komitetas atliko Paslaugos metinio poveikio PSDF biudzetui apskai¢iavimg. Pagal pareiskéjo
pateiktus duomenis tyrimo kaina yra 40 Eur, prognozuojamas tyrimy skai¢ius — 365 atvejai per metus.
Metinis poveikis PSDF biudzetui: 40*365=14 600 Eur. Komitetas aptar¢, kad FOLR1 tyrimo skyrimui
ir apmokeéjimui reglamentuoti turés biiti pakeistas Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro
2022 m. lapkri¢io 3 d. jsakymas Nr. V-1630 ,,D¢l Asmens sveikatos priezitiros paslaugy ir jy baziniy
kainy saraSo bei su Siomis paslaugomis susijusiy priedy, mokamy Privalomojo sveikatos draudimo
fondo biudzeto 1éSomis, sgrasy patvirtinimo*, jame nustatant ir tyrimo skyrimo salygas.

Komitetas, iSnagrin¢jes paraiska ir PareiSkéjo pateiktus patikslinimus dél Paslaugos jraSymo
1 SaraSa, jvertings Lietuvos onkology chemoterapeuty nuomong, jvertings tyrimo skyrimui ir
apmokejimui reglamentuoti reikalingus atlikti teisés akty pakeitimus ir Paslaugos teikimo metinj
poveikj PSDF biudzetui, sitilo priimti sprendimg sitilyti sveikatos apsaugos ministrui jrasyti Paslauga
1 Sarasa, nustatant, kad imunohistocheminis FOLR1 (FRa) tyrimas atliekamas pacientéms, kurioms
pirma kartg nustatytas didelio piktybiskumo laipsnio epitelinis kiausidziy (C56), kiauSintakiy (C57) ar
pilvapleves (C48) piktybinis navikas, i$ karto, kai patologijos laboratorija, iStyrusi tiriamaja medZiaga
nustate didelio piktybiSkumo laipsnio epitelinj piktybinj navikg. FOLRI1 tyrimas atlickamas su tikslu
nustatyti pacientés tinkamuma gydyti vaistiniu preparatu mirvetuksimabo soravtansinu (Elahere), o
tyrimo rezultatai naudojami sprendimui dél Sio vaisto skyrimo priimti. Sidlyti pradéti Paslaugos
kompensavima i§ PSDF léSy nuo minéto sveikatos apsaugos ministro jsakymo pakeitimo jsigaliojimo
datos.

Balsavimas d¢l sitilomo sprendimo ,uz“ — 1. Zelbien¢, N. Bijanskiené, 7. Baigiene,
I. Drégviene, J. Cenkeé, A. Bruzieng, Jurgaitis, D. Ringaitiené, V. Urbonas, D. Ramasauskait¢. Pritarta
vienbalsiai.

NUTARTA: 1.1.1. sitlyti sveikatos apsaugos ministrui jrasyti Paslaugg j SaraSa, nustatant,
kad imunohistocheminis FOLR1 (FRa) tyrimas atlieckamas pacientéms, kurioms pirmg kartg nustatytas
didelio piktybiskumo laipsnio epitelinis kiausidziy (C56), kiauSintakiy (C57) ar pilvaplévés (C48)
piktybinis navikas, i§ karto, kai patologijos laboratorija, iStyrusi tiriamaja medziaga nustaté didelio
piktybiSkumo laipsnio epitelinj piktybin; navikg. FOLRI tyrimas atliekamas su tikslu nustatyti
pacientés tinkamumg gydyti vaistiniu preparatu mirvetuksimabo soravtansinu (Elahere), o tyrimo
rezultatai naudojami sprendimui dél $io vaisto skyrimo priimti.

1.1.2. nustatyti, kad prognozuojamas tyrimy skai€ius pagal sitilomas indikacijas — 365 atvejai
per metus. Metinis poveikis PSDF biudzetui: 40*365=14 600 Eur.

1.1.3. sitlyti reglamentuoti paslauga — imunohistocheminis FOLR1 (FRa) tyrimas, skirtas
nustatyti tinkamuma gydymui vaistiniu preparatu mirvetuksimabo soravtansinu (Elahere) — parengiant
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkricio 3 d. jsakymo Nr. V-1630 ,,.Dél
Asmens sveikatos prieziiiros paslaugy ir jy baziniy kainy sgraso bei su Siomis paslaugomis susijusiy
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priedy, mokamy Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis, sarasy patvirtinimo
pakeitima.

