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PSQO: faktal

. Sirdies ir kraujagysliy ligos (SKL) yra pagrindiné mirties priezastis
pasaulyje.

- 2019 m. nuo kraujotakos sistemos ligy mire 17,9 min. zmoniy, t. v.
32 proc. visy mirciy pasaulyje. Is siy mirciy 85 proc. miré nuo
miokardo infarkto ir insulto.

. Daugiau kaip trys ketvirtadaliai miréiy nuo ISL jvyksta mazas ir
vidutines pajamas gaunanciose salyse.

- 2019 m. is 17 min. ankstyvy mirciy (iki 70 m amziaus) del
neinfekciniy ligy 38 proc. mircCiy sukele kraujotakos sistemos ligos.

- Tiek 2000 m., tiek 2019 m. iSemine sirdies liga buvo pagrindine

mirties priezastis. Per pastaruosius du desimtmecius ji lemeé
didziausig mircCiy skaicCiaus padidejimg - daugiau kaip 2 min.

World Health Organization. The Global Health Observatory. Global Health Estimates: Life expectancy and leading causes of death and disability.



Lietuva - didelés Sirdies kraujagysliu ligu rizikos $alis

Risk regions based on World Health Organization cardiovascular mortality rates.

2021 ESC Guidelines on cardiovascular disease
prevention in clinical practice

Developed by the Task Force for cardiovascular disease prevention
in clinical practice with representatives of the European Society of
Cardiology and 12 medical societies

With the special contribution of the European Association of
Preventive Cardiology (EAPC)

Very-high-risk countries: Algeria,
Armenia, Azerbaijan, Belarus,
Bulgaria, Egypt, Georgia,
Kyrgyzstan, Latvia, Lebanon—=sya,
Lithuania, =

Montenegro, Morocco, Republic of
Moldova, Romania, Russian
Federation, Serbia, Syria, TFYR
(Macedonia), Tunisia, Ukraine, and
Uzbekistan.

© Low risk Moderate risk @ High risk @ Very high risk




Mirties priezasCiy struktura pagal lyt; 2023 m.
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Darbingo amziaus gyventojy mirties priezastys

Darbingo amziaus (16—-64 m.) gyventojy pagrindinés mirties priezastys pagal lytj 2023 m.

Vyrai Moterys
Eil. . Eil. —
.| Mirties priezastys (TLK-10-AM) | Kodas ':L":;'I‘l'l‘s‘l % | M | Mirties priezastys (TLK-10-AM) | Kodas ":::;';'IJ;‘ %
‘ 1. ISeminés Sirdies ligos 120-125 1040 176 | 1. ISeminés Sirdies ligos 120-125 225 9,6
2. | VIFSKINITO Organy pRybinil C15-C26 495 84 |2 bl bl o o UL TR W T 222 9,4
navikai navikai
3. Kepenuy ligos K70-K76 428 7,2 3. Kepeny ligos K70-K76 220 9,3
Ty€iniai susizalojimai Vir§kinimo organy piktybiniai
4. (savizudybés) X60-X84 332 56 | 4. kAl C15-C26 205 8,7
Trachéjos, broncho ir plaucio S :
5. oiktybinis navikas C33-C34 251 4,2 5. Kraties piktybinis navikas C50 163 6,9
6. Insultas 160-164 213 36 | 6. Insultas 160-164 91 3,9

https://www.hi.lt




LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS

JISAKYMAS ]

DEL LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRO 2014 M. VASARIO 17 D. [SAKYMO NR. V-244 ,,DEL

ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU JTARIANT AR DIAGNOZAVUS UMIN] MIOKARDO INFARKTA, KAI ST
SEGMENTAS PAKILES, TEIKIMO TVARKOS APRASO PATVIRTINIMO% PAKEITIMO

2023 m. spalio c17 d. Nr. V-1094
Vilnius

l.Pakeic¢iu Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. vasario 17 d. jsakymg Nr. V-244 | D¢l Asmens sveikatos
prieziliros paslaugy jtariant ar diagnozavus iminj miokardo infarkta, kai ST segmentas pakiles, teikimo tvarkos apraso patvirtinimo*:

1.1. Pakeiiu nurodyta jsakymg ir jj iSdéstau nauja redakcija (Asmens sveikatos prieZiliros paslaugy jtariant ar diagnozavus @iminj
miokardo infarkta, kai ST segmentas pakilgs, teikimo tvarkos apraSas nauja redakcija nedéstomas):
B -}




ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU TEIKIMO ITARIANT AR
DIAGNOZAVUS UMINI MIOKARDO INFARKTA, KAI ST SEGMENTAS PAKILES,
TEIKIMO KOKYBES RODIKLIAI

Eil. Rodiklio pavadinimas Rodiklio apraSymas Siektina rodiklio reikSmé Duomeny
Nr. teikéjas
Laikotarpis nuo greitosios medicinos pagalbos|Pacienty, kuriems GMP sveikatos| 100 proc. GMP

paslaugas teikianc¢ios asmens sveikatos priezitiros |priezitiros specialistui jtariant MI
jstaigos (toliau — GMP) asmens sveikatos priezitros|STP ir j PVAI centrg atvezty ne
specialisto atlikto pirminio paciento sveikatos buklés|véliau kaip per 90 min. nuo P, dalis
jvertinimo (toliau — P]) ir GMP sveikatos priezitiros|nuo visy pacienty, dél jtariamo MI
specialistui jtarus tminj miokardo infarktg, kai ST|STP GMP atvezty ; PVAI centro

segmentas  pakiles, (kodai  pagalTLK-10-AM™*|skubios pagalbos skyriy.

121.0-121.3) (toliau — MI STP) iki jo atvezimo |

Perkutaninés vainikiniy arterijy intervencijos centro

(toliau — PVAI centras) skubiosios pagalbos skyriy —

siekiama, kad biity ne ilgesnis kaip 90 min.

Pacienty, kuriems P] metu jtariamas MI STP ir kurie|Pacienty, dél jtariamo MI STP |Pacienty, atvezty j PVAI |GMP

nuvezti ]| PVAI centrg ir tarpinés pagalbos (toliau — TP)
ligoning, dalis

atvezty | PVAI centrg ir TP ligoning,
skaiCiaus santykis

centrg skaiciaus ir
pacienty, atvezty TP
ligoning, skaiciaus
santykis (procentais)




ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU TEIKIMO JTARIANT AR
DIAGNOZAVUS UMIN] MIOKARDO INFARKTA, KAI ST SEGMENTAS
PAKILES, TEIKIMO KOKYBES RODIKLIAI

Eil. Rodiklio pavadinimas Rodiklio aprasymas Siektina Duomeny teikéjas
Nr. rodiklio
reikSmeé
3. Laikotarpis nuo paciento, kuriam PVAI centre|Pacienty, kuriems PVAI centre diagnozuotas MI1|100 proc. |PVAI centras
nustatyta MI STP diagnozé, atvezimo j PVAI |STP ir kuriems, atvezus juos i PVAI centra, ne Valstybiné ligoniy kasa
centrg iki pirminés PVAI procediiros atlikimo|véliau kaip per 60 min. buvo pradéta PVAI prie Sveikatos apsaugos
pradzios (iki vielos jkisimo) — siekiama, kad biity | procediira, dalis nuo visy pacienty, kuriems atlikta ministerijos (toliau —
ne ilgesnis kaip 60 min. PVAI procediira VLK)
(nuo ,,Stacionare gydomo
asmens statistinés
kortelés* uzvedimo datos
iki proceduros datos)
4. Laikotarpis nuo paciento, ne GMP brigados|Ne GMP brigados atvezty pacienty, kuriems PVAI|100 proc. |PVAI centras

atvezto i PVAI centra, kuriam PVAI centre
nustatyta MI STP diagnozé, patekimo i PVAI
centrg iki pirminés PVAI procediiros atlikimo
pradzios (iki vielos jki§imo) — siekiama ne ilgiau
kaip per 60 min.

centre nustatyta MI STP diagnozé ir kuriems PVAI
centre per 60 min. nuo atvykimo pradéta PVAI,
dalis nuo visy pacienty, atvezty ne GMP brigados,
kuriems PVAI centre nustatyta MI STP diagnozé ir
kuriems atlikta PVAI procediira.

