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Pagrindimas. Vertinimas atliktas vadovaujantis Higienos instituto 2018 m. veiklos planu (01-
01-18 priemonés 5.6 veiksmas), patvirtintu Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018
m. kovo 5 d. jsakymu Nr. V-245. Si priemoné¢ j 2018 m. veiklos plana jtraukta vadovaujantis
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos sveikatos priezitiros technologijy vertinimo
komiteto 2017 m. rugpjucio 23 d. Nr. TV-13 protokolu. Lietuvoje atlikti tyrimai rodo maza
suaugusiy gyventojy fizinj aktyvumg. Yra mokslo jrodymy apie pirminés ambulatorinés asmens
sveikatos prieziliros jstaigose (toliau — PAASP]) teikiamy fizinio aktyvumo intervencijy
veiksmingumag ir jy ekonominj efektyvuma, taciau §ios intervencijos neteikiamos Lietuvoje.

Vertinimo tikslas — atlikti suaugusiems asmenims pirminés ambulatorinés asmens sveikatos
priezitiros jstaigose teikiamos fizinio aktyvumo intervencijos ekonominj vertinima.

Vertinimo klausimai:
1. Kokie fizinio aktyvumo intervencijos teikimo kastai?
2. Kokia fizinio aktyvumo intervencijos ekonominé nauda?

Vertinimo metodai. Fizinio aktyvumo intervencijos, teikiamos PAASP] trejus metus,
ekonominis vertinimas atliktas apskaiCiuojant jos pradines diegimo investicijas ir einamuosius
kasStus. Intervencija vertinta atliekant kaSty — naudos analiz¢. Nauda apskaiciuota i§ sveikatos
priezitiros ir socialinés apsaugos perspektyvy 10 m. laikotarpiui, sumuojant sutaupytus sveikatos
priezitros kastus, tenkanéius vienam ligos atvejui, ir sutaupytas nedarbingumo dél ligy iSmokas.
Grynoji fizinio aktyvumo intervencijos nauda skaiCiuota taikant 4 proc. diskonto normg. Atlikta
vienpus¢ jautrumo analizé, vertinant du fizinio aktyvumo intervencijos veiksmingumo scenarijus.
Papildomai apskaiCiuoti fizinio aktyvumo intervencijos teikimo kaStai, tenkantys vieneriems
i§saugotiems gyvenimo metams, jei fiziSkai neaktyviis pacientai tapty fiziskai aktyvesni ir iSvengty
fizinio neaktyvumo salygoty ligy — Sirdies ir kraujagysliy ligy, insulto, antro tipo cukrinio diabeto,
kriities véZio ir storosios Zarnos vezio.

Rezultatai. Pradinés fizinio aktyvumo intervencijos jgyvendinimo PAASP] investicijos
sudaryty apie 25200 Eur. Trejy mety laikotarpiu fizinio aktyvumo intervencijos teikimo kastai
sudaryty 1 513 935,37 Eur. Jos grynoji nauda 10 m. laikotarpiu i§ sveikatos priezitiros ir socialinés
apsaugos perspektyvos siekty 4 533 373,29 Eur (optimistinis scenarijus) arba 1 509185,72 Eur
(pesimistinis scenarijus), atitinkamai 1 Eur, investuotas j $ig intervencijg, sveikatos priezitiros ir
socialinés apsaugos sistemoms duoty 4 Eur arba 2 Eur graza. Vienam fiziskai neaktyviam asmeniui,
kuris tapty fiziSkai aktyviu ir iSvengty ligy, tekty nuo 1971 Eur (optimistinis scenarijus) iki 3953



Eur (pesimistinis scenarijus) FA intervencijos teikimo kasty. PAASP] teikiant §ig intervencija bty
iSsaugomi nuo 407 (optimistinis scenarijus) iki 203 (pesimistinis scenarijus) gyvenimo metai,
atitinkamai vieneriems iSsaugotiems gyvenimo metams tekty nuo 3949,11 Eur iki 7918,85 Eur
fizinio aktyvumo intervencijos teikimo kasty.

ISvados. Trejus metus Lietuvos PAASP] teikiama fizinio aktyvumo intervencija, sudaryta i$
Seimos gydytojo ir kity sveikatos prieziiiros specialisty konsultacijy bei savikontrolés priemonés,
bty ekonomiskai naudinga.
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