1.1.4. sitlyti kompensuoti imunohistocheminj FOLR1 (FRa) tyrimg i§ Privalomojo sveikatos
draudimo fondo biudzeto 1Sy pagal siilomas indikacijas nuo teisés akto, reglamentuojancio Sio tyrimo
atlikimo salygas ir kaina, jsigaliojimo datos.

1.1.5. informuoti pareiskéja apie priimtg sprendima.

1.2. SVARSTYTA. UAB , Merck Sharp & Dohme* (toliau — MSD) 2026 m. geguzés 25 d.
paraiSkos dél asmens sveikatos prieziiros paslaugos — PD-L1 ekspresijos nustatymo
imunohistocheminio (IHC) tyrimo, skirto nustatyti pacienty tinkamumg gydyti vaistiniu preparatu
pembrolizumabu, patikslintos informacijos svarstymas. <...>

NUTARTA. Sprendimas nepriimtas.

2. SVARSTYTA. LPD 2026 m. sausio 22 d. paraiSka dé¢l asmens sveikatos prieziliros
paslaugos — CDT - angliavandeniy stokos transferino laboratorinis tyrimas — vertinimo ir sprendimo
priémimo sitlyti sveikatos apsaugos ministrui jrasyti (arba nejrasyti) paslauga i PSDF biudzeto 1éSomis
apmokamy asmens sveikatos priezitiros paslaugy sarasa.

2.1. vertinamos Paslaugos baly skai¢iavimas pagal Siuos kriterijus:

3 kriterijus. Paslaugai jdiegti ir (ar) plétoti reikalinga infrastruktiira, sveikatos technologija ar
organizavimo modelis buvo finansuojami jgyvendinant valstybés biudZeto, Europos Sajungos
struktiirinés ar kitos tarptautinés paramos léSomis finansuojamg projekta ir reikia uztikrinti projekto
vykdymo testinuma;

4 kriterijus. Paslaugos jdiegimas ir (ar) plétojimas numatytas Lietuvos Respublikos jstatymo
ar Vyriausybés nutarimo jgyvendinamajame teisés akte;

5 kriterijus. Asmens sveikatos priezitiros paslaugos poveikis ligoms ir bukléms, lemian¢ioms
didziausig Salies gyventojy ligotumg ir mirtinguma, ir (ar) svarbiausiems vertinamiems visos Salies
sveikatos rodikliams

6 kriterijus. Paslaugos teikiama sveikatos, socialiné, technologiné ir (ar) racionalaus iStekliy
naudojimo pridétiné verté:

6.1. Sveikatos pridétinés vertés:

6.1.1. bazinis vertinimas;

6.1.2. Papildomas vertinimas.

6.2. Socialings pridétineés vertés vertinimas:

6.2.1. Psichologinés buklés pageréjimas;

6.2.2. Socialings jtraukties pageréjimas;

6.2.3. Darbingumo didinimas ir nejgalumo maz¢jimas;

6.2.4. Psichologinés nastos artimiesiems mazéjimas;

6.2.5. Ekonominés nastos artimiesiems maz¢jimas.

6.3. Teikiama technologiné pridétiné verte;

6.4. Racionalaus iStekliy naudojimo pridétinés verte;

7 kriterijus. Galimybé uztikrinti visuotinj paslaugos prieinamuma;

8 kriterijus. Paslaugos teikimo metinis poveikis Privalomojo sveikatos draudimo fondo
biudzetui.

Komitetas, iSnagrinéjes ir jvertings paraiskoje pateikta informacijg bei pareiskéjo pristatymus,
parengé¢ Paslaugos vertinimg ir skyré balus pagal 3—8 kriterijus.

Pirmininko pavaduotoja I. Zelbien¢ pristaté asmens sveikatos priezitiros paslaugos — CDT -
angliavandeniy stokos transferino laboratorinio tyrimo — vertinima (pridedamas) ir kiekvienam
vertinimo kriterijui skirtus balus. Vadovaujantis Komiteto darbo reglamento 34 punktu, pagal formule



(A+B+C+D-E+F) apskaiciuota ir pristatyta bendra Paslaugos baly suma —8,98. Baly skaiciavimo
lentelé:

ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGA
CDT - ANGLIAVANDENIU STOKOS TRANSFERINO LABORATORINIS TYRIMAS
(TLK-10-AM Kodas F10.1, F10.2)

