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	1
	Kontaktai

	1.1
	Organizacijos kontaktai
	Higienos institutas (HI)

	1.2
	Organizacijos padalinio kontaktai
	Sveikatos informacijos centro (SIC) Duomenų analizės skyrius

	1.3
	Kontaktinis asmuo
	Rita Gaidelytė

	1.4
	Kontaktinio asmens pareigos
	Patarėja

	1.5
	Kontaktinio asmens pašto adresas
	Studentų g. 45A, LT-08107 Vilnius

	1.6
	Kontaktinio asmens el. pašto adresas
	rita.gaidelyte@hi.lt

	1.7
	Kontaktinio asmens telefono nr.
	+370 5 277 3303

	1.8
	Kontaktinio asmens fakso nr.
	

	2
	Metaduomenų atnaujinimas

	2.1
	Metaduomenų patvirtinimo data
	2025-08-05

	2.2
	Paskutinė metaduomenų sklaidos data
	2025-08-05

	2.3
	Paskutinio metaduomenų atnaujinimo (peržiūros, patikros) data
	2025-08-05

	3
	Statistinės informacijos apžvalga

	3.1
	Statistinės informacijos aprašymas (pagrindinės charakteristikos, paskirtis)
	Sergamumo ir ligotumo infekcinėmis ligomis statistinių rodiklių tikslas yra stebėti ir vertinti Lietuvos gyventojų sveikatos būklę pagal susirgimus, užregistruotus sveikatos priežiūros įstaigose, stebėti sergančių gyventojų charakteristikas, sveikatos būklės rodiklių pokyčius.
Sergamumo ir ligotumo infekcinėmis ligomis statistinius rodiklius sudaro šios statistinių rodiklių grupės:
1. Sergamumas (naujų atvejų skaičius) tam tikromis infekcinėmis ligomis (salmoneliozė, šigeliozė (bakterinė dizenterija), skarlatina, Laimo liga, erkinis virusinis encefalitas, vėjaraupiai, virusinis hepatitas, ūminis hepatitas B, maliarija, askaridozė, enterobiozė, pedikuliozė ir ftiriazė, niežai, ūminės viršutinių kvėpavimo takų infekcijos, gripas, ŽIV nešiotojai, AIDS, tuberkuliozė; pagal gyvenamąją vietą).
2. Ligotumas (žinomų ligos atvejų skaičius metų pabaigoje) tam tikromis infekcinėmis ligomis (ŽIV nešiotojai ir AIDS; pagal gyvenamąją vietą).
Sergamumo ir ligotumo infekcinėmis ligomis duomenų šaltinis yra kasmetinė ištisinė asmens sveikatos priežiūros įstaigų apklausa, naudojant patvirtintas metines sveikatos statistikos ataskaitų formas, bei Užkrečiamųjų ligų ir jų sukėlėjų valstybės informacinės sistemos ir Tuberkuliozės valstybės informacinės sistemos duomenys. Šiuos duomenis rengia Nacionalinis visuomenės sveikatos centras (NVCS) ir Vilniaus universiteto ligoninė Santaros klinikos (VUL SK). Nuo 2019 m. duomenys apie sergamumą pedikulioze ir ftiriaze, ūminėmis kvėpavimo takų infekcijomis ir gripą yra teikiami iš Privalomojo sveikatos draudimo informacinės sistemos (PSDF IS), nes pasikeitus privalomojo epidemiologinio registravimo objektų registravimo ir informacijos apie juos teikimo tvarkos aprašui šios ligos neberegistruojamos Užkrečiamųjų ligų ir jų sukėlėjų valstybės informacinėje sistemoje.
Metinė statistinė informacija yra skelbiama absoliučiais skaičiais, tankio rodikliais (100 tūkst. gyventojų).

