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Komisijos posėdis įvyko – 2025 m. sausio 23 d. 10 val. nuotoliniu būdu per Microsoft Teams 

programą. 
Komisijos posėdžio pirmininkas – Valstybinės ligonių kasos prie Sveikatos apsaugos 

ministerijos (toliau – VLK) Medicinos kompensavimo skyriaus vedėjas Giedrius Baranauskas. 
Komisijos posėdžio sekretorė – VLK Medicinos priemonių kompensavimo skyriaus 

vyriausioji specialistė Viktorija Aleksandrova. 
Dalyvavo: Giedrius Baranauskas – VLK Medicinos priemonių kompensavimo skyriaus 

vedėjas, Artūras Šimkus – Sveikatos apsaugos ministerijos Asmens sveikatos departamento Slaugos 
ir ilgalaikės priežiūros skyriaus patarėjas, Rasa Rimkutė – VLK Teisės skyriaus patarėja, Neringa 
Lipskienė – Sveikatos apsaugos ministerijos Korupcijos prevencijos ir vidaus tyrimų skyriaus 
vyriausioji patarėja, Saulė Dainiuvienė – Valstybinės akreditavimo sveikatos priežiūros veiklai 
tarnybos prie Sveikatos apsaugos ministerijos Medicinos priemonių priežiūros skyriaus vyriausioji 
specialistė,  Eglė Valiulytė – VLK medicinos priemonių kompensavimo skyriaus patarėja (ekspertė). 

 
DARBOTVARKĖ:  
1. UAB „Judu“ 2024 m. liepos 19 d. Nr. 1 paraiškos įrašyti kraujotakos sistemos 

gydomąsias priemones (rankovė, kelnės, marškiniai, veido kaukė) suaugusiesiems po 
nudegimų į Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudžeto lėšomis kompensuojamųjų 
medicinos priemonių ir jų bazinių kainų sąrašą klausimo svarstymas. 

 
 
 1. SVARSTYTA. UAB „Judu“ 2024 m. liepos 19 d. Nr. 1 paraiškos įrašyti kraujotakos 

sistemos gydomąsias priemones (rankovė, kelnės, marškiniai, veido kaukė) suaugusiesiems po 
nudegimų į Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudžeto lėšomis kompensuojamųjų 
medicinos priemonių ir jų bazinių kainų sąrašą klausimo svarstymas. 

Posėdžio metu komisija svarstė į Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudžeto lėšomis 
kompensuojamųjų medicinos priemonių ir jų bazinių kainų sąrašą (toliau – Sąrašas) įtraukti šias 
kraujotakos sistemos gydomosios priemonės (toliau – priemonės): 

1. Kraujotakos sistemos gydomoji priemonė suaugusiųjų nudegimų / randų gydymui kelnės;  
2. Kraujotakos sistemos gydomoji priemonė suaugusiųjų nudegimų / randų gydymui marškiniai; 
3. Kraujotakos sistemos gydomoji priemonė suaugusiųjų nudegimų / randų gydymui rankovė; 
4. Kraujotakos sistemos gydomoji priemonė suaugusiųjų nudegimų / randų gydymui veido 

kaukė. 
G. Baranauskas informavo, kad prie paraiškos nebuvo pateiktos kainos, tad lėšų poreikis buvo 

apskaičiuotas pagal kataloge pateiktas kainas. Komisijos pirmininkas paaiškina PSDF lėšų 
skaičiavimą: kadangi yra sunku prognozuoti, kokios kainos bus teikiamos, jeigu būtų priimtas 
sprendimas šias priemones įrašyti į Sąrašą, kai jau bus bazinių kainų skaičiavimo procedūra, tai tam 
poreikiui buvo imamos vidutinės kainos. Kainų svyravimas priklauso nuo kraujotakos sistemos 
gydomosios priemonės (toliau – priemonės) tipo, pvz. kelnių kaina yra nuo 110 iki 687 
eurų. Nurodomos siūlomų įrašyti į Sąrašą visų kraujotakos sistemų gydomųjų priemonių suaugusiųjų 



nudegimų / randų gydymui (kiekvienos atskirai) preliminarios gamybos ir pritaikymo išlaidos (pagal 
pateiktą pareiškėjo kainų katalogą):  