Kriterijai Skai¢iavim | Galutin
as is balas
3.(A) 4. (B) 5.(C) 6.1. (D) Sveikatos 6.2.— 63.(D) | 6.4.(D) 7. (F) 8.(E) | Formule
Infrastr | Paslaugo | Poveikis pridétiné verté 6.2.5. Technol | Racional | Visuotinis | Metinis [((A+B+C+
uktiiros, s ligotumu 6.1.1. 6.1.2. D) oginé us paslaugos | poveikis P —E +F)
sveikato | numaty i, Bazinis | Papildo | Socialiné | pridétin | iStekliy prieinam PSDF
S mas mirtingu | sveikato mas pridétin é verté naudoji umas biudzetu
technolo teisés mui ir S vertini & verté 0-1) mas 0-1) i
gijos ar aktuose sveikato | pridétin mas: 0-5) (0-1)
organiza (0-1) S és pacient
vimo rodiklia vertes 0
modelio ms vertini gyveni
finansav 0-2) mas mo
imo (0-10) | kokybés
testinum ar
as funkcin
(0-1) és
biiklés
pokytis
(0-3)
0 1 0 5 0 0 1 1 1 0,02 0+1+0+5 8,98
+0+0+1+
1-0,02+1

Pastaba: lentelgje kriterijy pavadinimai sutrumpinti, i§laikant jy esme.

BALSAVIMAS d¢l Paslaugos vertinimo baly tvirtinimo ir sprendimo sidlyti Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministrui jraSyti paslauga j Privalomojo sveikatos draudimo fondo
biudzeto 1éSomis apmokamy asmens sveikatos prieziiros paslaugy sarasa: ,,uz“ — I. Zelbieng¢,
N. Bijanskien¢, Z. Baigiené, I. Drégviené, A. Bruziené, J. Jurgaitis, D. RamaSauskaité,
D. Ringaitieng, J. Cenke, V. Urbonas. Pritarta vienbalsiai.

Pareiskéjo atstovas dr. gyd. E. Subata buvo supazindintas su Paslaugos vertinimu, skirtais
balais ir tolimesne jvertintos Paslaugos jraSymo j SaraSus eiga. PosédZio metu pareiSkéjo atstovas
pastaby ar pasitlymy dél Komiteto pristatyto Paslaugos vertinimo nepateikeé.

NUTARTA: 2.1. patvirtinti bendra asmens sveikatos prieziiiros paslaugos — CDT -
angliavandeniy stokos transferino laboratorinis tyrimas, vertinimo balg — 8,98.

2.2. priimti sprendimg sitlyti sveikatos apsaugos ministrui jraSyti asmens sveikatos
priezitiros paslauga j Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudZzeto 1éSomis apmokamy asmens
sveikatos prieziiiros paslaugy sarasg.

2.3. informuoti pareiSkéjg apie priimtg sprendimg ir tolesne jo eiga.

SVARSTYTA. 3. 2026 m. Komiteto jvertinty asmens sveikatos prieziiiros paslaugy
prioritetinés eilés sudarymas.




Kriterijai Galut | Priori
3.(A) 4. (B) 5.(C) 6.1. (D) Sveikatos 6.2. - 6.3. (D) 6.4. (D) 7. (F) 8. (E) Skaidiavim inis teto
Infrastrukt | Paslaugos Poveikis pridétiné verté 6.2.5. (D) | Technol | Racional | Visuotinis | Metinis as balas eilés
iiros, numatym | ligotumui, 6.1.1. 6.1.2. Socialiné oginé us iStekliy | paslaugos | poveikis | Formulé Nr.
sveikatos as teisés mirtingum Bazinis Papildomas | pridétiné | pridétin | naudojim | prieinam PSDF (A+B+C

Eil Paslaugos technologij aktuose ui ir sveikatos | vertinimas: verté € verté as umas biudZetui | +D—-E +

Nr. pavadinimas 0s ar 0-1) sveikatos pridétinés paciento 0-5) 0-1) 0-1) 0-1) F)

TLK-10-AM kodas | organizavi rodikliams vertés gyvenimo
mo modelio 0-2) vertinimas | kokybés ar
finansavim (0-10) funkcinés

0 buklés
testinumas pokytis
©-1) (0-3)

1. Gydymas 0 1 0,5 10 0 0 1 1 1 0,51 0+1+0,5+ | 13,9 |1
BCMA 10+0+0+ | 9
chimeriniy 1+1-
antigeno 0,51+1
receptoriy T
lastelémis
(CAR-T
BCMA) (C90)

