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Modernizavimo plano tikslas

 Asmens sveikatos prieziuros jstaigy modernizavimo veiksmy planas, pagrjstas regioniniu
bendradarbiavimo modeliu (toliau — Planas), nustato sveikatos prieziuros jstaigy
infrastrukturos modernizavimo ir plétros tikslus, uzdavinius, laukiamus rezultatus,
finansavimg, jgyvendinant sveikatos priezitiros jstaigy tinklo pertvarka.

 Plano tikslas — pagerinti sveikatos prieziuros paslaugy kokybe ir prieinamuma Salies
gyventojams.

* Plano uzdaviniai:

— wuztikrinti buting, teisés akty reikalavimus atitinkancig sveikatos prieziuros jstaigy,
vykdanciy regionine funkcine sveikatos prieziurg, infrastrukttra.

— uztikrinti tikslingg 2021-2027 m. ES fondy ir kity pazangos veikly léSy panaudojima
investicijoms sveikatos apsaugos sektoriuje, jgyvendinant sveikatos prieziuros jstaigy tinklo
pertvarka.



Modernizavimo plano rengimo eiga

Plano rengimo eiga:

. Parengti 5 regiony modernizavimo plany projektai s. m. kovo Bab. buvo pristatyti
Vilniuje, Kaune, Klaipédoje, Siauliuose ir Panevézyje savivaldybiy, ASP] atstovams.

. 5 regiony modernizavimo plany projektai vieSam susipazinimui patalpinti SAM
interneto svetaingje:

https://sam.lrv.It/It/veiklos-sritys/kompetenciju-centru-ir-regioninio-bendradarbiavimo-
modeliu-pagristos-asmens-sveikatos-prieziuros-istaigu-tinklo-vystymas/5-regionu-
sveikatos-prieziuros-modernizavimas.

. Balandzio 7 d. savivaldybiy administracijoms issiysti rastai su prasymu susipazinti su
regiony funkcinés sveikatos prieziuros modernizavimo plany projektais, informacija
pasidalinti su savivaldybéje esanCiomis asmens sveikatos prieziuros jstaigomis.
Konkrecias pastabas ir (ar) pasiulymus pateiktiems regiony funkcinés sveikatos
Brieiiﬂros modernizavimo plany projektams ministerija prasé pateikti iki 2023 m.

alandzio pab.

. Modernizavimo planai parengti atsizvelgiant j tinklo reformos teisés aktus, buvo
patalpinti derinimui j TAIS iki s.m. liepos 28 d.

. Modernizavimo plano patvirtinimas ir jsigaliojimas - S. m. rugpjucio 1 d.
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https://sam.lrv.lt/lt/veiklos-sritys/kompetenciju-centru-ir-regioninio-bendradarbiavimo-modeliu-pagristos-asmens-sveikatos-prieziuros-istaigu-tinklo-vystymas/5-regionu-sveikatos-prieziuros-modernizavimas
https://sam.lrv.lt/lt/veiklos-sritys/kompetenciju-centru-ir-regioninio-bendradarbiavimo-modeliu-pagristos-asmens-sveikatos-prieziuros-istaigu-tinklo-vystymas/5-regionu-sveikatos-prieziuros-modernizavimas

Modernizavimo plano rengimo metodologiniai
kriterijai ir jy taikymas

Planas skirtas kiekvienam funkcinés sveikatos priezitiros regionui:

Vilniaus (Druskininky, Elektrény, lIgnalinos r., Moléty r., Sal€ininky r., Sirvinty r.,
Svencioniy r., Traky r., Ukmergés r., Utenos r., Varénos r., Vilniaus m., Vilniaus r., Visagino,
Zarasyr. sav.);

Kauno (Alytaus m., Alytaus r., BirStono, Jonavos r., Jurbarko r., Kaisiadoriy r., Kalvarijos,
Kauno m., Kauno r., Kazly rudos, Kédainiy r., Lazdijy r., Marijampolés, Prieny r., Raseiniy r.,
Sakiy r., Vilkavigkio r. sav.);

Klaipédos (Klaipédos m., Klaipédos r., Kretingos r., Neringos, Pagégiy, Palangos m.,
Plungés r., Rietavo, Silalés r., Silutés r., Skuodo r., Tauragés r. sav.);

Siauliy (Akmenés r., Joniskio r., Kelmés r., Mazeikiy r., Pakruojo r., Radviliskio r., Siauliy m.,
Siauliy r., Tel3iy r. sav.);

Panevézio (Anyksciy r., Birzy r., Kupiskio r., Panevézio m., Panevézio r., Pasvalio r., Rokiskio
r. sav.).