	3.2
	Naudojami klasifikatoriai
	Sergamumo ir ligotumo infekcinėmis ligomis statistiniams rodikliams rengti naudojami šie sąrašai ir klasifikatoriai:
Tarptautinė statistinė ligų ir sveikatos problemų klasifikacija, 10 redakcija. Nuo 2011 m. balandžio 1 d. – Tarptautinės statistinės ligų ir sveikatos problemų klasifikacijos 10 redakcijos Australijos modifikacija (TLK-10-AM).
Teritorinių statistinių vienetų klasifikatorius (NUTS);


	3.3
	Sektorinė aprėptis
	Asmens sveikatos priežiūros sektorius

	3.4
	Apibrėžtis (-ys)
	Sergamumas (naujai užregistruoti susirgimai) infekcinėmis ligomis – naujai išaiškintų ir sveikatos priežiūros įstaigose užregistruotų tam tikrų infekcinių ligų atvejų skaičius per tam tikrą laikotarpį.
Ligotumas (žinomi susirgimai metų pabaigoje) infekcinėmis ligomis – metų gale žinomų asmenų, sergančių tam tikra infekcine liga, skaičius.

	3.5
	Statistinio stebėjimo vienetas
	Sergantis asmuo, susirgimas

	3.6
	Statistinė (tiriamoji) visuma
	Tiriamoji visuma – visos asmens sveikatos priežiūros įstaigos


	3.7
	Geografinė aprėptis
	Statistinė informacija rengiama šalies, regionų, apskričių ir savivaldybių lygmeniu.

	3.8
	Laiko aprėptis
	Nuo 1991  m. 

	3.9
	Bazinis laikotarpis
	–

	4
	Matavimo vienetas (-ai)
	Sergantys asmenys, susirgimai – skaičius

	5
	Ataskaitinis laikotarpis
	Metai

	6
	Instituciniai įgaliojimai

	6.1
	Teisės aktai ir kiti susitarimai
	Statistinį tyrimą reglamentuojantys teisės aktai:
1) 2008 m. gruodžio 16 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamentas (EB) Nr. 1338/2008 dėl Bendrijos statistikos apie visuomenės sveikatą ir sveikatą bei saugą darbe su paskutiniais pakeitimais, padarytais 2019 m. spalio 10 d. Europos parlamento ir Tarybos reglamentu (ES) 2019/1700;
2) Lietuvos Respublikos visuomenės sveikatos stebėsenos (monitoringo) įstatymas;
3) Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 1999 m. lapkričio 29  d.  įsakymas Nr. 515 „Dėl sveikatos priežiūros įstaigų veiklos apskaitos ir atskaitomybės tvarkos“;
4) Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. vasario 10 d. įsakymas Nr. V-109 „Dėl užkrečiamųjų ligų statistinių ataskaitos ir apskaitos formų patvirtinimo“.

	6.2
	Apsikeitimas statistiniais duomenimis
	Apsikeitimas statistiniais duomenimis nevyksta.

	7
	Konfidencialumas

	7.1
	Konfidencialumo užtikrinimo politika
	Higienos institutas, rinkdamas, apdorodamas, analizuodamas statistinius duomenis ir skelbdamas statistinę informaciją, visiškai užtikrina respondentų teikiamų duomenų konfidencialumą, kaip tai apibrėžta šiuose teisės aktuose:
1. 2009 m. kovo 11 d. Europos Parlamento ir Tarybos reglamente (EB) Nr. 223/2009 dėl Europos statistikos, panaikinančiame Europos Parlamento ir Tarybos reglamentą (EB, Euratomas) Nr. 1101/2008 dėl konfidencialių statistinių duomenų perdavimo Europos Bendrijų statistikos tarnybai, Tarybos reglamentą (EB) Nr. 322/97 dėl Bendrijos statistikos ir Tarybos sprendimą 89/382/EEB, Euratomas, įsteigiantį Europos Bendrijų statistikos programų komitetą;
2. Lietuvos Respublikos oficialiosios statistikos ir valstybės duomenų valdysenos įstatyme;
3. Lietuvos Respublikos Asmens duomenų apsaugos įstatyme.
1) 

	7.2
	Duomenų konfidencialumą užtikrinančios taisyklės
	Oficialiosios statistinės informacijos skelbimo ir patikslinimų tvarkos aprašu, patvirtintu Higienos instituto direktoriaus 2025 m. kovo 20 d. įsakymu Nr. V-49.