2. Miokardo 1 1 0,75 5 0 0 1 1 1 0,11 1+1+0,75 | 10,6 | 2
perfuzijos +5+0+0+ | 4
pozitrony 1+1-
emisijos 0,11+1
tomografijos su
kompiuterine
tomografija
tyrimas,
naudojant *N-
amoniaka
(*NHs) (120—

125, 150)

3. Priesinés 1 1 0,5 5 0 0 1 1 1 0,44 1+1+0,5+ | 10,0 | 3
liaukos vézio 5+0+0+1 | 6
ankstyvosios +1-
diagnostikos 0,44+1
finansavimo
programa,




atnaujintas

modelis (C61)

Visuotinis 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-

Karnitino— 0,002+1
palmitoil—

transferazés [A

stokos (CPT IA)

Visuotinis 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-

ankstyvos 0,002+1
pradzios

dauginés

karboksilaziy

stokos

Visuotinis 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-

Trifunkcinio 0,002+1

baltymo stokos

Visuotinis 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-

Labai ilgy 0,002+1
grandiniy acil-

KoA

dehidrogenazés

stokos

Visuotinis 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-

beta ketotiolazés 0,002+1

stokos

Visuotinis 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+

tikrinimas dél 3-




metil- 1-
krotonilglicinuri 0,002+1
jos

10. | Visuotinis 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-
argininemijos / 0,002+1
arginazés stokos

11. | Visuotinis 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-
argininosukcinat 0,002+1
o liazés stokos

12. | Visuotinis 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-
karnitino- 0,002+1
acilkarnitino
translokazés
stokos

13. | Visuotinis 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél I 1-
tipo 0,002+1
citrulinemijos

14. | Visuotinis 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-
Karnitino- 0,002+1
palmitoil-
transferazés IIA
stokos

15. | Visuotinis 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-
gliutaro 0,002+1

acidurijos II tipo
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16. | Visuotinis 0 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-
homocistinurijos 0,002+1
/ cistationin-
beta-sintazes
stokos

17. | Visuotinis 0 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 3- 1-
hidroksi-3- 0,002+1
metilgliutaro
acidurijos

18. | Visuotinis 0 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-
izovalerijono 0,002+1
acidemijos

19. | Visuotinis 0 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-
propiono 0,002+1
acidemijos

20. | Visuotinis 0 0,002 1+1+0+5 | 10,0
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél I 1-
tipo 0,002+1
tirozinemijos

21. | PET/KT 0 0,01 1+1+0+5 | 9,99
tyrimai, +0+0+1+
naudojant ®*Ga 1-0,01+1
DOTA peptidus
(D32, D42)

22. | PET/KT 0 0,02 1+1+0+5 | 9,98
tyrimai, +0+0+1+
naudojant ''C 1-0,02+1
PiB (G30.0,

G30.1, G30.8,
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G30.9, FOO,
F03, F06.7,
G31.84)
23. | PET/KT 0 0,03 1+1+0+5 [ 9,97 |7
tyrirnai, +0+0+1+
naudojant '*F 1-0,03+1
FET (C70-C72)
24. | PET/KT 0 0,06 1+1+0+5 | 9,94 | 8
tyrimai, +0+0+1+
naudojant '¥F 1-0,06+1
choling (E21,
C22.0)
25. | PET/KT 0 0,08 1+1+0+5 | 9,92 | 9
tyrimai, +0+0+1+
naudojant "*F 1-0,08+1
DOPA (G20,
G21, G23, G253,
Cl6, C17, C18,
C19, C20, C25,
C34, C37,C73,
C74, C76-C78,
D44, D48, C71—
C72)
26. | CDT - 0 0,02 0+1+0+5 | 8,98 | 10
angliavandeniy +0+0+1+
stokos 1-0,02+1
transferino
laboratorinis
tyrimas
27. | Visuotinis 0 0,03 0+1+0+5 | 8,97 | 11
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-0,03+1
biotinidazés
stokos
28. | Visuotinis 0 0,05 0+1+0+5 | 8,95 | 12
naujagimiy +0+0+1+
tikrinimas dél 1-0,05+1
sunkaus
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kombinuoto
imunodeficito

Pazymeéta, kad visuotinio naujagimiy tikrinimo del 17 ligy paslaugos surinko vienoda vertinimo baly skaiciy, todél visoms 17 vertinty
paslaugy buvo skirta 4-o0ji prioriteto vieta (Nr. 4).