1. Kelnės – nuo 110,60 Eur iki 687,60 Eur, vidutinė kaina - 399,10 euro; 
2. Marškiniai – nuo 196,60 Eur iki 1486,80 Eur, vidutinė kaina - 841,70 euro; 
3. Rankovė – nuo 35,80 Eur iki 312,60 Eur, vidutinė kaina - 174,2 euro; 
4. Veido kaukė – nuo 355,80 Eur iki 858,00 Eur, vidutinė kaina - 606,90 euro.  

Dėl plataus priemonių kainų diapazono, G. Baranauskas pateikė rekomendaciją bazinių kainų 
skaičiavimo komisijai, kad jeigu priemonės bus įtrauktos į Sąrašą, įmonės, teikiančios kainas bazinių 
kainų skaičiavimui, turėtų pagrįsti, kodėl nurodytos vienokios ar kitokios kainos. Tuo siekiama 
užtikrinti, kad nebūtų nurodytos tik aukščiausios kainos. 

Komisijos nariai, 2024 lapkričio 25 d. posėdžio metu nusprendė papildomai kreiptis į 
Respublikinę Vilniaus universitetinę ligoninę ir Lietuvos sveikatos mokslų universiteto ligoninės 
Kauno klinikas, prašant pateikti pacientų skaičių, kuriems būtų reikalingos priemonės. 

Respublikinė Vilniaus universitetinė ligoninė 2024-12-10 rašte Nr. 3K-20249 „Dėl 
informacijos pateikimo“ paminėjo, kad pacientų, patyrusių III laipsnio gilų nudegimą, dėl kurio 
atliekamos operacijos Ir po šių operacijų, siekiant mažinti keloidinių randų susidarymo 
riziką,  rekomenduojama skirti kompresoterapiją, t. y. kompresinius įtvarus, rūbus (rankoves, kelnes, 
marškinius, veido kaukes) būtų apie 500 per metus. 

Lietuvos sveikatos mokslų universiteto ligoninės Kauno klinikos 2024-12-10 rašte Nr. 3K-
20255 „Dėl informacijos pateikimo“ informuoja, kad kasmet stacionare gydomi 70 – 80 daugybinius 
įvairių kūno vietų  gilius nudegimus patyrę pacientai. Visiems jiems būtų reikalingi kompensuojami 
kompresiniai gaminiai.  

Komisijos pirmininkas siūlo atsižvelgti į Respublikinės Vilniaus universitetinės ligoninės 
pateiktą informaciją ir prognozuoti, kad per metus bus 500 pacientų, kuriems būtų reikalingos 
priemonės. Šį skaičių siūloma dalinti iš 4 pozicijų (tiek yra siūlomų priemonių) - 125 pacientai vienai 
priemonei. Prognozuojamos metinės lėšos sudarytų: 

1. Kelnės – 49 887,50 euro per metus; 
2. Marškiniai – 105 212,50 euro per metus; 
3. Rankovė – 21 775 euro per metus; 
4. Veido kaukė – 75 862,5 euro per metus.  

G. Baranauskas pažymėjo, kad prognozuojamos Privalomojo sveikatos draudimo fondo 
biudžeto (toliau – PSDF) išlaidos sudarytų apie 253 tūkst. eurų per metus. Tačiau ši prognozuojama 
suma apskaičiuota su sąlyga, jei būtų išduodama tik viena priemonė per metus. Šiuo metu vaikams 
išduodamos dvi priemonės per metus. G. Baranauskas akcentavo, kad paraiškoje nurodyta, jog bus 
skiriamos dvi priemonės per metus, ne dažniau nei kas 6 mėnesius. Remiantis Lietuvos Respublikos 
sveikatos apsaugos ministro 2006 m. kovo 31 d. įsakymu V-234 patvirtinto Ortopedijos techninių 
priemonių ir medicinos priemonių kompensavimo Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudžeto 
lėšomis tvarkos aprašo 44.3 papunkčiu  kraujotakos sistemos gydomosios priemonės skiriamos ne 
dažniau nei kas pusmetį, todėl toks kompensavimo laikotarpis yra paliekamas. 