	8
	Statistinės informacijos sklaidos politika

	8.1
	Statistinės informacijos skelbimo kalendorius
	Statistinė informacija skelbiama Oficialiosios statistikos portale pagal patvirtintą Oficialiosios statistikos kalendorių ir Higienos instituto interneto svetainėje pagal Higienos instituto Sveikatos informacijos centro Sveikatos statistinių duomenų skelbimo kalendorių.

	8.2
	Nuoroda į statistinės informacijos skelbimo kalendorių
	Oficialiosios statistikos kalendorius
Higienos instituto Sveikatos informacijos centro sveikatos statistinės informacijos skelbimo kalendorius

	8.3
	Statistinės informacijos skelbimo tvarka
	Higienos instituto statistinė informacija rengiama ir skleidžiama laikantis nešališkumo ir objektyvumo principų, t. y. sistemingai, patikimai ir nešališkai, vadovaujantis profesiniais bei etikos standartais (Europos statistikos praktikos kodeksu) ir laikantis skaidrios politikos ir praktikos vartotojų bei respondentų atžvilgiu.
Visi vartotojai turi vienodas teises gauti statistinę informaciją. Visa statistinė informacija yra skelbiama vienu metu – 9 val. statistinės informacijos skelbimo dieną, nurodytą Oficialiosios statistikos portalo kalendoriuje.
Statistinė informacija skelbiama vadovaujantis Oficialiosios statistikos sklaidos politikos gairėmis ir Valstybės duomenų agentūros rengiamos informacijos sklaidos ir komunikacijos taisyklėmis , patvirtintomis Valstybės duomenų agentūros generalinio direktoriaus 2024 m. spalio 8 d. įsakymu Nr. DĮ-208.
Statistinė informacija skelbiama Higienos instituto interneto svetainėje pagal Sveikatos statistinės informacijos skelbimo kalendorių, vadovaujantis Oficialiosios statistinės informacijos skelbimo ir patikslinimų tvarkos aprašu, patvirtintu Higienos instituto direktoriaus 2025 m. kovo 20 d. įsakymu Nr. V-49.

	9
	Statistinės informacijos skelbimo periodiškumas
	Metinis

	10
	Statistinės informacijos sklaidos formos, prieinamumas ir aiškumas

	10.1
	Informaciniai pranešimai
	Informaciniai pranešimai nėra rengiami.

	10.2
	Leidiniai
	Statistinė informacija skelbiama metiniuose leidiniuose: „Lietuvos gyventojų sveikata ir sveikatos priežiūros įstaigų veikla“, „Lietuvos sveikatos statistika“.




	10.3
	Duomenų bazės
	Statistinė informacija skelbiama Rodiklių duomenų bazėje: 
Gyventojai ir soc. statistika -> Sveikata->Sergamumas ir ligotumas -> Susirgusių užkrečiamosiomis ligomis skaičius;
Gyventojai ir soc. statistika -> Sveikata->Sergamumas ir ligotumas -> Susirgusių užkrečiamosiomis ligomis skaičius, tenkantis 100 tūkst. Gyventojų;
Gyventojai ir soc. statistika -> Sveikata->Sergamumas ir ligotumas -> ŽIV nešiotojų skaičius metų pabaigoje;
Gyventojai ir soc. statistika -> Sveikata->Sergamumas ir ligotumas -> ŽIV nešiotojų skaičius metų pabaigoje, tenkantis 100 tūkst. gGyventojų.

Rodiklių duomenų bazės puslapis skirtas statistinės informacijos peržiūrai ir analizei. Daugiau informacijos apie Rodiklių duomenų bazę pateikiama Rodiklių duomenų bazės naudotojo vadove.
Taip pat statistiniai rodikliai skelbiami Visuomenės sveikatos stebėsenos informacinėje sistemoje ir Sveikatos statistinių duomenų portale.