Modernizavimo plano rengimo metodologiniai
kriterijai ir jy taikymas

Rengiant Plang jvertinti Sie pagrindiniai aspektai:

faktiniai (2022 m.) ir prognozuojami (2030 m.) Lietuvos savivaldybiy gyventojy (prisirasiusiy
prie PAASP]) demografiniai pokyciai,

aprasytos ambulatoriniy, jskaitant dienos paslaugas, ir stacionariniy atitinkamo profilio
aktyviojo gydymo paslaugy apimtys, jy kitimo dinamika, Siy paslaugy vartojimo,
atsizvelgiant j demografinius rodiklius, poreikio prognozés iki 2030 m. savivaldybiy ir
regiono lygiais,

Seimos gydytojy, gydytojy specialisty poreikio prognozé ir sveikatos priezitros jstaigy
teikiamy paslaugy atitiktis reformai.



Modernizavimo plano rengimo metodologiniai
kriterijai ir jy taikymas

Plane atlikta kiekvieno regiono (Vilniaus, Kauno, Klaipédos, Siauliy ir PanevéZio) prisirasiusiy prie PAASP]
skaicCiaus iki 2030 m. prognozés — pagal tai jvertintos baziniy ir regiono lygmens paslaugy poreikio prognozés
regione ir kiekvienoje regiono savivaldybéje atskirai.

Projektuojant paslaugy plétrg ir investicijas j baziniy ir regiono lygmens paslaugy infrastruktirg,
orientuojamasi j tai, kokia 2030 m. bus demografiné gyventojy sudétis ir prognozuojamas prisirasiusiy prie
PAASP] skaicius.

Siekiant tikslingai nustatyti sveikatos prieziuros paslaugy poreikius ir investicijas j paslaugy plétrg atskirose
savivaldybése, pirmiausia démesys kreipiamas j faktinius ir prognozuojamus demografinius ir prisirasiusiyjy
prie PAASP] pokycius iki 2030 m., kadangi gyventojy skaiCius indikuoja asmens sveikatos prieziuros paslaugy
poreikj.

PrisiraSiusiy prie PAASP] gyventojy skaiCius, sudétis ir prognozé 2030 m. skaiCiuota pagal Eurostat gyventojy
prognozes 2030 m. (jvertinant 2022 m. gyventojy skaiCiaus ir prirasyty prie PAASP] gyventojy skaiCiaus
proporcijas).

Investicijos skaiCiuotos taikant riboty finansiniy istekliy pasitlos principg — turimos léSos paskirstytos
regionams, savivaldybéms ar atskiroms asmens sveikatos prieziuros jstaigoms remiantis atitinkamais
investicijy paskirstymo kriterijais.



Modernizavimo plano rengimo metodologiniai
kriterijai ir jy taikymas

Plane pateikiamas investicijy lésy, skirty sveikatos sistemos pokyCiams jgyvendinti, orientacinis paskirstymas
regionui ir (ar) jame esancioms savivaldybéms: baziniy paslaugy vystymui ir regiono lygmens sveikatos prieziuros
paslaugy vystymui.

Investicijos paskirstytos visoms savivaldybéms sveikatos centry teikiamy paslaugy infrastrukttrai modernizuoti

nepriklausomai nuo to, ar sveikatos centro veiklos organizavimo forma strukturinis bendradarbiavimas ar

funkcinis bendradarbiavimas.