G. Baranauskas informavo, kad rašte Lietuvos sveikatos mokslų universiteto ligoninės Kauno 
klinikos pateikė papildomas priemonių skyrimo sąlygas: 

1. Kompensuojamas gaminys ar gaminiai toms kūno dalims, kuriose buvo gilūs 2 B-3 laipsnio 
nudegimai; 

2. Kompresiniai gaminiai paskiriami nudegimus gydančio specialisto (plastinės ir 
rekonstrukcinės chirurgijos gydytojas, gydytojas chirurgas, gydytojas ortopedas 
traumatologas); 

3. Kompresiniai gaminiai skiriami ir kompensuojami stacionare dėl gilių nudegimų gydytiems 
pacientams. 
G. Baranauskas atkreipė dėmesį, kad jeigu būtų priimtas teigiamas sprendimas dėl 

kompensavimo, jis įsigaliotų ne anksčiau nei nuo šių metų antro ketvirčio. Kadangi PSDF biudžete 



pernai metais buvo lėšų visiems poklasiams, tai prognozuojant šių metų biudžetą ir skirstant lėšas 
poklasiams, konkrečiai šioms priemonėms, jeigu būtų priimtas teigiamas sprendimas, buvo numatyta 
apie 315 tūkstančių eurų. Net jei kompensuojant pagal maksimalų pacientų skaičių, su sąlyga, kad 
visi gautų po dvi priemonės, poreikis būtų 379,5 tūkstančių eurų, tačiau tai nėra realu, nes 
kompensuojama būtų ne dažniau kaip kas pusę metų. G. Baranauskas pabrėžė, kad paskirtos lėšos, 
skirtos šio poklasio kompensavimui suaugusiems, yra pakankamos. 

G. Baranauskas pažymėjo, kad paraiškoje buvo nurodytos šios diagnozės: T20, T21, T22, 
T29 ir T30. Nebuvo nurodyta kokiai priemonei priskiriama konkreti diagnozė. Remiantis Lietuvos 
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2012 m. liepos 5 d. įsakymu Nr. V-698, kuriame 
pateikiamas vaikams skirtų priemonių diagnozių suskirstymas, buvo sudarytas preliminarus 
suaugusiems skirtų priemonių diagnozių klasifikavimas: 

1. Kraujotakos sistemos gydomoji priemonė suaugusiųjų nudegimų / randų gydymui kelnės;  
T29 Kelių sričių nudegimai, storis nepatikslintas; 
T30 Nepatikslintos kūno srities nudegimas. 

2. Kraujotakos sistemos gydomoji priemonė suaugusiųjų nudegimų / randų gydymui marškiniai; 
T21 Nepatikslinto odos storio liemens nudegimas; 
T29 Kelių sričių nudegimai, storis nepatikslintas; 
T30 Nepatikslintos kūno srities nudegimas. 

3. Kraujotakos sistemos gydomoji priemonė suaugusiųjų nudegimų / randų gydymui rankovė; 
T22 Peties ir rankos, išskyrus riešą ir plaštaką, nepatikslinto odos storio nudegimas; III–IV 
laipsnis; 
T29 Kelių sričių nudegimai, storis nepatikslintas;  
T30 Nepatikslintos kūno srities nudegimas. 

4. Kraujotakos sistemos gydomoji priemonė suaugusiųjų nudegimų / randų gydymui veido 
kaukė; 
T20 Galvos ir kaklo nudegimas; III–IV laipsnis; 
T29 Kelių sričių nudegimai, storis nepatikslintas; 
T30 Nepatikslintos kūno srities nudegimas. 

