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LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS

ISAKYMAS
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Vilnius




Pagrindiniai stebimi kokybés rodikliai

Vieningos vertinimo skalés FAST taikymas visy GMP
dispecerinése
Pirmenybinis transportavimas j TPL/IGC (kuris arciau)

Paciento su jtariamu Gminiu GSI perveZzimas j TPL/IGC ne véliau
kaip per 1 val. nuo iskvietimo registravimo

Laikas nuo atvykimo iki KT - < 30 min

Laikas nuo atvykimo iki kraujagyslés punkcijos <60 min (IVT)
Laikas nuo atvykimo iki kraujagyslés punkcijos <120 min (MTE)
Tyrimas dél ryjimo sutrikimy

Reabilitologo k-ja per 72 val.

Mirstamumas <10 proc.



GMP rodikliai 2023 m.
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FAST pildymas:
100%, jei nenurodyta
ar nurodyta kitaip;

Pervezimas j IGC/TPL
95-99%, jei nenurodyta kitaip.

GMP informacija



Dalis pacienty, atvezty su jtariamu insultu (160-164)* |
IGC ar TPL, kuriems buvo atliktas KT ar MRT 2023 m.
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*Kokybes rodiklis 22 {atliktas tyrimas) ir 3" (atlikta per 30 min:) Bagal 2014-01-20 Nr. V-40;

Saltinis:: TPL/IGC



ISeminj insultg patyre ir gydyti IVT pacientai
(atv.sk.) 2012-2023 metais

Insulto centry duomenys
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Vidutinis laikas nuo atvykimo j SPS iki IVT pradzios
(DNT)* 2014 -2023 m.
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*Insulto centry duomenys, **IV ketv., # -1l ketv.



ISeminj insultg patyrusiy ir gydyty IVT pacienty dalis
(proc.)* nuo visy dél iSeminio insulto gydyty pacienty
2014 — 2023 m.
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IVT 100 000 gyventojy pagal apskritis 2019-2023 m.
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ISeminj insultg patyre pacientai gydyti mechanine
trombektomija Insulty centry duomenimis (atv.sk.)
2012 - 2023 m.
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2019 m. pradZioje.  540,9 tukst. 286,8 tukst. 87,1 tukst. 100 tukst. 147,9 tukst.



ISeminj insultg patyrusiy ir gydyty MTE
pacienty dalis (proc.)* nuo visy deél iSeminio
insulto gydyty pacienty 2014 — 2023 m.
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Pacienty dalis, kuriems MTE pradeéta per 120
min nuo atvykimo j IGC 2021-2023 m.
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MTE 100 000 gyventojy pagal apskritis 2019-2021 m.
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Pacienty, istikty uminio iSeminio galvos smegeny insulto (TLK-10-AM
|63")(ij gydyty IVT ir ar MTE, procentiné dalis Lietuvoje 2013-2022 m.
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Klasteriy iniciacija ir veiklos pradzia Skaiciuota visiems iStiktiems iSeminio

Insulto (visos ligoninés, ne tik centrai)



Laikas iki ankstyvosios reabilitacijos pradzios <72 val.

2021-2023 m.
¥ <@

120
100

F &

N
N & 0\’ *@
R \‘?® ?\\\

100

80

60

40

20

0

m2021 m2022 w2023

Kokybés rodiklis 6 pagal 2014-01-20 Nr. V-40;



Hospitalinis mirstamumas nuo iSeminio
galvos smegeny insulto (163.-) 2012-2023 m.

*Insulto centry duomenys
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Kokybeés rodiklis 7 pagal 2014-01-20 Nr. V-40 i§ Stebésenos duomenuy. Saltinis: TPL/IGC



Standartizuotas pagal amziy 30 pary mirStamumas
nuo iseminio GSI (163-164) 2012-2022 m.

asmens lygis, mirtys tiek ligoninéje, tiek kitur, 45 m ir vyresniy

HI pgl OECD metodika
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Mirstamumas nuo iSeminio GSI 2023 m.
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VLK: 163 atvejy dinamika 2014-2022 m.
n.d. uz 2023 m. J1ss
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Stacionarines aktyviojo gydymo paslaugas
teikianciy jstaigy 2022 m. paslaugy kokybeés ir
efektyvumo vertinimo rodikliy rezultatai

Vilma Uzdaviniené, Lina Joniené
Paslaugy stebésenos skyrius
Valstybiné ligoniy kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos
2023-06-07
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Rodikliai skaiCiuojami vadovaujantis LR SAM 2012 m. lapkricio
29 d. jsakymu Nr. V-1073 ,,Dél Asmens sveikatos prieziliros
jstaigy, teikianciy stacionarines asmens sveikatos priezitros
paslaugas, paslaugy kokybeés ir efektyvumo vertinimo rodikliy
sgrasy ir Siy rodikliy duomeny suvestiniy formy patvirtinimo®
(nauja redakcija 2023-04-25).