Visoms savivaldybéms sveikatos centry paslaugy infrastrukttrai modernizuoti skiriama:

1. Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieZitros paslaugoms vystyti baziné dalis (proporcingai pagal
prognozuojamag prirasyty gyventojy skaiciy 2030 m.);

2. Antrinio lygio ambulatorinés specializuotos asmens sveikatos priezitros paslaugoms, jskaitant ambulatorine
chirurgijg, dienos chirurgijg, dienos stacionarg, skubigja pagalba teikiamg savivaldybés sveikatos centre (toliau
— antrinio lygio ambulatoriné specializuota asmens sveikatos priezitra), vystyti baziné dalis (pagal paslaugy
poreikio padidéjimg 2030 m. palyginus su 2021 m.).

,Bazinis finansavimo krepselis“ numatomas visy savivaldybiy sveikatos centrams.




Modernizavimo plano rengimo metodologiniai
kriterijai ir jy taikymas (l)

Kita dalis investicijy yra papildoma:

paskirstoma toms regiony savivaldybéms (proporcingai pagal prognozuojama prisirasSiusiyjy skaiciy 2030
m.), kurios vykdys transformacijg j sveikatos centrus ir atitiks nors vieng iS Siy kriterijy: savivaldybéje yra
pirmineés sveikatos prieziuros jstaiga ir monoprofiliné ligoniné, kurioje teikiamos aktyvaus gydymo paslaugos,
kuomet prisirasiusiy gyventojy skaicius 2030 m. nevirsys 21 tikst. (Sios jstaigos sujungiamos j vieng juridinj
asmenj — strukturinj sveikatos centrg); savivaldybés, kurios oficialiai rastu yra informavusios Sveikatos
apsaugos ministerijg apie planuojamg steigti sveikatos centrg, kurio darbo organizavimo forma — strukturinis
bendradarbiavimas, taciau jy prisirasiusiy gyventojy skaicius 2030 m. virsys 21 tukst. (Siuo atveju irgi taikoma
ta pati salyga, t. y. turi buti atliekama pirminés sveikatos prieziuros jstaigos ir monoprofilinés ligoninés,
kurioje teikiamos aktyvaus gydymo paslaugos, transformacija / sujungimas j vieng juridinj asmenj).
Paaiskinimas: papildoma dalis skiriama jei vykdoma/jvykdyta reorganizacija apjungiant sveikatos
prieZiliros jstaigas (viena jy — ligoniné), kuriy savininké yra savivaldybé, j vieng juridinj asmenj. Taip pat
lygiagreciai turi buti vykdomos proceduros pasitelkiant kitas sveikatos priezitros
jstaigas (nepriklausomai nuo nuosavybés formos ir pavaldumo).



Modernizavimo plano rengimo metodologiniai
kriterijai ir jy taikymas (ll)

Kita dalis investicijy yra papildoma:

paskirstoma proporcingai penkiems regionams pagal juose numatoma sumazinti / transformuoti stacionaro
lovy skaiciy (vertinti chirurgijos, akuserijos ir pediatrijos stacionaro profiliai bei daroma prielaida, kad lova
funkcionuoja 300 d. / m.).

Modernizavimo plane regionui numatyta suma paskirstyta savivaldybéms pagal jose numatomy atsisakyti /
transformuoti lovy dalj regiono lygiu. Papildomos |éSos skiriamos vystyti efektyvesnes dienos stacionaro,
dienos chirurgijos, specializuotas ambulatorines paslaugas.

Savivaldybéje atsisakant (/ transformuojant) maZesnj pediatrijos ir akuserijos profiliy lovy skaiciy bei
atsisakant (/ transformuojant) maziau nei 30 proc. chirurgijos profilio lovy skaic¢iaus, nei numatyta Plane, —
papildomai galima skirti lésy suma neskiriama. Savivaldybéje atsisakant / transformuojant daugiau nei 30
proc. chirurgijos profilio lovy skaiCiaus, numatyto Plane, — papildomai galima skirti léSy suma
apskaiciuojama proporcingai pagal atsisakomy / transformuojamy chirurgijos profilio lovy skaiciy.



