HIGIENOS INSTITUTAS
SVEIKATOS INFORMACIJOS CENTRAS
BIOSTATISTINES ANALIZES SKYRIUS

SVEIKATOS PRIEZIUROS ISTAIGU
VEIKLOS RODIKLIU POKYCIAI
2001-2012 m.

VILNIUS
2013



SVEIKATOS PRIEZIUROS ISTAIGU
VEIKLOS RODIKLIU POKYCIAI 2001-2012 m.

Higienos instituto Sveikatos informacijos centras
Didzioji g. 22, LT-01128 Vilnius

tel. (8 5) 277 3303

faksas (8 5) 262 4663

institutas@hi.lt

www.hi.lIt

Sudarytojai:
Sandra MekSriunaité, Sandra.Meksriunaite@hi.lt

Olga Michalovskaja, Olga.Michalovskaja@hi.lt

Nadezda Lipunova, Nadezda.Lipunova@bhi.lt

Ugné Augustinaité, Ugne.Augustinaite@hi.lt

Ausra Zelviené, Ausra.Zelviene@hi.lt

Sandra Kutkaité, Aurelija Zaliené


mailto:Sandra.Meksriunaite@hi.lt
mailto:Olga.Michalovskaja@hi.lt
mailto:Nadezda.Lipunova@hi.lt
mailto:Ugne.Augustinaite@hi.lt
mailto:Ausra.Zelviene@hi.lt

TURINYS

TV ADIAS bbb b E R R R AR R R R R R R e e bbbt bRt n e 4
SANTRUMPOS ... ot E bR e et e e e r e nn e r e bt e e ns 5
SAVIOKOS ..ot E e E R R R n e 6
1. SVEIKATOS PRIEZIUROS ISTAIGU ISTEKLIAI Parengé S. MekSritingité ...................oeevunn.. 13
1.1 ZmMOGISKIC]T TEEKIAL .......ivveeceeceeeeeecee ettt sttt ettt e ettt 13
1.2 SEACIONAIO [OVOS ... ..c.ociiiiiiiiciiiteee et 23
1.3 Sveikatos prieZiliros jStaigos i VAISTINES ........veivieiriieeriieiisiiesieesie e 28
1.4  Sveikatos priezitiros finansavimas ir i81a1d0S. ..........ceriiiiiiiiiii 30
2. AMBULATORINES PASLAUGAS TEIKIANCIU SVEIKATOS PRIEZIUROS JSTAIGU
VEIKLA Parengé S.Kutkaité, O. MICNAIOVSKAJA .........ccoeieiiiiiiieie s 37
2.1  Lietuvos gyventojy apsilankymai pas SYAYOJUS . ......uerveereiiiiieiiiiiiesie e 37
2.2 Atlickamy tyrimy apimtys LICTUVOJE ......eeiveeiiiiiieiiiiii et 47
2.3 Greitosios medicinos pagalbos Paslaugos ..........ccciuiiieiieiiiie i 48
3. STACIONARINES PASLAUGAS TEIKIANCIY SVEIKATOS PRIEZIOROS
ISTAIGU VEIKLA Parengé A. Zaliené, N. LIDUROVA ............co.cveveeeeeeeerieessesssssesssssessssesissssensssenans 50
3.1 Lietuvoje hospitalizuoty ligoniy (su stacionaro dienos atvejais, be sanatorijy stacionarinés
reabilitacijos 1IZONIY) SKAICIUS .....ueiuiiiiiieieiiiest ettt sb ettt 50
3.2 DIENOS SEACIONAIAT .....veuvviiiciiieie sttt 53
3.3  Chirurginés operacijos stacionaruose pagal skirtingas lokalizacijas............cccvvvviiiiiiiniininnnnn, 55
3.4  Stacionaro ligoniy (be dienos stacionaro atvejy) skaiciaus poKyciai.......ccovvvrviiiiiiviniiniininennn, 56
3.5 Hospitalinis sergamumas pagal ligas (be stacionaro dienos atvejy), vidutiné guléjimo trukmé ir
TEEATUMAS ... bbb 57
3.6 Lovos funkcionavimas StACIONAIUOSE. ........cuirireiirirreieienre et 62
3.7 Viduting guléjimo trukmeé STACIONANUOSE. ........ccueiuiriiiieeiieieieste ettt 64
3.8 LOVY apyVarta StACIONAITIOSE ... ..evveurirrreieesresseesteessesssesteessesssesseesbeaseesbeesbeassesseenbeansesseesbeannennnenneas 68
3.9 Letalumas STACIONAIUOSE. ......c..cvirieeieeiirree ettt ettt 71
3.10 Stacionaro ligoniy IStYrimo APIMLEYS......cccueiriiieiiieiiiiieiieiri s 75
4. NESCIUJU IR GIMDYVIU PRIEZIURA  Parengé U. AUGUSIINQILE ..........ovveeveerererrrersrrirrnnenenn, 76
4.1 GIMUSIYJY SKAICTUS .uviueeitisieiiiteseetiste sttt sttt ettt e et b bbb e e et e b e e bt n e e 76
4.2 KUOdIKIY MITTTNZUNAS ..ottt bbb r e e e nne s 77
B3 ADOITAL ... 82
O €1 1 0T AT TSSO PR PRSPPI 84
4.5  Sveikatos priezitiros iStekliai néSC10S10ms it @IMAYVEMS .....ccvvvrvieieririeiie e 89
5. RODIKLIU KITIMO TENDENCIJOS ........cotiiiieiiiiiieeeie et 91
5.1  Sveikatos prieZiliros 1StEKIIAL........cueiiiiiiiiiiic 91
5.2  Ambulatorines paslaugas teikianciy sveikatos prieZitiros jstaigy veikla..........cocoooviiniiniiiinnnn, 93
5.3  Stacionarines paslaugas teikianciy sveikatos prieziiiros jstaigy veikla..........cccoeviiiiiiiiiiinnnn, 95
5.4 NESCIYY Ir GIMAYVIY PIICZITIA . ..c.vieuriiiiieeiiiieeitee ettt sb e see e 99