Komiteto darbo reglamento 39 punkte nustatyta, kad, kai dvi ar daugiau paslaugy surenka vienoda baly skaiciy, jy eiliSkumas
nustatomas pagal papildomus kriterijus: gyvybei grésmingy biikliy gydyma, veiksmingy alternatyviy gydymo metody nebuvimg, aukstesnés
kokybés medicinos mokslo jrodymus ir teigiama sveikatos technologijy vertinima.

Ivertinus paslaugas pagal Siuos papildomus kriterijus nustatyta, kad jos nesiskiria taip, jog biity pagrindas nustatyti skirtingg prioriteta.
Todél galutiné prioritetiné eilé¢ nebuvo keic¢iama.

Balsavimas d¢l Komiteto sprendimo sitilyti sveikatos apsaugos ministrui jraSyti asmens sveikatos prieziiiros paslaugas | PSDF
biudzeto 1éSomis apmokamy asmens sveikatos priezitiros paslaugy sarasa, iSdéstant jas tokia prioriteto eile: ,,uz*“ —I. Zelbiené, N. Bijanskiené,
7. Baigiené¢, 1. Drégviené, A. Bruzieng, J. Jurgaitis, D. RamaSauskaité, D. Ringaitieng, J. Cenke, V. Urbonas. Pritarta vienbalsiai.

NUTARTA: 3.1. Pritarti 2026 m. Komiteto jvertinty asmens sveikatos prieziiiros paslaugy prioritetinei eilei, sudarytai pagal
vertinimo balus.
3.2. 2026 m. Komiteto jvertinty asmens sveikatos prieZiiiros paslaugy saraSa, iSdéstyta pagal prioriteting eilg, teikti Privalomojo

sveikatos draudimo tarybai nuomonei ir Valstybinés ligoniy kasos iSvadai del galimybiy apmokéti paslaugas PSDF biudZeto 1éSomis:

Galutin | Prior
e is balas | iteto
Kriterijai cilés
Nr.
3.(A) 4. (B) 5.(C) 6.1. (D) Sveikatos 6.2.— 6.3.(D) | 6.4.(D) 7. (F) 8.(E) | Skaiciavi
Infrastrukt | Paslaugos Poveikis pridétiné verté 6.2.5. (D) | Technol | Racion | Visuoti | Metinis | mas
Paslaugos iros, numatym | ligotumui, 6.1.1. 6.1.2. Socialiné oginé alus nis poveikis | Formulé
Eil. pavadinimas sveikatos as teisés mirtingum Bazinis Papildomas | pridétiné | pridétin | iStekliy | paslaug PSDF | (A+B+
Nr. TLK-10-AM technologij aktuose ui ir sveikatos | vertinimas: verté éverté | naudoj 0s biudzet | C+D-E
kodas 0s ar 0-1) sveikatos pridétinés paciento 0-5) 0-1) imas prieina ui +F)
organizavi rodikliams vertés gyvenimo 0-1) mumas
mo modelio 0-2) vertinimas | kokybés ar 0-1)
finansavim (0-10) funkcinés
0 biuiklés
testinumas pokytis
0-1) 0-3)
1. | Gydymas 0 1 0,5 10 0 0 1 1 1 0,51 |0+1+0,5 [ 13,99 |1
BCMA +10+0+
chimeriniy 0+1+1-
antigeno 0,51+1
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receptoriy T
lastelémis
(CAR-T
BCMA) (C90)

Miokardo
perfuzijos
pozitrony
emisijos
tomografijos su
kompiuterine
tomografija
tyrimas,
naudojant *N-
amoniaka
(*NHs) (120-
125, 150)

0,75 5 0

0,11

1+1+0,7
5+5+0+
0+1+1-
0,11+1

10,64

PrieSinés
liaukos vézio
ankstyvosios
diagnostikos
finansavimo
programa,
atnaujintas
modelis (C61)

0,5 5 0

0,44

1+1+0,5
+5+0+0
+1+1-
0,44+1

10,06

Visuotinis
naujagimiy
tikrinimas dél
Karnitino—
palmitoil—
transferazés 1A
stokos (CPT
1A)