VLK

(nuo ,,Stacionare gydomo
asmens statistinés
kortelés* uzvedimo datos
iki procediiros datos)




ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU TEIKIMO JTARIANT AR
DIAGNOZAVUS UMIN] MIOKARDO INFARKTA, KAI ST SEGMENTAS PAKILES,
TEIKIMO KOKYBES RODIKLIAI

Eil. Rodiklio pavadinimas Rodiklio aprasymas Siektina| Duomeny teikéjas
Nr. rodiklio
reikSmé
5. |Laikotarpis nuo paciento, kuriam TP |Pacientuy, kuriems TP ligoninéje | 100 TP ligoniné
ligoninéje diagnozuotas MI STP, atvezimo |diagnozuotas MI STP ir kuriuos atvezus j|proc. VLK
i TP ligonine iki fibrinolizés procediiros| TP ligonine per 30 min. buvo pradéta (nuo ,,Stacionare
atlikimo pradzios (iki  kraujagyslés|fibrinolizés procediara, dalis nuo visy gydomo asmens
punkcijos) — siekiama, kad biity ne ilgesnis|pacienty, kuriems atlikta fibrinolizés statistinés kortelés“
kaip 30 min. procediira uzvedimo datos iki

proceduros datos)

6. |Pacienty, kuriems TP  ligoninéje|Pacienty, kuriems TP ligoninéje | 100 TP ligoniné
diagnozuotas MI STP ir kurie po taikytos|diagnozuotas MI STP, po taikyto proc. VLK
fibrinolizinés terapijos iSgyveno ir buvo fibrinolizinio gydymo iSgyvenusiy ir i§ TP

pervezti i PVAI centra, dalis ligoninés pervezty j PVAI centra, dalis nuo
visy pacienty, kuriems TP ligoninéje
diagnozuotas Ml STP ir taikytas
fibrinolizinis gydymas
7. |Laikotarpis nuo pacientui, kuriam TP |Pacienty, kuriems TP ligoninéje | 100 TP ligoniné
ligoninéje diagnozuotas MI STP, TP|diagnozuotas MI STP ir kurie nuo|proc. VLK
ligoninéje pradétos fibrinolizés proceduaros |fibrinolizés procediiros pradzios

(kraujagyslés punkcijos) iki paciento|(kraujagyslés punkcijos) ne véliau kaip per
atvezimo i PVAI centra — ne véliau kaip |24 val. atvezti j PVAI centra, dalis nuo visy
per 24 val. pacientuy, kuriems TP ligoninéje
diagnozuotas MI STP ir kurie po atliktos
fibrinolizés procediros atvezti | PVAI
centra




ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU TEIKIMO

JTARIANT AR DIAGNOZAVUS UMIN] MIOKARDO

INFARKTA, KAI ST SEGMENTAS PAKILES, TEIKIMO

KOKYBES RODIKLIAI

Eil. Rodiklio pavadinimas Rodiklio apraSymas Siektina rodiklio Duomeny
Nr. reikSmé teikéjas
8. Stacionarinis pacienty, PVAI centre PVAI centre dél MI STP gydytuy ir mirusiy |Ne daugiau kaip 10 |VLK
gydyty dél MI STP, mirStamumas pacienty dalis nuo visy PVAI centre dél MI |proc.
STP gydyty pacienty
Q. Pacienty, PVAI centre gydyty dél MI | PVAI centre dél MI STP gydyty ir per 30 | Nenustatoma
STP, mirStamumas per 30 d. dieny nuo gydymo pradzios PVAI centre
mirusiy pacienty (bet kurioje asmens
sveikatos prieziiiros jstaigoje — toliau ASP])
ir ne ASP]) dalis nuo visy PVAI centre dél
MI STP gydyty pacienty
10. Pacienty, PVAI centre gydyty dél MI | PVAI centre del MI STP gydyty ir per 90 | Nenustatoma

STP, mirStamumas per 90 d.

dieny nuo gydymo pradzios PVAI centre
mirusiy pacienty (bet kurioje ASP] ir ne
ASPI) dalis nuo visu PVAI centre dél MI
STP gydytuy pacienty




Informacijos saltinial

IS Sveidra duomenys

Higienos instituto duomenys

PVAI centry teikiami duomenys

Greityjy medicinos pagalbos stoCiy duomenys
ASP] teikiami duomenys



Miokardo infarkto su ST segmento pakilimu klasterio tikslas

* optimizuoti GMP ir ASP] darba;

 uztikrinti gyventojams prieinamas ir laiku teikiamas
paslaugas; uztikrinti vienodg paslaugy teikimo
prieinamumg miesto ir kaimo gyventojams;

* sumazinti staigiy mir€iy nuo miokardo infarkto skaiciuy;
* iki 5-7 proc. stacionarinése ASP] sumazinti mirStamuma:

* sumazinti darbingo amziaus zmoniy nejgalumo, nulemto
Ml su STP atvejy skaic€iuy.

Laikas - svarbiausia gydant Ml su STP

Europos kardiology draugijos rekomendacijos — Ml su STP gydymui
svarbiausias rodmuo - laikas iki reperfuzijos.

Nuo pirmojo kontakto su mediku iki diagnozés - 10 min.
Reperfuzija: pirmenybé pirminei PVAI (neatlikus trombolizés).
Nuo pirmojo kontakto su mediku iki pirminés PVAI < 120 min.
PVAI centre: nuo patekimo iki PVAI < 60 min.

Nesant galimybés pirminei PVAI per 120 min, reperfuzijai pasirenkama
trombolizé < 10 min.

Visas i3emijos lalkas

PMK-B <90 min.

{

PMK =) MISSTP dlagnozé

2@ Pirmine PTVAA GMP ar pirminés PTVAA
atliekantis centras neatliekantis centras

PTVAA, kai PMK-B< 120
Neatidéliotinal TR DFDO < 30 min.

pervezti | PTVAA l l
centrg
i ——EI 4

Gelbstinti PTVAA

Neatidéliotinal
Neatidéliotina perveti |

PTVAA

m Sekminga centra | Neatidéliotina
=N MR

3-24 val. l Esant kardiogeniniam Sokul, neatidéliotinal
Viindkiniy artesiy angiogniy perveti | PTVAA atliekant] centry

Simptomy pradzia 1 o

VN

U ozL > 8-3Wd

Oa-id

DTB <60 min.




Intervencine kardiologija LIETUVOJE

5 visg para dirbantys centrai (VUSL, LSMU KK, KJL, SL, PL)




H W na

Pacieny su Ml su STP skaicCiaus PVAI centruose dinamika
2016 - 2023 m.

Astuoneriy mety statistika:

Ml su STP atvejy mazejimo tendencija 2020-2021m., didéjimo 2022 m.

m 2016 m 2017
m 2018 m 2019
02020 02021 m.

[@2022 m. 02023 m

1100 1042
825 -
702
553543553
550 - 532
74 13,63
1 407
343332326
285
275 - 255 MB%T
200213, oc
0 - ,
LSMUL Kauno Klinikos V3 VUL Santaros klinkos V3§ Klaipédos Jarininky igoniné Viesoji jstaiga Resp ublikiné Siauliy ligoning V3| Resp ublikiné Panevéfio ligoniné

IS ,Sveidra” duomenys



Laikas (min.) nuo pirmo kontakto su sveikatos prieziuros
specialistais iki PTVAA pradzios, kaip pacientas
transportuojamas tiesiai j PKI centrg (iSskyrus pacientus po
fibrinolizes ir tuos, kuriems skausmas uztruko> 12 val.)

Lietuvos centry, kuriuose pacientams, sergantiems Ml su ST pakilimu(STEMI) atliekamos perkutaninés intervencijos

(PKI),
paslaugy teikimo kokybés jvertinimas

Dauguma pacienty, kurie nukreipiami pirminés PKI atlikimui, Kauno,
Vilniaus ir Klaipédos PKI centrus pasiekia per maziau kaip 120 min

240
180
T G (o )
. 188 min | ., 108703 120
6 82
/3 71
I )
0

Kauno LSMUL PKI centras VU Santaridkiy ligoninés PKI centras  Klaipédos Jarininky ligoninés PKI Siauliy ligonineés PKI centras Panevesio ligoninés PKI centras
centras



2015 m.

Laikas (min.) nuo patekimo j PKI centra iki PTVAA pradzios

Lietuvos centry, kuriuose pacientams, sergantiems Ml su ST pakilimu(STEMI) atliekamos perkutaninés intervencijos (PKI),
paslaugy teikimo kokybeés jvertinimas

Siektinas laikas nuo “dury iki baliono” < 60 min Vilniaus, Kauno ir Klaipédos PKI l-as ketirtis 2015 m
lI-as ketvirtis 2015 m
centruose lll-as ketvirtis 2015 m

IV-as ketvirtis 2015 m

min

L)

220

188
125
min ;
td 39 min 1 63
44 50 \4:7 oU 40 63
18
0

Kauno LSMUL PKI centras VU Santariskiy ligoninés PKI jajpedos Jarininky ligoninés PKI

Siauliy ligonines PKI centras PanevéZio ligoninés PKI centras



Laikas (min.) nuo patekimo j PVAI centrg iki
PVAI pradzios buvo skaiciuojamas iki 2020 m.

M 2020 m. | ketv.
m 2020 m. Il ket.
2020 m. Il ketv.
m 2020 m. IV ketv.

VU Santaros klinikos Klaipédos Jarininky ligoniné

PVAI centry duomenys



Pacienty skaicius, kuriems PVAI atlikta per 60 min. nuo patekimo

(GMP nukreipti)
2021m. - 2023 m. | pusm.

| AtveZzti GMP, visi, 2021, |
| PVAI per 60 min. - atvyke GMP
B Atvezti GMP, visi, 2021, Il
m PVAI per 60 min. - atvyke GMP
m Atvezti GMP, visi, 2022, |
m PVAI per 60 min. - atvyke GMP
m Atvezti GMP, visi, 2022, Il

3 m PVAI per 60 min. - atvyke GMP
54->53>50-44% 44-597-588-551-559 % = Atvesti GMP, visi, 2023, |
220 — 514 17 B PVAI per 60 min. - atvyke GMP
70->87->85-591->88 % 189
8728591588 % 44-580-577->36->40 %
165 159 160

148
1377135

27

110 -

55 -
O -
Kauno LSMUL
PVAI centry duomenys

5955255656260 %

VU Santaros klinikos Klaipédos Jarininky ligoniné

Siauliy ligonine Panevéiio ligoniné

-

pradeti PVAI per 60 min.

.

Visi Ml su STP, nenurodant laiko Ml su STP laiko trukmeés

VUSL - Pastaba: duomenis renkant automatiSkai i§ vidinés jstaigos duomeny bazés, neturime galimybés
. ekskliuduoti vélyvy MI STP bei pacienty, perveZty po atliktos fibrinolizes, kuriems néra biitina




3. Laikotarpis nuo paciento, kuriam PVAI centre nustatyta M| STP diagnozé, atvefimo j PVAI centra iki pirminés PVAI procediros atlikimo pradZios (iki vielos jkiSimo) —siekiama, kad blty ne ilgesnis kaip 60 min.

