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DĖL KOMISIJOS POSĖDŽIO DARBOTVARKĖS 

 

Informuojame, kad Vaistinių preparatų ir medicinos pagalbos priemonių kompensavimo 

komisijos posėdis vyks 2026 m. spalio 22 d. nuo 13.30 val. Posėdis vyks nuotoliniu būdu per 

Microsoft Teams programą. 

Posėdyje numatoma svarstyti šiuos klausimus:  

1. Dėl galimybės kompensuoti vaistinį preparatą:  

1.1. tirzepatidą (Mounjaro), skirtą suaugusiems 2 tipo cukriniu diabetu sergantiems 

pacientams gydyti (TLK-10-AM kodas E11) kartu su dieta ir fiziniu krūviu: papildomai kartu su kitais 

diabetui gydyti skirtais vaistiniais preparatais (pareiškėjas – UAB „Eli Lilly Lietuva“, paraiškos Nr. 

STV-248); 

1.2. daratumumabą (Darzalex), skirtą derinyje su bortezomibu, lenalidomidu ir 

deksametazonu gydymui suaugusiems pacientams, kuriems naujai buvo diagnozuota dauginė 

mieloma (TLK-10-AM kodas C90.0), ir kuriems tinka autologinė kamieninių ląstelių transplantacija. 

Palaikomajam gydymui daratumumabas skiriamas ne ilgiau kaip 18 mėn. (pareiškėjas – UAB 

„Johnson & Johnson“, paraiškos Nr. 263); 

1.3. inavolisibą (Itovebi), skirtą kartu su palbociklibu ir fulvestrantu skirtas suaugusiems 

pacientams, sergantiems estrogenų receptoriams (ER) teigiamu, HER2 neigiamu, vietiškai išplitusiu 

arba metastazavusiu krūties vėžiu (TLK-10 AM kodas C50)su PIK3CA mutacija, gydyti, kai liga 

atsinaujina skiriant adjuvantinį endokrininį gydymą arba per 12 mėnesių nuo jo pabaigos. Pacientams, 

kuriems anksčiau buvo skirtas (neo)adjuvantinis gydymas CDK4/6 inhibitoriumi, turi būti bent 12 

mėnesių trukmės intervalas nuo CDK4/6 inhibitoriaus vartojimo pabaigos iki ligos recidyvo 

nustatymo. Moterims iki menopauzės ar perimenopauzės laikotarpiu ir vyrams endokrininė terapija 

turi būti derinama su liuteinizuojantį hormoną atpalaiduojančio hormono (LHAH) agonistu 

(pareiškėjas – UAB „Roche Lietuva”, paraiškos Nr. STV-271); 

1.4. perindoprilio argininą, indapamidą, amlodipiną, bizoprololio fumaratą (Quadrixam), 

skirtą pirminei arterinei hipertenzijai (TLK-10-AM kodai I10–I11, I15) gydyti (pareiškėjas – UAB 

„Servier Pharma“, paraiškos Nr. STV-271); 

1.5. ibrutinibą (Imbruvica), skirtą derinyje su rituksimabu, ciklofosfamidu, doksorubicinu, 

vinkristinu ir prednizolonu (IMBRUVICA + R-CHOP) kaitaliojant su R-DHAP (arba R-DHAOx) be 

IMBRUVICA, ir toliau skiriant IMBRUVICA monoterapiją, mantijos ląstelių limfoma (MLL) 

sergančių ir prieš tai negydytų suaugusių pacientų, kuriems tiktų autologinė kamieninių ląstelių 

transplantacija (AKLT) (TLK-10-AM kodas C83.1), gydymui (pareiškėjas – UAB „Johnson & 

Johnson”, paraiškos Nr. STV-295); 

1.6. pembrolizumabą (Keytruda), skirtą kaip monoterapija rezekuotinos vietiškai išplitusios 

galvos ir kaklo plokščialąstelinės karcinomos neoadjuvantiniam gydymui(TLK-10 AM kodai C00–

C10, C12–C14, C30, C32), vėliau tęsiant adjuvantiniam gydymui derinant su radioterapija ir kartu su 
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cisplatina arba be jos, bei tuomet vėl skiriant monoterapiją suaugusiesiems, kurių navikai ekspresuoja 

PD-L1 ir CPS rodmuo yra ≥ 1 (pareiškėjas – UAB “Merck Sharp & Dohme“, paraiškos Nr. STV-

281). 

2. Dėl UAB „Bayer“ 2026 m. spalio 7 d. rašto „Dėl vaistinio preparato finerenono 

(Kerendia) sutarties“. 

3. Dėl vaistų, kurie įtraukti į PSO būtinųjų vaistų sąrašą, tačiau nėra kompensuojami 

Lietuvoje.  

4. Dėl UAB „Bayer“ 2026 m. rugpjūčio 18 d. rašto „Dėl akoramidžio sutarties pakeitimo 

projekto“. 

5. Dėl 2026 m. birželio 18 d. posėdyje (protokolo Nr. LKV-13/26) priimto sprendimo dėl 

vaistinio preparato ustekinumabo skyrimo eiliškumo peržiūros krono ligos ir psoriazės gydymui. 

6. Kiti papildomi klausimai. 
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