0,002

1+1+0+
5+0+0+
1+1-

0,002+1

10,0

Visuotinis
naujagimiy
tikrinimas dél
ankstyvos
pradzios
dauginés

0,002

1+1+0+
5+0+0+
1+1-

0,002+1

10,0
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karboksilaziy
stokos

6. Visuotinis 0 0,002 | 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
Trifunkcinio 0,002+1
baltymo stokos

7. Visuotinis 0 0,002 | 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
Labai ilgy 0,002+1
grandiniy acil-
KoA
dehidrogenazeés
stokos

8. Visuotinis 0 0,002 | 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
beta 0,002+1
ketotiolazés
stokos

9. Visuotinis 0 0,002 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
3-metil- 0,002+1
krotonilglicinur
ijos

10. | Visuotinis 0 0,002 | 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
argininemijos / 0,002+1
arginazes
stokos

11. | Visuotinis 0 0,002 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
argininosukcin 0,002+1
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ato liazés
stokos

12. | Visuotinis 0 0,002 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
karnitino- 0,002+1
acilkarnitino
translokazés
stokos

13. | Visuotinis 0 0,002 | 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél I 1+1-
tipo 0,002+1
citrulinemijos

14. | Visuotinis 0 0,002 | 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
Karnitino- 0,002+1
palmitoil-
transferazés
ITA stokos

15. | Visuotinis 0 0,002 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
gliutaro 0,002+1
acidurijos II
tipo

16. | Visuotinis 0 0,002 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
homocistinurij 0,002-+1
0s / cistationin-
beta-sintazés
stokos

17. | Visuotinis 0 0,002 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-

3-hidroksi-3-

0,002+1
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metilgliutaro
acidurijos

18. | Visuotinis 0 0,002 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
izovalerijono 0,002+1
acidemijos

19 | Visuotinis 0 0,002 | 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
propiono 0,002+1
acidemijos

20. | Visuotinis 0 0,002 1+1+0+ | 10,0
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél I 1+1-
tipo 0,002+1
tirozinemijos

21. | PET/KT 0 0,01 1+1+0+ | 9,99
tyrimai, 5+0+0+
naudojant ®*Ga 1+1-

DOTA 0,01+1
peptidus (D32,
D42)

22. | PET/KT 0 0,02 1+1+0+ | 9,98
tyrimai, 5+0+0+
naudojant "'C 1+1-

PiB (G30.0, 0,02+1
G30.1, G30.8,

G30.9, F0O,

F03, F06.7,

G31.84)

23. | PET/KT 0 0,03 1+1+0+ | 9,97
tyrimai, 5+0+0+
naudojant '¥F 1+1-

FET (C70- 0,03+1
C72)

24. | PET/KT 0 0,06 1+1+0+ | 9,94

tyrimai, 5+0+0+
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naudojant '*F 1+1-
choling (E21, 0,06+1
C22.0)
25. | PET/KT 0 0,08 1+1+0+ | 9,92 9
tyrimai, 5+0+0+
naudojant '*F 1+1-
DOPA (G20, 0,08+1
G21, G23,
G25, Cl6,
C17, C18, C19,
C20, C25, C34,
C37, C73, C74,
C76-C78,
D44, D438,
C71-C72)
26. | CDT - 0 0,02 0+1+0+ | 8,98 10
angliavandeniy 5+0+0+
stokos 1+1-
transferino 0,02+1
laboratorinis
tyrimas
27. | Visuotinis 0 0,03 0+1+0+ | 8,97 11
naujagimiy 5+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
biotinidazés 0,03+1
stokos
28. | Visuotinis 0 0,05 0+1+0+ | 8,95 12
naujagimiy 54+0+0+
tikrinimas dél 1+1-
sunkaus 0,05+1
kombinuoto

imunodeficito
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3.4. Gavus Privalomojo sveikatos draudimo tarybos nuomong ir Valstybinés ligoniy kasos
1Svadg dél galimybiy apmoketi paslaugas PSDF biudzeto 1éSomis, teikti sveikatos apsaugos ministrui
Komiteto sitilymag dél 2026 m. jvertinty asmens sveikatos priezilros paslaugy jraSymo j PSDF
biudzeto 1éSomis apmokamy asmens sveikatos prieziiiros paslaugy sarasg kartu su Privalomojo
sveikatos draudimo tarybos nuomone ir Valstybinés ligoniy kasos iSvada.

4. Kiti klausimai. <...>

Pirmininko pavaduotoja Inga Zelbiené

Sekretoré Janina Lisiené