Smegeny insulto rodikliai

* Pacientai (PD 163), kuriems per 60 min. buvo pradéta trombolizé dél smegeny
insulto

» Pacientai (PD 163), kuriems per 120 min. buvo pradéta trombektomija dél
smegeny insulto*®

» Pacienty (PD 163), gydyty dél smegeny insulto, mirstamumas per 30 dieny
(standartizuotas pagal amziy kas 5 metus)

*taikoma tik IGC

INSULTO GYDYMO CENTRAI (IGC) TARPINES PAGALBOS LIGONINES (TPL)

LSMUL Kauno klinikos
VUL Santaros klinikos
Resp. Vilniaus Universiteto ligoniné

Regionine Telsiy ligoniné

Taurages ligonineé

Respublikiné Siauliy ligoniné Marijampoles ligoniné

Respublikiné Panevéfio ligoniné Alytaus apskrities 5. Kudirkos ligoniné

Klaipédos Jarininky ligonine Utenos ligoniné




Pacienty, kuriems diagnozuotas insultas (163),
skaicius

Duomeny atranka:

« Atrenkami asmenys, kuriems insultas (PD 163) nustatytas stacionare (Nr. 066/a-LK forma)
pirma kartg 2022 metais (ir pries tai 163 nebuvo diagnozuotas vienerius metus).

» Jei pacientas per 30 d. buvo gydomas ar konsultuotas keliose jstaigose (jskaitant priemimo
skyriy), mirstamumas skaiciuojamas kiekvienai jstaigai.

ASP] tipas Atvejy skaicius Atvejy dalis Mirciy per 30 d. dalis
Diagnoze nustatyta IGC 5928 79,1% 18,5%
Diagnozé nustatyta TPL 1220 16,3% 23,6%
Nebuvo IGC/TPL 351 4,7% 25,3%

IS viso 7499 100,0% 19,7%

Pacienty, hospitalizuoty deél insulty (163) skaicius — 7
» Atlikta tromboliziy — 1 136 (15,1 proc.);
» Atlikta trombektomijy — 692 (9,2 proc.);

» Mirtys per 30 dieny — 1 479 (19,7 proc.). Buvo teikta 8684



Gydymo atvejai, kai insulto |63 diagnoze
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Pacienty (163), kuriems per 60 min. pradéta
taikyti trombolize, dalis
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631 1840 257 708 277 361 1125 068 675
Atlikty tromboliziy skaitius 87 214 a7 133 50 65 732 145 130

Trombolize atlikta 1 136 pacientams.
Vertinamy jstaigy: Trombeolizé atlikta 1103 pacientams. Vidurkis — 68,0 %, mediana — 68,0 %.
2021 m.: Trombolizé atlikta 1 064 pacientams. Vidurkis — 64,0 %, mediana — 64,0 %.




Pacienty (163), kuriems per 120 min.
pradéta taikyti trombektomija, dalis
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Klaipédos Resp. Panevéiio LSMUL Kauno Resp. Siauliy lig. Resp. Vilniaus VUL Santaros
jarininky lig. lig. klinikos univ. lig. klinikos

Pacienty skaitius 708 631 1840 675 1125 968
Atlikty trombektomijy skaitius 52 95 169 69 141 166

Trombektomija atlikta 692 pacientams.
Vidurkis — 56,9 %, mediana — 49,6 %.
2021 m.: Trombektomija atlikta 735 pacientams. Vidurkis — 53,2 %, mediana — 50,4 %.




Pacienty, sirgusiy insultu (163) ir gydyty IGC
arba TPL, mirstamumas per 30 dieny
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* | skaiciavimus jtraukiami ir priémimo skyriuje buve pacientai
Per 30 dieny mirusiy pacienty skaiius — 1 479.
Vidurkis — 19,7 %, mediana — 20,6 %.
2021 m.: per 30 dieny mirusiy pacienty skaiius — 1 535. Vidurkis — 21,3 %, mediana — 21,5 %.




Pacienty, sirgusiy insultu (163) ir gydyty kitose ASP],

mirstamumas per 30 dieny
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Paslaugas teiké 46 jstaigos (n
Vidurkis — 19,7 %, mediana — 20,6 %.

Vertintos 34 jstaigos (n

2021 m.: per 30 dieny mirusiy pacienty skaiius — 1 535. Vidurkis — 21,3 %, mediana — 21,5 %.




Pacienty, sirgusiy insultu (163-164),
mirSstamumas per 30 dieny EBPO salyse

Thirty-day mortality after admission to hospital for ischaemic stroke based on linked data
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Apibendrinimas |

Neturime informacijos i RSL, Teldiy I., VLK;

DNT <60 min buvo 10is 11 IGC/TPL;

Didziausias MTE skaicCius 100 000 gyventojy teko Paneveézio
apskriciai, maziausias — Klaipédos/Tauragés apskriciai;
Hospitalinis mirStamumas >10% buvo 2 is 11 IGC/TPL ASP)
duomenimis.