SALTINTAL ..ottt ee e et e e et et e e et e s e e e e et e e et e et e es e s e et e et et et e es e s eae et e et e e et e et e s e e et e es e e et e er e s eeereeseeans 101



IVADAS

Kasmetiniai statistiniai leidiniai apie Lietuvos sveikatos priezitiros jstaigas ir jy veiklg yra leidziami
jau daugiau kaip deSimt mety. Leidinyje ,,Sveikatos priezitaros jstaigy veiklos rodikliy pokyciai
2001-2012 m.” buvo sujungta ir iSnagrinéta anksc¢iau iSleisty statistiniy leidiniy informacija ir pateikta
dvylikos mety duomeny apzvalga apie Lietuvos sveikatos priezidiros iSteklius, ambulatoriniy ir
stacionariniy sveikatos prieziiiros jstaigy veiklg bei nés€iyjy ir gimdyviy prieziiirg (su tam tikromis
1Simtimis, kurios nurodytos kiekvieno skyriaus pradzioje).

Rengiant apzvalga panaudoti duomenys i§ Higienos instituto Sveikatos informacijos centro
20012012 m. leidiniy ,,Lietuvos gyventojy sveikata ir sveikatos priezitiros jstaigy veikla“ ir ,,Gimimy
medicininiai duomenys®, ,,Pagrindinés sveikatos statistikos sgvokos, jy apibrézimai ir skai¢iavimas®, kity
Higienos instituto surinkty statistiniy duomeny, Valstybinio visuomenés sveikatos stebésenos duomeny
fondo ir Lietuvos statistikos departamento.

Duomenys, pateikiami Siame leidinyje, gali nezymiai skirtis nuo ankstesniy Higienos instituto
Sveikatos informacijos centro leidiniuose pateikiamy duomeny, kadangi rodikliai yra perskaiciuoti
remiantis Lietuvos Respublikos 2011 m. visuotinio gyventojy ir biisty suraSymo rezultatais.

Rodikliy pokyciy tendencijos jvertintos naudojant linijinés regresijos metoda. Koeficientai ir

statistinis reikSmingumas (p reik§Smés) pateiktos 5 skyriuje ,,Rodikliy kitimo tendencijos*.