Pacienty skai

W u

C

(GMP nukreipti)
2021m. - 2023 m.

us, kuriems PVAI atlikta per 60 min. nuo patekimo

2021 m. lpusm 2021 m. Il pusm 2022 m. lpusm 2022 m. llpusm
Pacientai, kuriems PVAI Pacientai, kuriems PVAI Pacientai, kuriems PVAI Pacientai, kuriems PVAI
centre diagnozuotas MI centre diagnozuotas MI centre diagnozuotas MI centre diagnozuotas Mi
Istaigos | |staigos |staigos pavadinimas Visi pacientai, | STP ir kuriems, atveius Visi pacientai, | STP ir kuriems, atveZus Visi paciental, | STP ir kuriems, atveZus Visi pacientai, | STP ir kuriems, atvefus
tipas ID kuriems atlikta | juos | PVAI centrg, ne % kuriems atlikta | juos | PVAI centrg, ne % kuriems atlikta | juos | PVAI centrg, ne % kuriems atlikta | juos j PVAI centrg, ne %
PVAI procediira | véliau kaip per 60 min. PVAI pracediira | véliau kaip per 60 min. PVAI procediira | véliau kaip per 60 min. PVAI procediira | véliau kaip per 60 min.
buvo pradéta PVAI buvo pradéta PVAI buvo pradéta PVAI buvo pradéta PVAI
procediira procediira procediira procediira
PVAIC 26 |Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligoniné Kauno klinikos 322 201 62,4%) 348 246 70,7 %} 365 256 70,1 % 344 257 74,7%
PVAIC 99 |Vieioji jstaiga Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikos 365 273 74,8%| 417 305 73,1%| 423 321 75,9 %) 369 275 74,5%
PVAIC 391 |Viefoji jstaiga Respublikine Siauliy ligoniné 126 95 75,4%} 127 98 77.2%| 136 B89 65,4% 140 103 73,6%
PVAIC 424 |Vieioji [staiga Respublikiné Panevéiio ligoniné 117 67 57,3% 71 50 70,4% 112 75 67,0% 92 69 75,0%
PVAIC 452 |Vieioji jstaiga Klaipédos jOrininky ligoniné 220 80 36,4%) 201 66 32,8% 229 81 35, 4% 216 B2 33..0'“I
13 viso 1150 716 62,3'}3 l164 765 65,?‘}& ESS 822 65,0'&»& Eﬁl 786 6?,7%|
2023 m. | pusm 2023 m. 1l pusm
Pacientai, kuriems PVAI Pacientai, kuriems PVAI
centre diagnozuotas MI centre diagnozuotas M|
Istaigos | |staigos Visi pacientai, STP ir kuriems, atveius Visi pacientai, STP ir kuriems, atweZus
tipas 1D Istaiges padinimas kuriems atlikta | juos j PVAI centrg, ne % kuriems atlikta | juos j PVAI centrg, ne %
PVAI procediira | véliau kaip per 60 min. PVAI procediira | véliau kaip per 60 min.
buvo pradéta PVAI buvo pradéta PVAI
procediira procedira
PVAIC 26| Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligoniné Kauno klinikos 321 243 75,7% 366 280 76,5%)
PVAIC 99| Vietoji jstaiga Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikos 355 256 72,1%) 316 256 81,0%
PVAIC 391 |Vieoji jstaiga Respublikiné Siauliy ligonine 135 105 77,8%) 108 91 84,3%)
PVAIC 424 |Vieloji jstaiga Respublikiné Panevéfio ligoniné 99 69 69,7% 85 67 78,8%
PVAIC 452|Vieloji jstaiga Klaipédos jdrininky ligoniné 184 30 48,9% 196 22 A1,8%
1_094 763 69,?'}& 107 1] 776 ?2,5%&

*Visi Ml su STP, nenurodant laiko Ml su STP laiko trukmés

IS ,Sveidra” duomenys




Pacienty skaicius, kuriems sergantiems M| su STP (iki 24 val.) PVAI
atlikta per 60 min. nuo patekimo (GMP ir ne GMP nukreipti)
2021m. - 2023 m.

220 92% W Atvezti GMP, visi, 2021, | m PVAI per 60 min. - atvyke GMP
0 0 0 0 m Atvezti GMP, visi, 2021, 1l B PVAI per 60 min. - atvyke GMP
87 A) 85 /0 91 A) 88 A) m Atvezti GMP, visi, 2022, | m PVAI per 60 min. - atvyke GMP
0 W AtveZti GMP, visi, 2022, 11 B PVAI per 60 min. - atvyke GMP
165 70% 159 148 159 147 B Atvesti GMP, visi, 2023, | B PVAI per 60 min. - atvyke GMP
138 142 135 u Atvesti GMP, visi, 2023, Il = PVAI per 60 min. - atvyke GMP
127
119 120
112
120 — N —— —
83
55 -+ —
O -
® Ne GMP, visi, 2021, | ® PVAIl per 60 min. - atvyke ne GMP
® Ne GMP, visi, 2021, Il = PVAI per 60 min. - atvyke ne GMP
= Ne GMP, visi, 2022, | PVAI per 60 min. - atvyke ne GMP
® Ne GMP, visi, 2022, Il ® PVAIl per 60 min. - atvyke ne GMP
® Ne GMP, visi, 2023, | = PVAI per 60 min. - atvyke ne GMP
220 = Ne GMP, visi, 2023, Il PVAI per 60 min. - atvyke ne GMP
195
56%
165 44% — 67% 72% 70%
65% 123
113
110 -
86
55 - —
O T |




MI su STP sirgusiy pacienty mirstamumo dinamika 2015- 2023 m.

m 2015 m.
m 2016 m.
m 2017 m.

MirStamumo nuo MI su STP PVAI centruose tendencijos :igg "

2020 m.

2021 m. | pusm.

2021 m.l pusm.
m 2022 m. | pusm.
m 2022 m. Il pusm.

30 W-2023-m-t+pusm.
28

%

23

21

15

1474

131

1111

LSMUL Kauno klinikos VS VUL Santaros klinikos VS| Klaipédos Jarininky ligonine Viesoji jstaiga Respublikiné Siauliy ~ VS] Respublikiné Panevézio ligoniné
ligoniné

IS ,,Sveidra“ duomenys



PVAI centry veiklos, gydant miokardo infarkta
su ST pakilimu, apibendrinimas

Stebima MI su STP serganciy pacienty skaiCiaus stabilizavimosi tendencija.

Vertinant visy Ml su STP pacienty (nepriklausomai nuo Ml trukmés, taikytos
fibrinolizés) duomenis- nuo patekimo j stacionarg iki PVAI pradzios < 60 min. PVAI
atliekama 44 - 87 proc.

LSMUL KK pavyzdziu vertinant tik uminj Ml su STP- PVAI per <60 min. atliekama
>90 proc. pacienty.

Stacionarinis mirStamumas nuo Ml su STP visuose PVAI centruose sumazejo nuo 30
proc. , jkirus Ml su STP klasterj. Stebétas iSauges mirstamumas 2021 m. |l pusmet;,
kas sietina su rudens- ziemos laikotarpio COVID-19 pandemija ir sumazéjes 2022 m. Il
pusmetj. MirStamumas per 30 ir 90 d. pasizyméjo ta pacia tendencija- blogesni 2021
m. rezultatal.






Pacientai, kuriems TP ligoninéje diagnozuotas Ml STP ir kuriuos atvezus j
TP ligonine
per 30 min. buvo pradeta fibrinolizes procedira

Istaigos pavadinimas

2022 m. | pusm.

2022 m. Il pusm.

2023 m. | pusm.

Visi pacientai,
kuriems atlikta
fibrinolizés
procediira

Pacientai, kuriems TP
ligoninéje diagnozuotas Ml
STP ir kuriuos atvezus j TP

ligonine per 30 min. buvo
pradéta fibrinolizés
procediira v

Visi pacientai,
kuriems atlikta
fibrinolizés
procedira

Pacientai, kuriems TP
ligoninéje diagnozuotas Ml
STP ir kuriuos atveZus j TP

ligonine per 30 min. buvo
pradéta fibrinolizés
procedira v

Visi pacientai,
kuriems atlikta
fibrinolizés
procedira

Pacientai, kuriems TP
ligoninéje diagnozuotas Ml
STP ir kuriuos atveZus j TP

ligonine per 30 min. buvo
pradéta fibrinolizés
procediira

Elektrény ligoniné V§)

100,0%

Vie$oji jstaiga Traky ligoniné

Viesoji jstaiga Taurageés ligoniné

100,0%

100,0%

100,0%

Viesoji jstaiga Moléty ligoniné

(=R i=NE=]

VieSoji jstaiga Utenos ligoniné

100,0%

10

90,0%

17

13

76,5%

Vie3oji jstaiga Mykolo Marcinkeviciaus ligoniné

oo, |C|=

ounjio|,m|O |-

=R Ri=RioNi=2i=]

Vie$oji jstaiga Respublikiné Vilniaus universitetiné ligoniné

Viesoji jstaiga Vilniaus miesto klinikiné ligoniné

Viesoji jstaiga Vilniaus miesto klinikiné ligoniné

[=Hk=]