Apibendrinimas I

* Problemos

— Nepatikima statistika

— |ISliekantys netolygumai tarp regiony

— Specialisty trukumas

— Nepilnas istyrimas TPL — KTA

— Dokumentavimo ir kodavimo problemos

— Pirminiy duomeny kokybé kokybés rodikliams skaiCuoti
— Rodikliy skaiCiavimo standartizacija



ACiU uz démes;



CLINICAL AND POPULATION SCIENCES

Burden of Stroke in Europe
Thirty-Year Projections of Incidence, Prevalence, Deaths, and

Disability-Adjusted Life Years
Hatem A. Wafa , MPH*; Charles D.A. Wolfe, MD; Eva Emmett, MPH; Gregory A. Roth, MD;
Catherine O. Johnson, PhD; Yanzhong Wang, PhD

RESULTS: In 2017, there were 1.12 million incident strokes in the European Union, 9.53 million
stroke survivors, 0.46 million deaths, and 7.06 million disability-adjusted life years lost because
of stroke. By 2047, we estimated an additional 40 000incident strokes (+3%) and 2.58 million
prevalent cases (+27%). Conversely, 80 000 fewer deaths (-17%) and 2.31million fewer
disability-adjusted life years lost (—33%) are projected. The largest increase in the age-
adjusted incidence and prevalence rates are expected in Lithuania (average annual
percentage change, 0.48% and 0.7% respectively), and the greatest reductions in Portugal
(—1.57% and —1.3%). Average annual percentage change in mortality rates will range from
-2.86% (Estonia) to —0.08% (Lithuania), and disability-adjusted life years’ from -2.77% (Estonia)
to -0.23% (Romania).

Stroke. 2020;51:2418-2427. DOI: 10.1161/STROKEAHA.120.029606



Prevalence: +0.7%/yr
Deaths: +0.08%/yr

A Incidence B Prevalence
TU by 2047:
Incidence: +0.48%/yr
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Figure 4. Projected
average annual
percentage change in

the age standardized

rates of incidence,

prevalence, death, and

disabilityadjusted

life years (DALYs) during
-2018 to 2047.
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Wafa HA et al. Stroke. 2020;51:2418-2427.




Standartizuotas pagal amziy 30 pary mirstamumas
nuo hemoraginio GSI (160.-; 161.- 162.-) 2012-2022 m.

asmens lygis, mirtys tiek ligoninéje, tiek kitur, 45 m ir vyresniy
HI pgl OECD metodika
——\/yrai =——Moterys =—\isi = Linear (Visi)
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Visi atvezti su jtariamu insultu (160-164)* ir gydyti IGC
ar TPL del iSeminio insulto (163)** (atv.sk.) 2022 m.

n.d. uz 2023 m.
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*Kokybés rodiklis 2.1 pagal 2014-01-20 Nr. V-40;

**Stebésenos duomenys (gydyty 163 atvejy skaiciai); Saltinis: TPL/IGC, VLK
# Be KIL



Visi atvezti su jtariamu insultu (160-164)* ir gydyti IGC
ar TPL del iSeminio insulto (163)** (atv.sk.) 2021 m.

2500 2299 M 160-164 W63
2000 15 viso j IGC ir TPL atveZta 160-164 8673
13 viso IGC ir TPL gydyta 163 4926
1500 1341
12771201

1000
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*Kokybés rodiklis 2.1 pagal 2014-01-20 Nr. V-40;
**Stebésenos duomenys (gydyty 163 atvejy skaidiai); Saltinis: TPL/IGC, VLK



Hospitalinis mirstamumas nuo iSeminio
galvos smegeny insulto (163.-) 2020 - 2022 m.

n.d.
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Kokybeés rodiklis 7 pagal 2014-01-20 Nr. V-40; Saltinis: SVEIDRA



Pacienty dalis, kuriems jtartas GSKS, uzpildytas FAST ir kurie
atveztij IGC ar TPL per 1 val. nuo GMP iskvietimo 2021 m.
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GMP deklaravo 8979 (2020 m. — 6359) atvejus kai buvo jtartas GSKS ir
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* Svencioniy, Sirvinty, Sal¢ininky GMP

Kokybeés rodiklis 1 pagal 2014-01-20 Nr. V-40 ; Saltinis: GMP




Pacienty dalis, kuriems MTE pradeéta per 120
min nuo atvykimo j IGC 2022 m.
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Pacienty dalis, kuriems MTE pradeéta per 120
min nuo atvykimo j IGC 2021 m.
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Kokybés rodiklis 5 pagal 2014-01-20 Nr. V-40;
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