G. Baranauskas pabrėžė, kad rengiant įsakymo projektą, būtų tikslinga susisiekti su 
Respublikine Vilniaus universitetine ligonine ir Lietuvos sveikatos mokslų universiteto ligoninės 
Kauno klinikomis ir paprašyti, kad pateiktų priemonių diagnozių suskirstymą. 

R. Rimkutė pasitikslino, ar remiantis visa pateikta informacija Komisija gali priimti sprendimą. 
G. Baranauskas atsakė teigiamai – sprendimas gali būti priimtas, kadangi visi reikiami 

duomenys yra. Lieka tik diagnozių suskirstymo klausimas, dėl kurio netikslinga būtų atidėti 
sprendimą, kadangi pagrindinė Komisijos užduotis yra nuspręsti ar įtraukti į Sąrašą, ar ne. Diagnozių 
klausimas gali būti išspręstas, rengiant įsakymo projektą, susiekus su gydymo įstaigomis. 

R. Rimkutė pasidalino susirūpinimu, ar priėmus sprendimą dėl kompensavimo gydymo įstaigos 
nebandys dirbtinai pakelti pacientų skaičių ir tokiu būdu pacientų skaičius neatitiks apskaičiuoto 
posėdžio metu, nes dabartinės dvi gydymo įstaigos pateikė labai skirtingą pacientų skaičių. Bet tikisi, 
kad per skyrimo sąlygų griežtumą, gydymo įstaigos neišsiaugins pacientų skaičiaus dirbtinai. 

G. Baranauskas patikino, kad pacientus skaičius paimtas pagal Respublikinės Vilniaus 
universitetinės ligoninės pateiktą maksimalų skaičių – 500. Be to, šie pacientai turi būti hospitalizuoti, 
žaizdos yra gilios ir negyjančios, tad nepanašu, kad tai ta situacija, kurioje būtų galima piktnaudžiauti. 

N. Lipskienė pasidalino savo mintimis, jog pritaria šios priemonės įtraukimui, juolab, jog jos 
padėtų tolimesniam gijimui ir kompensavimui yra pakankamai PSDF lėšų. 

G. Baranauskas reziumavo, kad PSDF biudžeto lėšų šių priemonių kompensavimui pakanka 
net ir skaičiuojant pagal maksimalų pacientų skaičių bei remiantis vidutinėmis kainomis, pateiktomis 
paraiškoje, todėl lėšų klausimas netrukdo priimti teigiamą sprendimą. 

Už šį sprendimą Komisijos nariai balsavo vienbalsiai atviru balsavimu.  



Po ilgų diskusijų Komisijos nariai vienbalsiai pritarė siūlyti sveikatos apsaugos ministrui įrašyti 
kraujotakos sistemos gydomąsias priemones (rankovė, kelnės, marškiniai, veido kaukė) 
suaugusiesiems po nudegimų į Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudžeto lėšomis 
kompensuojamųjų medicinos priemonių ir jų bazinių kainų sąrašą. Rengiant Įsakymo projektą 
susisiekti su Respublikine Vilniaus universitetine ligonine ir Lietuvos sveikatos mokslų universiteto 
ligoninės Kauno klinikomis, kad pateiktų priemonių diagnozių suskirstymą. 

NUTARTA. Siūlyti sveikatos apsaugos ministrui įrašyti kraujotakos sistemos 
gydomąsias priemones (rankovė, kelnės, marškiniai, veido kaukė) suaugusiesiems po nudegimų 
į Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudžeto lėšomis kompensuojamųjų medicinos 
priemonių ir jų bazinių kainų sąrašą. Rengiant Įsakymo projektą susisiekti su Respublikine 
Vilniaus universitetine ligonine ir Lietuvos sveikatos mokslų universiteto ligoninės Kauno 
klinikomis, kad pateiktų priemonių diagnozių suskirstymą. 
 
 
Komisijos pirmininkas                                         Giedrius Baranauskas 

 
 
Komisijos sekretorė                                       Viktorija Aleksandrova 
 