Vie3oji jstaiga Visagino ligoniné

66,7%

71,4%

83,3%

Vie$oji jstaiga Naujosios Akmeneés ligoniné

o |w|Oo |o

o |N|O|Oo

Viesoji jstaiga Radviliskio ligoniné

Viesoji jstaiga Joniskio ligoniné

Viesoji jstaiga Kelmés ligoniné

VieSoji jstaiga Prieny ligoniné

Viesoji jstaiga Kedainiy ligoniné

100,0%

Viesoji jstaiga Raseiniy ligoniné

100,0%

100,0%

Viesoji jstaiga KaiSiadoriy ligoniné

(=N i=Ni=2i=]

(=N 1= i=2i=]

VieSoji jstaiga Jonavos ligoniné

VieSoji jstaiga Kupiskio ligoniné

Rokigkio rajono ligoniné V§|

N|IO|O|O|O|R OO

NIO|lO|O|O RO |0

100,0%

Viesoji jstaiga BirZy ligoniné

Viesoji jstaiga Pasvalio ligoniné




Pacientai,

ligonine
per 30 min. buvo pradeta fibrinolizes procedira

kuriems TP ligonineje diagnozuotas MI STP ir kuriuos atvezus j TP

2022 m. | pusm. 2022 m. Il pusm. ! 2023 m. | pusm.
Pacientai, kuriems TP Pacientai, kuriems TP Pacientai, kuriems TP
Visi pacientai, | ligoninéje diagnozuotas Ml Visi pacientai, | ligoninéje diagnozuotas Mi Visi pacientai, | ligoninéje diagnozuotas Mi
Jstaigos pavadinimas kuriems atlikta | STP ir kuriuos atveius j TP kuriems atlikta | STP ir kuriuos atveZus j TP kuriems atlikta | STP ir kuriuos atveZus j TP
fibrinolizés ligonine per 30 min. buvo % fibrinolizés ligonine per 30 min. buvo % fibrinolizés ligonine per 30 min. buvo %
procedira pradéta fibrinolizés procedira pradéta fibrinolizés procediira pradéta fibrinolizés

e e e e v v procedira v v v procediira v v procediira
Vie$oji jstaiga Vilkaviskio ligoniné 7 6 85,7% 3 1 33,3% 3 1 33,3%
Sakiy ligoniné V3] 0 0 0 0
Vie3oji jstaiga Marijampolés ligoniné 2 1 50,0% 1 0 0,0% 1 1 100,0%
Vie$oji jstaiga Plungés rajono savivaldybés ligoniné 1 1 100,0% 3 1 33,3% 2 2 100,0%
Vie$oji jstaiga Regioniné Mazeikiy ligoniné 0 0 2 1 50,0% 3 1 33,3%
VieSoji jstaiga Regioniné Telsiy ligoniné 2 1 50,0% 4 4 100,0%
Kretingos rajono savivaldybés vieSoji jstaiga Kretingos ligoniné 0 0
Klaipédos rajono savivaldybés Gargidy ligoniné
Vie3oji jstaiga Silutés ligonineé 3 3 100,0% 1 1 100,0% 1 0 0,0%
VieSosios jstaigos Klaipédos universiteto ligoninés filialas "Klaipédos ligo 0 0 0 0
VieSoji jstaiga Respublikiné Klaipédos ligoniné 0 0 0 0
Silalés rajono ligoniné V§| 0 0
Vie$oji jstaiga Jurbarko ligoniné 4 4 100,0% 1 0 0,0% 5 4 80,0%
VieSoji jstaiga "lgnalinos rajono ligoniné" 1 0 0,0% 2 2 100,0% 1 1 100,0%
Zarasy rajono savivaldybés vie3oji jstaiga Zarasy ligoniné 1 1 100,0%
Vie3oji jstaiga Anyk3¢&iy rajono savivaldybés ligoniné 0 0 0 0 2 2 100,0%
Vie$oji jstaiga Druskininky ligoniné 7 2 28,6% 8 5 62,5% 5 5 100,0%
VieSoji jstaiga Ukmergés ligoniné 0 0 1 1 100,0% 1 1 100,0%
Viedoji jstaiga 5al&ininky rajono savivaldybés ligoniné 0 0 0 0
Viedoji jstaiga Sirvinty ligonineé 0 0 0 0
Vie$oji jstaiga Alytaus apskrities S. Kudirkos ligoniné 16 12 75,0% 12 10 83,3% 19 17 89,5%
Viesoji jstaiga Varénos ligoniné 4 2 50,0% 3 1 33,3% 7 3 42,9%
VieSoji jstaiga "Lazdijy ligonine" 3 3 100,0% 2 2 100,0%
Viedoji jstaiga Svencioniy rajono sveikatos centras 0 0 0 0
Lietuvos sveikatos moksly universiteto Kauno ligoniné 0 0 0 0

66 50 75,8% 66 49 74,2% 77 60 77,9%




Pacienty, po TP ligonineje fibrinolizes proceduros

H ¥ n

pervezty | PVAI centrg — ne veliau kaip per 24 val., skaicius

|staigos pavadinimas

Visi pacientai, kuriems TP
ligoninéje diagnozuotas M|
STP ir kurie po atliktos
fibrinolizés procediros
atveiti j PVAI centra

ligoninéje diagnozuotas M|
STP ir kurie nuo fibrinolizés
proceduros pradZios
(kraujagyslés punkcijos) ne
véliau kaip per 24 val. atveiti
i PVAI centrg

Visi pacientai, kuriems TP
ligoninéje diagnozuotas M|
STP ir kurie po atliktos
fibrinolizés procediiros
atveiti | PVAI centra

ligoninéje diagnozuotas M|
STP ir kurie nuo fibrinolizés
procediros pradzios
(kraujagyslés punkcijos) ne
véliau kaip per 24 val. atveiti
1 PVAI centrg

Visi pacientai, kuriems TP
ligoninéje diagnozuotas MiI
STP ir kurie po atliktos
fibrinolizés procediros
atveiti | PVAI centrg

ligoninéje diagnozuotas M|
STP ir kurie nuo fibrinolizés
procediros pradZios
(kraujagyslés punkcijos) ne
véliau kaip per 24 val. atveiti
1 PVAI centrg

Elektrény ligoniné V3]

Vieoji jstaiga Traky ligoniné

Vieoji jstaiga Tauragés ligoniné

100,0%

50,0%]

66,7%)|

Vieoji jstaiga Moléty ligoniné

Vieioji jstaiga Utenos ligoniné

100,0%

100,0%

15

15

100,0%

Vieloji jstaiga Mykolo Marcinkevidiaus ligoniné

Vieoji jstaiga Respublikiné Vilniaus universitetiné ligoniné

Vieoji jstaiga Vilniaus miesto klinikiné ligoniné

Vieoji jstaiga Vilniaus miesto klinikiné ligoniné

VieZoji jstaiga Visagino ligoniné

100,0%

Vieloji jstaiga Naujosios Akmenés ligoniné

Vieoji jstaiga Radvilidkio ligoniné

VieZoji jstaiga Joniskio ligoniné

Vieloji jstaiga Kelmés ligoniné

VieZoji jstaiga Prieny ligoniné

Vieoji jstaiga Kédainiy ligoniné

100,0%

VieZoji jstaiga Raseiniy ligoniné

Vieoji jstaiga KaiSiadoriy ligoniné

VieZoji jstaiga Jonavos ligoniné

Vieoji jstaiga Kupidkio ligoniné

Rokidkio rajono ligoniné V§|

100,0%

VieSoji jstaiga BirZy ligoniné

VieZoji jstaiga Pasvalio ligoniné

Vieoji jstaiga Vilkavikio ligoniné

100,0%

100,0%

0,0%

Sakiy ligoniné V|

VieZoji jstaiga Marijampolés ligoniné

50,0%|

0,0%

100,0%

Vie3oji jstaiga Plungés rajono savivaldybés ligoniné

100,0%

100,0%

Vie3oji jstaiga Regioniné Maieikiy ligoniné

100,0%

0,0%

Vie3oji jstaiga Regioniné Tel3iy ligoniné

Wil W=

wle|lw|o

100,0%

Kretingos rajono savivaldybés vie3oji jstaiga Kretingos ligoniné

Klaipédos rajono savivaldybés Gargidy ligoniné

Viedoji jstaiga Silutés ligoniné

100,0%

Vie3osios jstaigos Klaipédos universiteto ligoninés filialas "Klaipédos ligoniné"

Vie3oji jstaiga Respublikiné Klaipédos ligoniné

Silalés rajono ligoniné V3]

Vie3oji jstaiga Jurbarko ligoniné

100,0%

100,0%

Vie3oji jstaiga "lgnalinos rajono ligoniné"

100,0%

100,0%

100,0%

Zarasy rajono savivaldybeés vie3oji jstaiga Zarasy ligoniné

Vie3oji jstaiga Anyk3ciy rajono savivaldybés ligoniné

100,0%

Vie3oji jstaiga Druskininky ligoniné

83,3%

100,0%

100,0%

Vie3oji jstaiga Ukmergeés ligoniné

(=2 1%

100,0%

100,0%

Viedoji jstaiga Saléininky rajono savivaldybés ligoningé

Viedoji jstaiga Sirvinty ligoniné

Vie3oji jstaiga Alytaus apskrities S. Kudirkos ligoniné

10

100,0%

90,0%

17

17

100,0%

Vie3oji jstaiga Varénos ligoniné

100,0%

100,0%

100,0%

Vie3oji jstaiga "Lazdijy ligoniné"

100,0%

100,0%

Viedoji jstaiga Svendioniy rajono sveikatos centras

BlWwjww|o|m|ojw|w|w|R|N|[S|wR|S|VR|N|JW NPV |WIN]JS WP ||| |V|N]|FE]_E|WIN(OIN|V]IO W

Lietuvos sveikatos moksly universiteto Kauno ligoniné

13 viso

49

47

95,9%|

56

53

94,6%

65

62

95,4%)




ASP| veiklos, gydant miokardo infarkta
su ST pakilimu, apibendrinimas

Tromboliziy skai€ius ASP| yra mazeéjantis:

2019 m. - 240,
2020 m. - 182,
2021 m. - 148,
2022 m. - 132,

2023 m. | pusmetj - /7, || pusmetj - 60.
Tromboliziy ASPJ, nutolusiose iki 50 km nuo PVAI centry, praktiSkai neatliekama.