SANTRUMPOS

AMASP
ASP]

HI SIC
IS]

LR

LR SAM
VLG
VLK

Ambulatoriné asmens sveikatos prieziiira

Asmens sveikatos prieziiiros jstaigos

Higienos instituto Sveikatos informacijos centras
Ilgalaikio steb¢jimo jskaita

Lietuvos Respublika

Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministras
Vidaus ligy gydytojas

Valstybing¢ ligoniy kasa

Ligy kodai pagal TLK-10 klasifikacija:

A00-B99
C00-D48
D50-D89

E00-E90
F00-F99
G00-G99
H00-H59
H60-H95
100-199
J00-J99
K00-K93
L00-L99
MO0-M99
N00-N99
000-099
P00-P96
Q00-Q99
R00-R99
S00-T98
Z00-299

Kai kurios infekcinés ir parazitinés ligos

Navikai

Kraujo ir kraujodaros organy ligos bei tam tikri sutrikimai, susij¢ su imuniniais

mechanizmais

Endokrininés, mitybos ir medziagy apykaitos ligos
Psichikos ir elgesio sutrikimai

Nervy sistemos ligos

Akies ir jos priediniy organy ligos

Ausies ir speninés ataugos ligos

Kraujotakos sistemos ligos

Kveépavimo sistemos ligos

Virskinimo sistemos ligos

Odos ir poodzio ligos

Jungiamojo audinio ir skeleto — raumeny sistemos ligos
Urogenitalinés sistemos ligos

Neéstumas, gimdymas ir pogimdyminis laikotarpis

Tam tikros perinatalinio periodo ligos

Igimtos formavimosi ydos, deformacijos ir chromosomy anomalijos
Traumos, apsinuodijimai ir kiti iSoriniy priezas¢iy padariniai

Sveikatos bukle veikiantys faktoriai ir kontaktai su sveikatos tarnyba



SAVOKOS

1 skyrius. Sveikatos prieziiiros iStekliai

Aktyvaus gydymo lovos — tai stacionaro lovos be slaugos ir palaikomojo gydymo, reabilitacijos,
tuberkuliozés ir psichiatrijos lovy.

AkuSeris — asmuo, jgijes slaugos studijy baigimo diplomg ir akuserio kvalifikacija, jstatymo nustatyta
tvarka turintis teis¢ verstis akuSerio praktika ir dirbantis sveikatos priezitiros srityje.

Bendrosios sveikatos prieziuros iSlaidos — sveikatos priezitiros prekiy ir paslaugy galutinio vartojimo
iSlaidy ir sveikatos prieziiiros paslaugy teikéjy jstaigy (jstaigy, kuriy pagrindiné veikla yra sveikatos
prieziiira) bendrojo kapitalo formavimo islaidy suma.

Bendrovés, kaip sveikatos prieziiiros finansuotojai — $is sektorius apima visas bendroves, kuriy
pagrindiné veikla yra rinkos prekiy ar paslaugy (iSskyrus sveikatos draudima) gamyba. Jtraukiamos visos
vietinés ne pelno institucijos, kurios yra rinkos prekiy gamintojos ar nefinansiniy paslaugy teikéjos.
Einamosios sveikatos prieziuros iSlaidos — sveikatos priezitiros prekiy ir paslaugy galutinio vartojimo
iSlaidos (nejskaitoma sveikatos prieziiiros paslaugy teikéjy jstaigy bendrojo kapitalo formavimo islaidy
suma).

Farmakotechnikas (vaistininko padéjéjas) — asmuo, turintis aukstajj (neuniversitetini) farmacijos
i8silavinimg ir dirbantis farmacijos srityje.

Gydymo paslaugos — paslaugos, skirtos palengvinti ligos ar suzalojimo simptomus, palengvinti ligg ar
suzalojimg arba apsaugoti nuo ligos ar suZalojimo pasunkéjimo ir komplikacijy, galin¢iy sutrikdyti
normalias funkcijas ar kelti grésme gyvybei.

Gydytojas — asmuo, turintis universitetinj medicinos (gydytojo) iSsilavinima, jstatymo nustatyta tvarka
galintis teikti sveikatos priezitiros paslaugas. | gydytojy skaiciy nejtraukiami odontologai.

Gydytojas rezidentas — gydytojas, tesiantis atskiros specialybés (ar subspecialybés) tolesnes studijas
pagal §iai specialybei (subspecialybei) paruosta programa.