Modernizavimo plano jgyvendinimo eiga

Planui jgyvendinti skirtos lésos (vieSosios investicijos ir jy finansavimo Saltiniai) numatytos
2022-2030 mety plétros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministerijos sveikatos priezitros kokybés ir efektyvumo didinimo plétros programos pazangos
priemonéje Nr. 11-002-02-11-01 ,Gerinti sveikatos prieziuros paslaugy kokybe ir
prieinamuma”.

Reikalavimai projektams, pareiskéjams ir tinkamoms finansuoti islaidoms, projekto
jgyvendinimo plany teikimo tvarka ir kitos sglygos nustatomi Pazangos priemonés projekty
finansavimo sglygy aprasuose, tvirtinamuose sveikatos apsaugos ministro.



Modernizavimo plano jgyvendinimo eiga

e 2022-2030 mety sveikatos prieziuros kokybés ir efektyvumo didinimo plétros
programos pazangos priemonés Nr. 11-002-02-11-01 ,,Gerinti sveikatos prieziuros
paslaugy kokybe ir prieinamuma” projekty finansavimo salygy aprasai ir
numatomi skelbti kvietimai:

— Sveikatos centro sudeétyje teikiamy sveikatos priezitiros paslaugy infrastruktiros
modernizavimas (du etapai sujungiami): PFSA projektas parengtas, derinamas su
CPVA ir FM. Planuojama suderinti ir paskelbti TAIS iki rugpjucio vidurio, o patvirtinti

iki rugpjucio pabaigos.

— Sveikatos centry veiklos modelio diegimas; Dienos stacionaro ir dienos chirurgijos
paslaugy plétra regiono lygiu — planuojama PFSA patvirtinti S. m. gruodzio meén.



Modernizavimo plano svarba planuojant
projektus ir investicijas

Kiekvienai savivaldybei / ASP] projektui jgyvendinti skiriama investicijy suma turés atitikti
Modernizavimo plane savivaldybei / ASP] numatytg lésy suma.

Modernizavimo plane nurodyta papildoma léSy suma skiriama, jei iSpildytos Modernizavimo
plane numatytos salygos papildomai lésy sumai gauti.

PareiSkéjas ir / ar partneris kartu su projekty jgyvendinimo planu (paraiska) pateikia numatyty
salygy iSpildyma pagrindziancCius dokumentus: savivaldybés tarybos sprendima dél asmens
sveikatos prieZilros jstaigy reorganizavimo jkuriant savivaldybés sveikatos centrg ir / ar informacija,
patvirtinanc¢ig nuo 2019 m. sumazintg / transformuotg stacionariniy asmens sveikatos priezitros
lovy skaiciy (chirurgijos, akuserijos ir pediatrijos stacionaro profiliai), bei teikiamas stacionarines
asmens sveikatos priezitros paslaugas.



Modernizavimo plano jgyvendinimo eiga:

Trumpas apibendrinimas:

ES investicijy léSos numatytos sveikatos centry teikiamy paslaugy infrastruktirai modernizuoti
nepriklausomai nuo to, ar sveikatos centro veiklos organizavimo forma struktirinis bendradarbiavimas ar
funkcinis bendradarbiavimas.

Modernizavimo plane lésos paskirstytos visoms savivaldybéms sveikatos centry paslaugy infrastrukturai
modernizuoti. ] ES finansavima galés lygiaverciai pretenduoti tiek vieSosios, tiek privacios ASP}, sudariusios
bendradarbiavimo sutartj, ty paslaugy infrastrukturai modernizuoti, kurios nurodytos Modernizavimo plane
ir atitinkamai bus nurodytos projekty finansavimo salygy aprase.

Teikiant projekty jgyvendinimo planus (paraiskas) turés buti pateiktas Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2023 m. geguzés 22 d. jsakymu Nr. V-589 , Del Sveikatos centrui priskiriamy sveikatos
prieziuros paslaugy teikimo organizavimo tvarkos apraso patvirtinimo” (toliau — Sveikatos centro aprasas)
patvirtintame Sveikatos centro apraso 7 punkte nurodytas sprendimas, kuris turi buti priimtas vadovaujantis
11 punkte nurodytais principais.