Dalis trombolizés pradedamos véliau negu per 30 min nuo patekimo j ASP]. Utenos, Visagino,
Vilkaviskio, Alytaus, Varénos ligoninése.

Beveik iS visy ASP] po atliktos trombolizés pacientai pervezamij PVAI centrg per 24 val.



GMP SISTEMOS STRUKTURA




o

w

L

u

r

GMP paslavgy teikimo pacientams dél minio miokardo infarkto, kai ST segmentas pakilgs (toliau MI STP), kokybés jvertinimas 2022 m. Il pusmetis
Marijamp
olés+Kazly
Rildos+Kal
Rodiklis Kaunom Kaunocral. |Jonavos |Kedainiy |KaiSiadoriy |Jurbarke |Raseiniai |Alytusm. |Lazdijai | Altausral Prienyr. |varijos Sakiy Vilkavigkiq Druskining Varénos |!
2. Pacienty skaicius, GMP sveikatos prieZifiros specialistui
itarus MI STP iki jo atveZimo | FVAIL centry per
laikotarpi ne ilgesn kaip 90 min 82 29 12 13 11 1 22 1] 1] 1] 7] 8 2 1] 4]
3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |
PVAI centrg, skaidius 82 30 12 13 11 2 a8 0 0 0 7 8 4 0 0
4, Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti }
tarpinés pagalbos liponine, skaifius L] 1] 1] 2 1 2 0 15 T 4 12 4] g9 3 24 8
GMP paslapgy teikimo pacientams dél minio miokardo infarkto, kai ST segmentas pakilgs (toliau MI STP), kokybés jvertinimas 2023 m. [ pusmetis
Marijamp
olés+Kazly
Rildos+Kal
Rodiklis Kaunom Kaunocral. |Jonavos |Kedainiy |KaiSiadoriy |Jurbarke |Raseiniai |Alytusm. |Lazdijai | Altausral Prienyr. |varijos Sakiy Vilkavigkiq Druskining Varénos |!
2. Pacienty skaifius, GMP sveikatos priedifiros specialistui
itarus MI STP iki jo atveZimo | FVAIL centry per
laikotarpi ne ilgesn kaip 90 min a4 16 a8 7 12 4 a8 (1] 1] 1] 5 3 3 1] 1]
3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |
PVAI centrg, skaidius 84 16 8 2 12 7] 13 0 0 0 5 3 5 0 0
4, Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti }
tarpinés pagalbos liponine, skaifius L] 1] 0 L] 1 1 L] 23 2 16 4] 10 (1] 14 7]
GMP paslapgy teikimo pacientams dél iminio miokardo infarkto, kai ST segmentas pakilgs (toliau MI STP), kokybés jvertinimas 2023 m. Il pusmetis
Mariamp
olés+Kazly
Riddos+Kal
Rodiklis Kaunom Kaunoraj. |lonavos |Kédainiy |KaiBiadoriy JJurbarko | Raseiniai |Alytusm. |Lazdijai  |Alytausral Prienyr. |varijos Sakiy Vilkavigkid Druskinind Varénos |
2. Pacienty skaidius, GMP sveikatos prieZifiros specialistul
jtarus MI STP iki jo atveZimo | FVAIL centry per
laikotarpi ne ilgesn kaip 90 min 97 17 11 7] a 0 12 1 (1] 3 3 7] 5 0 0 1
3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |
PVAI centrg, skaidius a7 17 11 9 a8 1 13 2 0 3 3 5] 5 1 0 1
4. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |
tarpinés pagalbos liponine, skaitius 2 0 2 0 1 1 0 24 7] 20 1] 12 (1] 12 13 5
GMP paslapgy teikimo pacientams dél minio mickardo infarkto, kai ST segmentas pakilgs (toliau M1 STP), kokybés jvertinimas 2024 se=i=letviris
Marijamp W
olés+Kazly
Ridos+Kal
Rodiklis Kaunom Kaunoraj. |leonavos |Kédainiy |KaiSiadoriy JJurbarko | Raseiniall | Alytusm. |Lazdijai | Alytaus ral Prienyr. |varijos Sakiy Vilkaviskid Druskinind Varénos
2, Pacienty skaicius, GMP sveikatos priedifiros specialistu
itarus MI S5TP iki jo atveZimo | FVAIL centrg per
laikotarpl ne ilpesn kaip 90 min 42 9 4 7 7 1 7 4 0 5 . P 1 1 1] 1
3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveti |
PvaAl centra, skaitius 42 9 4 7 7 1 a8 5 0 5 . P 2 1 1] 1
4. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveti |
tarpinés pagalbos liponine, skaitius 1] 1 0 0 1] 0 1 4 0 2 1] 4 1 3 1




o

GMP paslaugy teikimo pacientams dél fiminio miokardo |

Rodiklis Vilniaus m) Vilniaus ral Traky Elektrénul Sirvinty Ukmergé) SalEininky Svention] Moléty |gnalinos |Utencs  |Zarasy |Visagino
2. Pacienty skaifius, GMP sveikatos priedifiros specialistui

jtarus MI 5TP ik jo atvedimo | FWAI centry per

laikotarpi ne ilpesnj kaip 90 min 207 26 ) 0 1] 14 17 a8 14 0 0 1]

3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |

PVAI centra, skaifius 207 26 a8 4] 1] 17 21 10 14 0 ] 1]

4. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |

tarpinés papalbos liponine, skaifins 1] 1] 1 1 1] 1 1] 1] 1] 3 g .

GMP paslaugy teikimo pacientams dél minio miokardo |

Rodiklis WVilmiaus m Vilniaus ral Traky Elektrénuyl Sirvinty Ukmergél Saleininky Svention] Molaty |gnalinos |Utenos | Zarasy |\isaging
2. Pacienty skaidius, GMP sveikatos priedifiros specialistui

jtarus MI STF 1kt jo atveZimo | FVAI centra per

laikotarpi ne ilgesnj kaip 90 min 175 13 3 2 5 13 10 g 10 1] (1] (1] (1]

3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |

PVAI centra, skaifius 175 13 3 2 5 16 11 13 10 0 1] (1] (1]
4. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |

tarpinés papalbos liponine, skaitius 0 0 1 2 1] 1] 1 0 0 1 7] 7 1
GMP paslaugy teikimo pacientams dél fiminio miokardo |

Rodiklis WVilniaus m Vilniaus ral Traky Elektrénuyl Sirvinty Ukmergél Saleininky Svention] Molaty |gnalinos |Utenos | Zarasy |\isaging
2. Pacienty skaifius, GMP sveikatos prieZifiros specialist

jtarus MI 5TP iki jo atveZimo | FVAI centry per

laikotarpi ne ilgesnj kaip 90 min 216 53 ) 3 ) 12 7 15 7] 1] (1] (1] (1]

3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |

FVAI centra, skaitius 217 53 g9 3 g 14 ) 18 7] 1] (1] (1] (1]
4. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |

tarpinés pagalbos liponine, skaitius 1 0 1 2 0 2 0 0 1 2 15 9 4
GMP paslaugy teikimo pacientams dél fiminio miokardo |

Rodiklis Vilniaus m Vilniaus ral Traky Elektrén i5ir'n.|'ir'|tL| Ukmergé Saltininkd Svention Moléty Ignalirms Utenos |Zarasy Vlsaginn
2. Pacienty skaidius, GMP sveikatos priediiiros specialistu

jtarus MI 5TP iki jo atveZimo | FVAI centry per

laikotarpi ne ilepesni kaip 90 min 103 19 1 2 0 g 4 6 B

3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuve®ti |

PVAI centrg, skaifius 103 19 1 2 ] g9 5 a8 7] 0 (1] (1] (1]
4. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuve?ti |

tarpinés pagalbos ligoning, skaifius 1 0 0 0 0 1 0 0 0 3 4 4 4




(=]

GMP paslaugy teikimo pacientams dél fiminio miokardo |

Rodiklis

2. Pacienty skaidius, GMP sveikatos priediiiros specialistu
jtarus MI 5TP iki jo atveZimo | PVAI centry per
laikotarpy ne ilpesn) kaip ™ min

3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuve®ti |
PVAI centra, skaifius

4. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuve?ti |

tarpinés pagalbos liponine, skaifius

GMP paslaugy teikimo pacientams dél iminio miokardo |

Rodiklis

2. Pacienty skaidius, GMP sveikatos priedifiros specialistu
jtarus MI 5TP iki jo atvedimo | FVAI centry per
laikotarpy ne ilgesn) kaip M min

3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |
PWVAI centra, skaifius

4. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuve®ti |

tarpinés pagalbos ligonine, skaifius

GMP paslaugy teikimo pacientams dél Gminio miokardo |

Rodiklis

2. Pacienty skaidius, GMP sveikatos priedifiros specialistui
jtarus MI STF 1k jo atveZimo | FVAI centra per
laikotarp) ne ilpesn) kaip ™ min

3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveti |
PWVAI centra, skaifius