Ilgalaiké slauga — testinés (ilgalaikés) sveikatos prieziliros, slaugos ir palaikomojo gydymo paslaugos
ligoniams, kuriems nuolat reikalinga pagalba dél ilgalaikiy sveikatos sutrikimy ir sumaZzéjusio
savarankiSkumo kasdieniame gyvenime.

Kitos Salys, kaip sveikatos prieZiiiros finansuotojai — institucijos, jsikfirusios Kkitose Salyse,
finansuojancios sveikatos priezitiros paslaugas Lietuvoje.

Licencijuoti gydytojai — tai gydytojai, turintys licencijg verstis medicinos praktika. | licencijuoty
gydytojy skai¢iy jtraukiami nedirbantys gydytojai (pvz., nedirbantys pensininkai); gydytojai, dirbantys
uzsienyje.

Ligoniné — jstaiga, licencijuota (ar akredituota) teikti 24 val. per parg stacionaring¢ arba kartu ir

ambulatoring asmens sveikatos prieziiirg, teikti nustatytas prevencinés medicinos, slaugos, medicininés
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reabilitacijos, socialines, sveikatos mokymo ir asmens sveikatos ekspertizés paslaugas, apriipinta
atitinkamu medicinos personalu, i$ jy — bent vienu gydytoju. I ligoniniy skai¢iy nejeina sanatorings,
kurortinés gydymo jstaigos, poilsio namai, vaiky ir seneliy globos jstaigos, atskiri dienos stacionarai.
Ligoninés lova — tai pastovi, apriipinta jranga ir personalu, paciento prieziurai skirta lova, esanti
ligoninéje. Lova yra ligoninés talpumo matavimo vienetas.

Ligoninés lovy skaidius — tai naudojamy lovy skaicius per kalendorinius metus (lovy vidurkis) ir
naudojamy lovy skai¢ius mety pabaigoje. | stacionaro lovy skaiciy nejeina lovos, skirtos naujagimiams
gimdymo namuose, lovos atsarginése palatose, skirtos specialiems tikslams. Siuo metu j stacionaro lovy
skaiciy jtraukiamos ir dienos stacionary lovos, nes jy kol kas yra nedaug ir jos néra aiskiai atskirtos nuo
kity stacionaro lovy.

Odontologas — asmuo, turintis universitetinj medicinos (odontologo) issilavinimg, jstatymo nustatyta
tvarka turintis teis¢ verstis odontologijos praktika ir dirbantis odontologijos srityje.

Praktikuojantys gydytojai — tai gydytojai, teikiantys asmens sveikatos prieziiiros paslaugas, t.y.
dirbantys su pacientais. | praktikuojan¢iy gydytojy skai¢iy jtraukiami gydytojai rezidentai bei baige
pirming rezidentiirg medicinos gydytojai. | praktikuojanciy gydytojy skai¢iy nejeina gydytojai, dirbantys
administracinj, mokslo ir mokymo darba; gydytojai higienistai ir epidemiologai; gydytojai, dirbantys
tokio iSsilavinimo nereikalaujant; darba; gydytojai, dirbantys uzsienyje; nedirbantys gydytojai (pvz.
nedirbantys pensininkai); gydytojai, dirbantys ne sveikatos priezitiros srityje, pvz.: chemijos, kosmetikos
pramonéje, verslo kompanijose ir kt.

Privataus sektoriaus sveikatos prieZiiiros finansavimas — tai tiesioginés namy tkiy bei kity mokétojy
(jstaigy ir organizacijy), labdaros léSos.

Profesiskai aktyvis gydytojai — tai dirbantys sveikatos prieziliros srityje gydytojai, kuriy darbe bitinas
arba pageidautinas gydytojo iSsilavinimas. | aktyvius gydytojus jtraukiami praktikuojantys gydytojai;
gydytojai, dirbantys administracinj darba asmens sveikatos prieZiiiros jstaigose, dirbantys visuomenés
sveikatos, sveikatos mokslo, mokymo ir valdymo srityse. I profesiSkai aktyviy gydytojy skaiciy
nejtraukiami gydytojai, dirbantys tokio i$silavinimo nereikalaujant] darbg; gydytojai, dirbantys uzsienyje;
nedirbantys gydytojai (pvz., nedirbantys pensininkai); gydytojai, dirbantys ne sveikatos priezitiros srityje,
pvz.: chemijos, kosmetikos pramongje, verslo kompanijose ir kt.