	10.4
	Prieiga prie mikroduomenų
	Mikroduomenys gali būti teikiami mokslo tikslais pagal vienkartinius paklausimus ar duomenų teikimo sutartis.

	10.5
	Kita
	Statistinė informacija skelbiama:
HI interneto svetainėje, NVSC interneto svetainėje, Europos ligų prevencijos ir kontrolės centro duomenų bazėje, Pasaulio sveikatos organizacijos duomenų bazėje, Ekonominio bendradarbiavimo ir plėtros organizacijos duomenų bazėje.
Taip pat statistinė informacija gali būti teikiama pagal individualias užklausas.

	10.6
	Metodologiniai dokumentai
	Metodologiniai dokumentai skelbiami Higienos instituto interneto svetainės skiltyje „Statistinių tyrimų metodikos ir rodiklių aprašai“.


	11
	Kokybės vadyba

	11.1
	Kokybės užtikrinimas
	Statistinės informacijos ir jos rengimo kokybė užtikrinama, vadovaujantis Europos statistikos praktikos kodekso nuostatomis ir ESS kokybės užtikrinimo gairėmis (angl. ESS Quality Assurance Framework).

	11.2
	Kokybės vertinimas
	Duomenų kokybė atitinka tikslumo, savalaikiškumo ir punktualumo, palyginamumo ir suderinamumo reikalavimus.
Sergamumo ir ligotumo infekcinėmis ligomis statistinio tyrimo kokybės rodiklių rezultatai pateikiami šio metainformacijos aprašo 13–17 laukuose.
Vertinant statistinius rodiklius analizuojama gautos informacijos kokybė. Skaičiavimo rezultatai lyginami su ankstesnių metų rezultatais. Nustatomos išsiskiriančios rodiklių reikšmės ir atliekama jų analizė. Esant reikšmingiems nukrypimams, susisiekiama su duomenų teikėju ir aiškinamasi nukrypimo priežastys. 

	12
	Reikalingumas ir aktualumas

	12.1
	Vartotojų poreikiai
	Pagrindiniai statistinės informacijos vartotojai yra valstybės institucijos, tarptautinės organizacijos, žiniasklaida, verslo ir mokslo atstovai, studentai. Vartotojų poreikiai tenkinami nepažeidžiant konfidencialumo principo. Statistinė informacija reikalinga sergamumo ir ligotumo infekcinėmis ligomis analizei atlikti, vykdomoms socialinėms ir sveikatos programoms įverti, visuomenės sveikatos stebėsenos programoms vykdyti, mokslininkams, studentams tyrimų analizei atlikti ir kt.


	12.2
	Vartotojų pasitenkinimas
	 Stebimas HI portalo lankomumas, atliekamos interneto lankytojų apklausos. 2022 m. atliktas . 

	12.3
	Statistinės informacijos pilnumas (išsamumas)
	Visi reglamentuoti rodikliai ir jų komponentai yra skelbiami. Rengiama ir skelbiama išsami statistinė informacija šalies, administracinių teritorinių vienetų (savivaldybės, apskritys, regionai) mastu. 

	12.3.1
	Reikalingos informacijos pilnumo (išsamumo) laipsnis
	Pagal Oficialiosios statistikos programos I dalį parengta informacija skelbiama 100 proc.

	13
	Tikslumas ir patikimumas

	13.1
	Bendras tikslumas
	Statistinis tyrimas yra ištisinis. Trūkstamų rodiklių reikšmių vertinimas reikšmingos įtakos bendram tikslumui neturi. 
PSDF IS neapima kelių biudžetinių sveikatos priežiūros įstaigų bei privačių sveikatos priežiūros įstaigų, neturinčių sutarčių su Ligonių kasomis. Mokamos paslaugos gali būti įvedamos į PSDF IS nepilnai.