4. Pacienty, kuriems jtariamas Ml STP ir kurie nuve?ti |
tarpinés papalbos liponine, skaifius

GMP paslaugy teikimo pacientams dél fiminio miokardo |

Rodiklis

2. Pacienty skaidius, GMP sveikatos prieifiros specialistui
itarus MI 5TP ik jo atvedimo | FWAI centry per
laikotarp ne ilgesnj kaip 90 min

3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |
PVAI centra, skaifius

4. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |

tarpinés pagalbos liponine, skaifius

G H AK L 1] AD AQ AL AT WL

Panevérid Panevédid AryksCiy | Kupidkio | RokiEkio |Biriy Pasvalio |Siauliym.]Siauliy raj] Radviligkid Pakrucjo |lonikio | Akmenés]Kelmés | MaZeikiy | Teliy

54 13 0 4 1 3 0 63 38 10 14 12 2 12 5 4

54 13 0 4 1 3 0 b4 39 12 14 13 2 12 7 7

0 0 0 0 0 0 0 1 0 2 0 1 0 0 0 0

Panevédiq Panevédig AnyksEiy | Kupigkio |Rokiskio |Biriy Pasvalic |Siauliym.]Siauliy raj] Radviligkid Pakrucje |lonigkic | Akmenés|Kelmas | Madeikiy | Teiy

54 10 1] 4 1 1] 1] 46 34 4 7 g 4 10 g 8

54 10 0 4 1 0 1] 45 34 4 7 g 4 10 12 10

] 4] 0 ] 4] 0 1] 1 0 1] 0 0 ] 0 0 ]
Panevéiiom. Ir

Panevédio rajonas |AnyvkEEiy | Kupiikio |RokiSkio |Biriy Pasvalic |Siauliym.]Siauliy raj] Radviligkid Pakrucje |lonigkic | Akmenés|Kelmas | Madeikiy | Teiy

40 7] 7] L) 5 4 52 36 8 a8 7 5 13 3 7

40 9 & 4 5 4 53 38 10 a8 a8 5 13 4 7

0 0 1] 4] 0 1] 0 0 1 0 0 0 1 0 ]
Panevéiiom. Ir

Panevédio rajonas |AnyvkEEiy | Kupiikio |RokiSkio |Biriy Pasvalic |Siauliym.]Siauliy raj] Radviligkid Pakrucje |lonigkic | Akmenés|Kelmas | Madeikiy | Teliy

15 17 5 7 g 1 a8 2 7]

15 17 5 7 g 1 a8 2 &

0 0 0 0 0 ] 0 0 1]




o PATY X AN i BA BB BC BD BE B BG
GMP paslaugy teikimo pacientams dél fiminio miokardo |
Rodiklis Klaipédos m. Palangos Silalas Tauragés Silutés Gargidy |Plungés |Skuodo |Kretingos
2. Pacienty skaifius, GMP sveikatos priedifiros specialistui
tarus MI STF 1k jo atvedimo | PVAI centrg per
laikotarp] ne ilpesni kaip 90 min 135 11 1 1 7 28 (1] 4 13 1
3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |
PVAI centra, skaidius 135 11 1 2 ) 28 1 7] 13 1
4. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |
tarpinés papalbos liponine, skaitius 13 (1] 0 18 14 14 0 8 27 0
GMP paslangy teikimo pacientams dél fiminio miokardo |
Klaipédos| Klaipédos
Rodiklis r. Palangos | Silalés Tauragés|Silutés | Gargidy |Plungés |Skuodo | Kretingos| Neringos | Budanovo
2. Pacienty skaidius, GMP sveikatos priedifiros specialistun
ptarus MI STP iki jo atvedimo | PYAL centrg per
laikotarp ne ilegesni kaip 90 min 29 46 B B 1 4 15 1 4 10 2
3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti |
4. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuve#ti |
tarpinés pagalbos ligonine, skaidius 7 4 0 0 9 9 g 0 | 22 0
GMP paslangy teikimo pacientams dél fiminio miokardo |
Rodiklis gain
Klaipédos]r. Pala Silalés T o5 | Silute Gargidy |Plungés |Skuocdo |Kret Meri Buda
2. Pacienty skaiius, GMP sveikatos priedifiros specialistun : e S e JeTy e R =
jptarus MI STP iki jo atvedimo | FVAI centrg per
laikotarpi ne ileesni kaip ™ min
3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti | 116 37 - 2 = B Li 3 2 3 2
PVAI centra, skaifius 116 37 g 5 a 6 2 3 5 5 5
4. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuve#ti |
tarpinés pagalbos ligonine, skaidius
0 1 ] ] 13 3 4 1 3 1 0
GMP paslangy teikimo pacientams dél fiminio miokardo |
Rodiklis Klaipedas
2. Pacienty skaitius, GMP sveikatos prieZifiros specialistui Klaipados]r. Palangos Silalés Tauragés Silutés Gargidy |Plungés |Skuodo |Kretingos| Neringos | Budanovo
jptarus MI STP iki jo atvedimo | FVAI centrg per
laikotarpl ne ileesni kaip ™ min
3. Pacienty, kuriems jtariamas MI STP ir kurie nuveZti | 53 14 3 4 1 3 7 b 6 8 0 14
PVAI centea, skailius
4. Pacienty, kuriems tariamas MI STP ir kurie nuveZti | 53 14 3 4 1 5 7 6 (=] 8 0 14
tarpinés pagalbos ligonine, skaidius
0 0 0 0 13 1 1 0 0 0 0 0 J
N S




GMP veiklos apibendrinimas

e Daugelyje didesniyjy centry GMP pacientus su jtariamu Ml su STP
nukreipiaj PVAI centrg per < 90 min.

® Mazesniyjy centry GMP pavienius pacientus nukreipia j TP ligonines.

e Reikalinga detalesné GMP pacienty su Ml su STP logistinio kelio analizé.
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EKD UVAS gairés

Uminés iSemijos sindromo be ST segmento pakilimo gydymo strategijos bel laiko
pasirinkimas pagal pradinj rizikos jvertinimga

Simptomy pradzia

Pirmasis medicininis kontaktas — UISBSTP diagnozé

PTVAA centras
Labai Nedelsiant perveZti | PTVAA centrg Labai
didele Jan didele
E PerveZti tg padig dieng

Vidutine - vidutiné

2 ol

Neatidéliotinas Neinvazinis
invazinis iIStyrimas, jei
(<2 val.) prieinamas

— greitoji medicinos pagalba; PTVAA — perkutaniné transliuminaliné vainikiniy arterijy angioplastika.
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LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS

ISAKYMAS
DEL SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU, TEIKIAMU UMINIO MIOKARDO
INFARKTO BE ST SEGMENTO PAKILIMO (TLK-10-AM I 21.4) ATVEJU,
PRIEINAMUMO GERINIMO IR SIA LIGA SERGANCIU PACIENTU SRAUTU
VALDYMO REIKALAVIMU PATVIRTINIMO

Vilnius



PVAI centro paslaugy teikimo vertinimo kriterijai buvo iki
2021.11.01

pacienty, kuriems diagnozuotas M| be STP ir atliktos diagnostinés vainikiniy arterijy intervencinés proceduros,
skaiCius (nuo bendro MI be STP pacienty skaiCiaus);

pacienty, kuriems diagnozuotas Ml be STP ir atliktos diagnostinés ir gydomosios vainikiniy arterijy intervencinés
proceddros, skaiCius (nuo bendro Ml be STP pacienty skaiCiaus);

laikas nuo pacienty, kuriems diagnozuotas Ml be STP, esant labai didelés rizikos kriterijams, patekimo | PKI
centrg iki vainikiniy arterijy angiografijos atlikimo;

laikas nuo pacienty, kuriems diagnozuotas M| be STP, esant didelés rizikos kriterijams, patekimo j PKI centrg iki
vainikiniy arterijy angiografijos atlikimo;

Ml be STP gydymo trukmeés vidurkis (dieny skaiCius)
letalumas nuo M| be STP PKI centruose;

letalumas nuo Ml be STP ASP|



LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS

JSAKYMAS
DEL LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRO 2017 M.
PASLAUGU, TEIKIAMU UMINIO MIOKARDO INFARKTO BE ST SEGMENTO
PAKILIMO (TLK-10-AM I 21.4) ATVEJU, PRIEINAMUMO GERINIMO IR $IA LIGA
SERGANCIU PACIENTU SRAUTU VALDYMO REIKALAVIMU PATVIRTINIMO%
PAKEITIMO

serganciy pacienty srauty valdymo reikalavimy patvirtinimo® ir jj i8déstau nauja redakcija:
L,LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS

JSAKYMAS
DEL ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU JTARIANT AR
DIAGNOZAVUS UMIN] MIOKARDO INFARKTA, KAI ST SEGMENTAS
NEPAKILES, TEIKIMO ORGANIZAVIMO TVARKOS APRASO PATVIRTINIMO

--------- 2. Pavedu isakymo vykdyma kontroliuoti viceministrui pagal veiklos sritj.*
2.Nustatanu,kad:
2.1. 8is jsakymas, i8skyrus 8io jsakymo 2.2 papunkti, jsigalioja 2021 m. lapkri¢io 1 d.;

s e B, T3 To T JURIAEER R D D R DS DI LD DG N DR L H

em Smalecciaa meelm sam daTeniin ¥ T2 adcdie A mine miam




ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS PASLAUGU TEIKIMO JITARIANT IR DIAGNOZAVUS UMIN] MIOKARDO INFARKTA, KAI ST
SEGMENTAS NEPAKILES, KOKYBES RODIKLIAI

Eil. Nr. Rodiklio pavadinimas Rodiklio aprasymas Siektina rodiklio Duomeny teikéjas

reikSmeé

1. Stacionarinis pacienty, PVAI centre gydyty dél | PVAI centre dél MI STN gydyty ir mirusiy Ne daugiau kaip 10 proc. | Valstybiné ligoniy

MI STN, mir§tamumas pacienty dalis nuo visy PVAI centre dél MI STN kasa prie Sveikatos
gydyty pacienty, proc. apsaugos
ministeri-jos

2. Pacienty, PVAI centre gydyty dél MI STN, PVAI centre dél MI STN gydyty ir per 30 dieny | Nenustatoma Higienos institutas

mirStamumas per 30 d. nuo diagnozés nustatymo bet kurioje ASP] ir ne
ASP] mirusiy pacienty dalis nuo visy PVAI
centre déel MI STN gydyty pacienty, proc.