Svarbu: Jei sveikatos centro paslaugy teikimo organizavimo modelis kuriamas reorganizuojant (pertvarkant)
sveikatos prieziuros jstaigas, kuriy savininké yra savivaldybé, j vieng juridinj asmenj (toliau — reorganizavimo
etapas) ir kartu pasitelkiant kitas sveikatos priezitros jstaigas (nepriklausomai nuo nuosavybés formos ir
pavaldumo) (iSskyrus visuomenés sveikatos biurus) (toliau — funkcinijo pasitelkigno etapas), reorganizavimo
etapas ir funkcinio ﬁasitelkimo etapas vykdomi lygiagreciai (tuo paciu metu). Siuo atveju sveikatos centras
laikomas jsteigtu, kai pagal Sio Apraso nuostatas yra jvykdyti (uzbaigti) reorganizavimo ir funkcinio
pasitelkimo etapai.



2023 m. KVIETIMU
PLANAS

Skelbiamas esinvesticijos.It

https://2021.esinvesticijos.lt/igyvendinimas-
1/kvietimu-planas



https://2021.esinvesticijos.lt/igyvendinimas-1/kvietimu-planas
https://2021.esinvesticijos.lt/igyvendinimas-1/kvietimu-planas

Investicijos Sveikatos centrui

Sveikatos centro sudétyje teikiamy sveikatos priezituros paslaugy
infrastrukttiros modernizavimas:

* Finansavimo saltinis - 2021-2027 m. ES fondy investicijos —122,5 min. Eur.
 Pareiskéjai — savivaldybiy administracijos.

* Partneriai — sveikatos centrai, jkurti vadovaujantis Sveikatos centro apraso
nuostatomis.

* Projekty atrankos budas — planavimas.

* Sveikatos centrams investicijy paskirstymo kriterijai ir preliminariai
skiriama investicijy suma nustatyta Asmens sveikatos prieziuros jstaigy
modernizavimo veiksmy plane (5-iy funkcinés sveikatos prieziuros regionuy).
Skelbiamas Sveikatos apsaugos ministerijos internetinéje svetainéje.



Pasirengimas

teikti PJP

Vertinimas
/projekto
sutartis

Kaip gauti finansavima sveikatos centrui

* RL sveikatos apsaugos ministro jsakymu patvirtinamas projekty finansavimo sglygy aprasas (PFSA). )

¢ \/S] Centriné projekty valdymo agentura (CPVA) interneto svetainéje www.esinvesticijos.lt skelbia informacijg apie
kvietimg teikti projekto jgyvendinimo plang (PJP).

e Kvietimas teikti PJP yra siunc¢iamas galimiems projekto (-y) vykdytojams rastu ir nurodomas PJP pateikimo terminas

e Kvietimo pradzia 2023 m. rugséjo meén. — kvietimo pabaiga 2023 m. gruodzio meén. )

* Projekty vykdytojai / partneriai vadovaudamiesi PFSA rengia PJP (jei taikoma su priedais) ir teikia CPVA iki kvietime )
nurodyto termino.

e Jeigu jgyvendinant projekta planuojama investicijy j ilgalaikio materialiojo ir nematerialiojo turto suktrima, jsigijima
arba jo vertés padidinimg ir Siy investicijy suma, iSskyrus PVM, virSija 1 min. eury, projekto vykdytojas turés parengti
ir kartu su PJP CPVA pateikti investicijy projekta (kartu su investicijy skaiciuokle). )

\

* CPVA atlieka PP vertinimg ne ilgiau kaip 45 darbo dienas (planavimo budu atrenkamy projekty).
* CPVA pateikia P)P vertinimo ataskaitg ministerijai.

e Ministerija vadovaudamasi PJP vertinimo rezultatais, priima sprendimg dél projekto finansavimo.
* CPVA ir projekto vykdytojas sudaro finansavimo sutart;.
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