	13.2
	Imties paklaida
	Atliekamas ištisinis statistinis tyrimas, imtis nerenkama.

	13.3
	Paklaida, nesusijusi su imtimi
	Statistinių duomenų tikslumas priklauso nuo respondentų pateiktų duomenų kokybės.

	13.3.1
	Paklaida, atsiradusi dėl neatsakymo
	Paklaida, atsiradusi dėl neatsakymo, yra nereikšminga.

	13.3.1.1
	Statistinio vieneto neatsakymo lygis, proc.
	Pagal atliktus vertinimus PSDF IS apima 99 proc. stacionaro ligonių, 100 proc. apsilankymų pas pirminio lygio gydytojus, 90 proc. apsilankymų pas antrinio/tretinio lygio gydytojus, 40-50 proc. apsilankymų pas odontologus.

	13.3.1.2
	Rodiklio neatsiskaitymo lygis, proc.
	Pagal statistinio tyrimo pobūdį laikoma, kad nėra rodiklių, kurie turėtų būti privalomai užpildyti. Todėl esant nenurodytoms rodiklio reikšmėms ir nesant galimybės patikrinti, ar rodiklio reikšmė turi būti įrašyta (lyginant su praėjusių metų duomenimis), tai nėra laikoma rodiklio neatsiskaitymu.

	14
	Savalaikiškumas ir punktualumas

	14.1
	Savalaikiškumas
	Išankstinė statistinė informacija skelbiama ne vėliau kaip 5 mėnesį ataskaitiniams metams pasibaigus.
Galutinė statistinė informacija skelbiama ne vėliau kaip 8 mėnesį ataskaitiniams metams pasibaigus.

	14.2
	Punktualumas
	Statistinė informacija yra skelbiama pagal Oficialiosios statistikos kalendorių ir Higienos instituto Sveikatos informacijos centro Sveikatos statistinių duomenų skelbimo kalendorių.
Esant vėlavimui, vartotojai apie tai  iš anksto informuojami, nurodant priežastį ir naują skelbimo datą.

	14.2.1
	Laiku paskelbtos statistinės informacijos dalis
	100 proc.

	15
	Palyginamumas ir suderinamumas

	15.1
	Geografinis palyginamumas
	Statistinė informacija yra palyginama tarp Lietuvos teritorinių vienetų bei ES šalių.

	15.2
	Palyginamumas laiko atžvilgiu
	Užtikrinamas visiškas palyginamumas.

	15.2.1
	Palyginamų laiko eilučių ilgis
	Nuo 1991 m. 

	15.3
	Suderinamumas tarp skirtingų statistinių sričių 
	Statistinė informacija nederinama tarp skirtingų statistinių sričių.


	15.4
	Vidinis suderinamumas
	Rodikliai tarpusavyje suderinti.
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	Statistiniam tyrimui atlikti reikalingos lėšos ir statistinės atskaitomybės našta respondentams
	Sergamumo ir ligotumo infekcinėmis ligomis statistinis tyrimas yra Sergamumo ir ligotumo statistinio tyrimo dalis. 2024 m. Sergamumo ir ligotumo statistiniam tyrimui atlikti buvo skirti 50 tūkst. eurų.
Statistinės atskaitomybės našta respondentams nematuojama.

	17
	Statistinių rodiklių revizija

	17.1
	Revizijos politika
	Statistinių rodiklių revizijos atliekamos vadovaujantis Oficialiosios statistinės informacijos skelbimo ir patikslinimų tvarkos aprašu, patvirtintu Higienos instituto direktoriaus 2025 m. kovo 20 d. įsakymu Nr. V-49.