3. Pacienty, PVAI centre gydyty dél MI STN, PVAI centre dél MI STN gydyty ir per 90 dieny | Nenustatoma Higienos institutas

mirStamumas per 90 d. nuo diagnozes nustatymo bet kurioje ASP] ir ne
ASP] mirusiy pacienty dalis nuo visy PVAI
centre del MI STN gydyty pacienty, proc.

4, Didelio jautrumo troponino testo naudojimas ASP], naudojanciy didelio jautrumo troponino | 100 proc. Asmens sveikatos
testg teikiant paslaugas MI STN atveju, dalis nuo prieziuiros jstaiga,
visy ASP], kuriose teikiamos paslaugos MI STN teikianti paslaugas
atveju, proc. MI STN atveju

(toliau — ASP])

5. ASP], kurios paslaugy, teikiamy MI STN atveju, | ASPI, kurios paslaugy, tiekiamy MI STN atveju, | 100 proc. ASPI

kokybés stebésenai naudoja elektroning kokybés | kokybés stebésenai naudoja elektroning kokybés
rodikliy registravimo sistema rodikliy registravimo sistema, dalis nuo visy
ASP], teikian¢iy paslaugas MI STN atveju, proc.
6. Validuoty rizikos vertinimo skaic¢iuokliy ASP], kuriose teikiant paslaugas MI STN atveju | 100 proc. ASPI
taikymas pacienty rizika vertinta validuotomis
skaic¢iuoklémis (GRACE, CRUSADE), dalis nuo
visy ASPI, kuriose teikiamos paslaugos MI STN
atveju, proc.

1. AprasSo 3 priede nurodyti duomeny teikéjai rodikliy, nurodyty Apraso 3 priedo 1 ir 4-6 punktuose, reik§mes Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijai uz pirma pusmetj teiki




REKOMENDUOJAMU STEBETI PASLAUGU TEIKIMO ITARIANT IR DIAGNOZAVUS UMIN] MIOKARDO INFARKTA,
KAI ST SEGMENTAS NEPAKILES, KOKYBES RODIKLIU SARASAS

Eil. Nr.

Rodiklio pavadinimas

Rodiklio aprasymas

Ankstyvos invazinés strategijos taikymas

Pacienty, kuriems jtariamas ar diagnozuotas tminis miokardo infarktas, kai ST segmentas
nepakilgs (toliau — MI STN), ir kuriems vainikiniy arterijy angiografija atlikta per trumpesnj nei
24 val. laikotarpj, dalis nuo visy pacienty, gydyty nuo MI STN ir neturéjusiy koronarografijos
kontraindikacijy

Kairiojo skilvelio i§stimio frakcijos
jvertinimas pries iSraSyma

Pacienty, kuriems jtariamas ar diagnozuotas MI STN ir kuriems atliktas kairiojo skilvelio i§stimio
frakcijos jvertinimas pries iSrasyma, dalis nuo visy pacienty, gydyty dél MI STN

MTL-cholesterolio nustatymas gydymo
stacionare metu

Pacienty, kuriems jtariamas ar diagnozuotas MI STN ir kuriems gydymo stacionare metu atliktas
MTL-cholesterolio nustatymas, dalis nuo visy pacienty, gydyty dél MI STN

Tinkama P2Y 12 inhibitoriy terapija (pagal
Europos kardiology draugijos
rekomendacijas)

Pacienty, kuriems jtariamas ar diagnozuotas MI STN ir kuriems paskirta P2Y12 inhibitoriy
terapija, dalis nuo visy pacienty, gydyty dél MI STN ir kuriems indikuotina dviguba antiagreganty
terapija

Pacientai, kuriems paskirta didelio
intensyvumo statiny terapija

Pacienty, kuriems jtariamas ar diagnozuotas MI STN ir kuriems paskirta didelio intensyvumo
statiny terapija (rozuvastatino >20 mg, atorvastatino >40 mg), dalis nuo visy pacienty, gydyty dél
MI STN ir neturin¢iy statiny terapijos kontraindikacijy

Pacientai, kuriy kairiojo skilvelio i§stiimio
frakcija <40 proc. ir jiems paskKirti
angiotenzing konvertuojancio fermento
inhibitoriai (arba angiotenzino II receptoriy
blokatoriai)

Pacienty, kuriems jtariamas ar diagnozuotas MI STN ir kuriy kairiojo skilvelio isstimio frakcija
<40 proc., kuriems israsant paskirti angiotenzing konvertuojanc¢io fermento inhibitoriai (arba
angiotenzino Il receptoriy blokatoriai), dalis nuo visy pacienty, gydyty dél MI STN ir kuriy
kairiojo skilvelio i$stimio frakcija <40 proc.

Pacientai, kuriy kairiojo skilvelio i§stimio
frakcija <40 proc. ir jiems paskirti beta
blokatoriai

Pacienty, kuriems jtariamas ar diagnozuotas MI STN ir kuriy kairiojo skilvelio isstimio frakcija
<40 proc., kuriems israsant paskirti beta blokatoriai, dalis nuo visy pacienty, gydyty dél MI STN, ir
kuriy kairiojo skilvelio isstimio frakcija <40 proc., ir kurie neturi beta blokatoriy skyrimo
kontraindikacijy

Parenterin¢ antikoaguliacija atvykus

Pacienty, kuriems jtariamas ar diagnozuotas MI STN ir kuriems paskirtas bent vienas parenterinis
antikoaguliantas pries koronarografija, dalis nuo visy pacienty, gydyty dél MI STN, ir kuriems
atlikta koronarografija ir jie nebuvo gydomi vitamino K antagonistais

Pacientai, kuriuos iSrasant paskirta dviguba
antiagreganty terapija

Pacienty, kuriems jtariamas ar diagnozuotas MI STN ir Kkuriuos isSrasant paskirta dviguba
antiagreganty terapija, dalis nuo visy pacienty, gydyty dél Ml STN ir kurie neturi dvigubos
antiagreganty terapijos kontraindikacijy

Dvigubos antiagreganty terapijos trukmé

Pacienty, kuriems jtariamas ar diagnozuotas MI STN ir kuriems israsant nurodyta dvigubos
antiagreganty terapijos trukmé, dalis nuo visy pacienty, gydyty dél MI STN ir kuriems israsant
paskirta dviguba antiagreganty terapija




2018 - 2019 m.

MI be ST segmento pakilimu sirgusiy pacienty skaicius
stacionare Lietuvoje PVAI centruose

Daugiausia Ml be STP pacienty gydyta LSMUL Kauno klinikose 2018-2019 m.

375 W 2018 m. I ketv.
W 2018 m. Il ketv.
m 2018 m. Il ketv.
B 2018 m. IV ketv.
® 2019m | ketv.
290 m2019 m Il ketv, |
300 M 2019 m Il ketv.
W 2019 m. IV ketv.
240 240
229 229229
225 -
167 167
150 -
92
75 -
0 -

LSMUL Kauno klinikos V5] VUL Santaros klinikos VS| Klaipédos Jirininky ligoniné Vieoji jstaiga Respublikiné Siauliy ligoniné V5] Respublikiné PanevéZio ligoniné

IS ,,Sveidra“ duomenys



2023 m.

625

500

375 -

250 -

125 -

MI be ST segmento pakilimu sirgusiy pacienty skaicius
stacionare Lietuvoje PVAI centruose

MI be STP pacienty, gydyty VULSK skaicius padidéjo

m 2022 m. | pusm.
m 2022 m. Il pusm.

486

m 2023 m. | pusm.
m 2023 m. Il pusm.

444 445 442

309

260 259

LSMUL Kauno klinikos V5] VUL Santaros klinikos VS| Klaipédos Jirininky ligoniné Vieoji jstaiga Respublikiné Siauliy ligoniné VS| Respublikiné Panevéfio ligoniné

IS ,,Sveidra“ duomenys




2023 m.

MI be ST segmento pakilimu sirgusiy pacienty mirSstamumas
stacionare Lietuvoje PVAI centruose

MI be STP pacienty, mirSstamumas didesniuose centruje mazesnis

m 2022 m. | pusm.
m 2022 m. Il pusm.
1410 13,2 m 2023 m. | pusm.
m 2023 m. Il pusm.

10,7

LSMUL Kauno klinikos V5] VUL Santaros klinikos VS| Klaipédos Jirininky ligoniné Vieoji jstaiga Respublikiné Siauliy ligoniné VS| Respublikiné Panevéfio ligoniné

IS ,,Sveidra“ duomenys



e ¢
¥

ISeminés Sirdies ligos skyrius (M1 be STP Kklasteris)

Pacientuy, gydytu dél UIS be STP (NKA ir Ml be STP) gydytu ir mirusiu

skaiéius
2250
L0 | 1755
1546
1350 - 1231
900 -
450 -
48 51 17
O = T T
2014 m. 2015 m. 2016 m. 2017 m. 2018 m. 2019 m. 2020 m. 2021 m. 2022 m. 2023 m.
m UIS be STP ® Mirusiy sk.
Pacientuy, sirgusiy Ml su STP, gydyty ir mirusiy stacionare Pacienty skaicius, kuriems sergantiems Ml be STP
invazineé strategija (VAA) taikyta per 24 val.
1100 - i€i - 100

1014
98

825

96

99
780 96
95
94

94

550

92
92
90
275 - \ 90
88
0 4

2018 m. 2019 m. 2020 m. 2021 m. 2022 m. 2023 m. 86
84

= Ml be STP = Mirusiy sk, 2018m.  2019m.  2020m. 2021 m. 2022m. 2023 m,




PVAI centry Ml kai STN sveikatos prieziluros paslaugy kokybes rodikliai

LSMUL Kauno klinikos

VS| VUL Santaros

VS| Klaipédos Jirininky

VS| Respublikiné Siauliy ligoniné

VS| Respublikiné

klinikos ligoniné Panevézio ligoniné
Ar ASP] atliekamas didelio | Taip Didelio jautrumo | Taip | Normos <=35 Taip Tosoh 111 generacijos Taip Tosoh 111 generacijos Taip Tnl  0,0-23,0 ng/l
jautrumo troponino troponino | vyrams, <=16 Troponino | tyrimas. Troponino | tyrimas; hsTnl vyrams 0,0-
nustatymo testas tyrimas, Tosoh moterims. ) . Normos ribos pateikiamos 34,2 ng/l
Bioscence AlA- qumos ribos p‘_”lte'k'amos kaip 99 procentilés normos moterims 0,0-15,6
2000. kaip 99 procentilés normos ribos, vyrams ir moterims < ng/l
Troponino | ribos, vyrams ir moterims 40 ng/l.
vertinimo ribos < <40 ng/l.
0,04 mikrog/I.
Ar ASP] paslaugy, teikiamy | Taip Taip Ne Registracijos sistemos Ne Ne Atskiros registravimo
MI STN atveju, kokybés néra, esame sukiirg savo sistemos neturime,
stebésenai naudoja excel lentelg, kurioje rodikliai stebini
elektroning kokybés rodikliy slaugytoja pildo iminio ligoninés
registravimo sistema MI su ST pakilimu informacinéje
procediros laikus, visa sistemoje ESIS
kita skaiCiuojame i$
istorijy
Ar ASP] , teikiant paslaugas | Taip GRACE, Taip |GRACE Ne GRACE skaiciuoklé Taip GRACE, Taip GRACE
MI STN atveju, pacienty CRUSADE naudojama tik jei triikksta CRUSADE
rizika vertinama pagrindimo skubiai
validuotomis skaic¢iuoklémis koronarografijai.
(GRACE, CRUSADE)?
Ar ASP] kokybés stebésenai | Taip Ankstyvos Taip | Ankstyvos Ne Siuo metu yra naujai Taip Ankstyvos invazinés
naudoja papildomus kokybés invazinés invazinés persvarstomi kokybés strategijos taikymas.
rodiklius (pagal Lietuvos strategijos strategijos stebésenos kriterijai.
Respublikos sveikatos taikymas. taikymas.
apsaugos ministro 2017 m. Stacionarinis Stacionarinis
rugpjicio 3 d. jsakyma Nr. pacienty, PVAI pacienty, PVAI
V-940 4 prieda)? centre gydyty dél centre gydyty dél
MI STN, MI STN,
mirStamumas. mirStamumas.




ASP] - Ml kai STN - sveikatos prieziuros paslaugy kokybeés rodikliai

ASP)

Atliekamas didelio jautrumo
troponino nustatymo testas

Troponino vertinimo ribos

Naudojamos kokybés stebésenai
elektrolinés kokybés rodikliy
registravimo sistemos

Naudojamos skaiiuoklés vertinti
pacienty rizika

Kokybés stebésenai naudojami
papildomi kokybés rodikliai

N N N N
1. Abromiskiy reabilitacijos ligoniné V3]
2. Alytaus apskrities S. Kudirkos ligoniné V3] T 0,000-0,023mkg/! N N N
3. Anyk3¢iy rajono savivaldybés ligoniné V3) T 0-14ng/I N T (GRACE) N
4. Birzy ligoniné V§) T 9-20 N N N
5.Druskininky ligoniné V§) T 0,000-0,023mkg/! N N N
6.Elektrény ligoniné Vs
7.1gnalinos rajono ligoniné Vs) N <0,50 N T N
8. Jonavos ligoniné V§)
9. Joniskio ligoniné Vs) T iki 19 N N N
10. Jurbarko ligoniné V3] T <100 ng/ml N T (GRACE, CRUSADE) N
11. KaiSiadoriy ligoniné Vs)
12. Kédainiy ligoniné Vs§) T 0-23 ng/I T N N
13. Kelmés ligoniné V3| T 0,01 - 15 mkg/I N N N
14. Klaipédos rajono savivaldybés Gargzdy ligoniné
15. Klaipédos universitetiné ligoniné V3] T <15,6 ng/Il N N N

y T <19 mg/I N N N

16. Kretingos rajono savivaldybés Kretingos ligoniné Vs)
17. Kupiskio ligoniné Vs)
18. Lazdijy ligoniné" V§)
19. Lietuvos Respublikos vidaus reikaly ministerijos medicinos centras
20. Lietuvos Respublikos vidaus reikaly ministerijos poilsio ir
reabilitacijos centras PuSynas V§)

T <0,034ug/! N T (GRACE) N
21. Lietuvos sveikatos moksly universiteto Kauno ligoniné V§
22. Marijampolés ligonineé V5] T 0-0,06 N T (GRACE) N
23. Mazeikiu liconiné VS| T 0-19 ng/l N T (GRACE) N




ASP] - Ml kai STN - sveikatos prieziuros paslaugy kokybeés rodikliai (2)

ASP)

Atliekamas didelio jautrumo
troponino nustatymo testas

Troponino vertinimo ribos

Naudojamos kokybés stebésenai
elektrolinés kokybés rodikliy registravimo
sistemos

Naudojamos skaiciuoklés vertinti pacienty
rizikg

Kokybés stebésenai naudojami
papildomi kokybés rodikliai

23. Matzeikiy ligoniné V3] T 0-19 ng/I N T (GRACE) N
24. Mykolo Marcinkeviciaus ligoniné V§) N? Tnl 0,01ng/ml N N N
25.Moléty ligoniné Vs T <0,10 mkg/I N T (GRACE) N
26. Plungés rajono savivaldybés ligoniné V3| T <0,06 ng/ml N T (HEART) T (MTL)
27. Prieny ligoniné V§)
28. Radviliskio ligoniné V3| T 19 ng/I T T(GRACE) T
29. Raseiniy ligonineé Vs) T N N N
30.Regioniné Telsiy ligoniné V3) T 0-23 ng/ml N T (GRACE) N
31. Respublikiné Klaipédos ligoniné V3] T 34,2 ng/| N T (GRACE) N
32. Rokiskio rajono ligoniné V3] T 0-0,014 ng/ml N N T
e e T 0-19 ng/ml N T (GRACE) T (IF, MTL,
33. Sakiy ligoniné Vs) MEDIKAMENTINIS)
34. Salgininky rajono savivaldybés ligoniné V3| T - T N N
35. Silalés rajono ligoniné V) T 0-40 ng/ml N T (GRACE) N
36. Silutés ligoniné V§) T 0-0,06 ng/ml N T (GRACE) N
37. Sirvinty ligoniné V3|
38. Svencioniy rajono ligoniné V3|
39. Tauragés ligoniné V| T 0iki 19 ng/I N T (HEART) T (MTL, antikoaguliacija)
40.Traky ligoniné V] N N T T
41. Ukmergeés ligoniné Vs) T <10 ng/I N T (GRACE) N
42. Utenos ligoniné V3]
43. Varénos ligoniné V3) T 0 iki 0,014 ng/I N N N
44, Vilkavigkio ligoniné V4] T 0-19 ng/ml T (e-sveikata, ESIS) N T (MTL, antikoaguliacija
45. Vilniaus miesto klinikiné ligoniné V3] T i T eI, T (IF, medicament.
Terap.)
T iki 1,0 ng/ml T T T (antikoaguliacija, MTL,
46.Visagino ligoniné Vs) IF..)
N N T (GRACE) T

47.Zarasy rajono savivaldybés vieSoji jstaiga Zarasy ligoniné




Miokardo infarkto be STP (TLK 121.4),
gydyty PVAI centruose ir ASP],
duomeny aptarimas

« Serganciy Ml be STP pacienty, gydyty PVAI centruose,
stacionarinis mirstamumas daug mazesnis negu MI su STP, siekia

3,7 -8 proc. Mazesniuose PVAI centruose didesnis. MirStamumas
per 90 d nesiskiria nuo Ml su STP pacientuy.

« Palyginimas tarp jstaigy pagal kitus rodiklius negalimas dél
skirtingy rodikliy pasirinkimo.



Problemos

e \ieningo registro nebuvimas
e Telekardiologijos paslaugy poreikio uztikrinimas

e Investicijos | GMP sistemos koordinavimg ir
telekonsultacines paslaugas

e Antrinés prevencijos uztikrinimas

e Sveikatos priezituros paslaugy kokybés koordinavimas
ir atskaitomybé
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