	17.2
	Revizijos praktika
	Siekiant laiku pateikti statistinės informacijos vartotojams aktualius sergamumo ir ligotumo duomenis, gegužės mėn. viduryje skelbiami išankstiniai, o rugpjūčio mėn. – galutiniai rezultatai. Revizijos atliekamos nuo 2001 m.
Revizavimo priežastys. Pagrindinė Sergamumo ir ligotumo infekcinėmis ligomis tyrimo statistinės informacijos revizavimo priežastis – pirminių statistinių duomenų papildymas, patikslinimas (ištaisomos respondentų klaidos, duomenys tikslinami, palyginus juos su kitais duomenų šaltiniais ir pan.) bei rodikliams skaičiuoti naudojamo gyventojų skaičiaus patikslinimas. 
Metodai. Sergamumo ir ligotumo skaičiui tikslinti yra naudojami papildomai gauti ar patikslinti duomenys.
Detalumas ir cikliškumas. Sergamumo ir ligotumo revizuoti (patikslinti) duomenys skelbiami kasmet rugpjūčio mėn.
Palyginamumas. Palyginama sergamumo ir ligotumo laiko eilutė skelbiama nuo 1991 m.
Revizijų kalendorius. Revizijos atliekamos pagal patvirtintą Higienos instituto Sveikatos informacijos centro planinių sveikatos statistinės informacijos patikslinimų kalendorių. 
Rezultatų skelbimas vartotojams. Sergamumo ir ligotumo infekcinėmis ligomis statistinio tyrimo revizuoti duomenys skelbiami Oficialiosios statistikos portale, Higienos instituto interneto svetainėje.


	17.2.1
	Revizijos metu gauto pokyčio vidurkis
	Pvz. 2024 m. revizijos metu gautas statistinis rodiklis ,,Sergamumas vėjaraupiais 100 000 gyventojų“ nesikeitė.

	18
	Statistinių duomenų apdorojimas

	18.1
	Statistinių duomenų šaltinis
	Sergamumo ir ligotumo infekcinėmis ligomis statistinių duomenų šaltinis yra kasmetinė ištisinė asmens sveikatos priežiūros įstaigų apklausa, naudojant metines statistines asmens sveikatos priežiūros įstaigos ataskaitas: Nr. 4 „Sergamumas užkrečiamosiomis ligomis“ ir Nr. 23-1 „Tuberkuliozės diagnostikos, ja sergančiųjų gydymo ir priežiūros ataskaita“.  
Nuo 2019 m. duomenys apie sergamumą pedikulioze ir ftiriaze, ūminėmis kvėpavimo takų infekcijomis ir gripą yra teikiami iš Privalomojo sveikatos draudimo informacinės sistemos (PSDF IS).

	18.2
	Statistinių duomenų rinkimo periodiškumas
	Metinis 

	18.3
	Statistinių duomenų rinkimas
	Kiekvienais metais asmens sveikatos priežiūros įstaigos iki sausio 5 d. pateikia metinę sveikatos statistikos ataskaitą Nr. 4, patvirtintą Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. vasario 10 d. įsakymu Nr. V-109 „Dėl užkrečiamųjų ligų statistinių ataskaitos ir apskaitos formų patvirtinimo“,  NVSC, NVSC iki kovo 1 d. patiekia ją Higienos institutui. 
Kiekvienais metais asmens sveikatos priežiūros įstaigos iki vasario 15 d. pateikia metinę sveikatos statistikos ataskaitą Nr. 23-1, patvirtintą Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. rugsėjo 19 d. įsakymu Nr. V-970 „Dėl privalomų tuberkuliozės sveikatos statistikos apskaitos formų ir privalomos sveikatos statistikos ataskaitos formos patvirtinimo“, VUL SK, VUL SK iki kovo 1 d. pateikia suvestinius statistinius duomenis Higienos institutui. 
Kiekvienais metais iki balandžio 1 d. NVSC ir VUL SK pateikia Higienos institutui detalesnius statistinius duomenis apie sergamumą ir ligotumą infekcinėmis ligomis.
Statistinės ataskaitos formos skelbiamos šiuo adresu: Sveikatos priežiūros įstaigų statistinė atskaitomybė.
Nuasmenintą PSDF IS kopiją Valstybinė ligonių kasa pagal sutartį teikia Higienos institutui tiesioginio prisijungimo (on-line) režimu.
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