Reabilitacijos paslaugos — paslaugos, skirtos pagerinti sutrikusias asmens fizines ir (arba) psichines
funkcijas, kai Sie sutrikimai atsirado dél nesenos ligos ar suzalojimy arba kai $ie sutrikimai yra
pasikartojancio pobiuidzio.

SAM sistema — tai LR sveikatos apsaugos ministerijos, apskri¢iy ir savivaldybiy pavaldumo sveikatos

prieziliros jstaigos.



Slaugytojas — asmuo, jgij¢s slaugos studijy baigimo diplomga, taip pat bendrosios praktikos ir (ar)
atitinkamg specialiosios praktikos slaugytojo profesing kvalifikacijg, istatymo nustatyta tvarka turintis
teise verstis slaugos praktika ir dirbantis sveikatos prieziliros srityje.

Specialistas, turintis auks$taji ar aukStesnjjj medicinos iSsilavinima (ne gydytojas) (vidurinysis
medicinos personalas) — asmuo, jgijes aukstesnjjj, aukstajj ar universitetinj (slaugos) medicinos studijy
baigimo diploma, jstatymo nustatyta tvarka turintis teis¢ verstis atitinkama praktika ir dirbantis sveikatos
prieziliros srityje. | specialisty, turin¢iy aukStajj ar aukStesnjjj medicinos iSsilavinima, (ne gydytojuy)
skaiciy jtraukiami slaugytojai, akuSeriai, fizinés medicinos ir reabilitacijos specialistai, burnos prieziiiros
specialistai, biomedicininés diagnostikos specialistai, dietistai ir kai kurie kiti specialistai su medicinos
iSsilavinimu.

Sveikatos priezitira — institucijy ir asmeny vykdoma gyventojy sveikatos stiprinimo, susirgimy
prevencijos, ligy gydymo ir ilgalaikio slaugymo, palaikomojo gydymo, visuomenés sveikatos programy
igyvendinimo ir administravimo bei sveikatos draudimo ir kity finansavimo sistemy diegimo ir
administravimo veikla.

Sveikatos prieziuros funkcijos —sveikatos priezitiros paslaugy ir (arba) prekiy grupés. Jos skirstomos |
asmens sveikatos priezitiros ir kolektyvinés sveikatos priezitiros funkcijas.

Sveikatos priezitiros iSlaidos — bendrosios rezidentiniy vienety sveikatos prieziiiros prekiy ir paslaugy
galutinio vartojimo iSlaidy ir sveikatos prieZitiros paslaugy teikéjy jstaigy (istaigy, kuriy pagrindiné veikla
yra sveikatos prieZiiira) ilgalaikio turto jsigijimo islaidy suma.

Sveikatos priezitiros jstaiga — tai jstaiga ar jmoné (arba jos filialas ar padalinys), turinti teise teikti
sveikatos prieziliros paslaugas ir patarnavimus (pateikiamas jstaigy skaicius mety gale.)

Vaistininkas (farmacininkas) — asmuo, jgijes vaistininko profesing kvalifikacijg ir farmacijos magistras,
Jstatymo nustatyta tvarka turintis teis¢ verstis farmacijos praktika ir dirbantis farmacijos srityje.

Valdzios sektoriaus sveikatos prieZiuros finansavimas — valstybés ir sveikatos draudimo fondy iSlaidos
sveikatos priezidirai finansuoti. Lietuvoje visuomeninio sveikatos prieZiliros finansavimo Saltiniai yra
valstybés biudzetas, savivaldybiy biudzetai ir Privalomojo sveikatos draudimo fondas. Valdzios
sektoriaus finansavimas dar vadinamas tre€iosios Salies sveikatos prieziiros paslaugy pirkimo
finansavimu, pabréziant ekonoming sveikatos prieziiiros paslaugy pirkimo-pardavimo proceso esme, kai

paslaugas finansuoja (perka) ne jy vartotojas, o tre€ioji Salis — sveikatos draudimo fondas ar valstybeé.

2 skyrius. Ambulatorines paslaugas teikian¢iu sveikatos prieziiiros istaigu veikla

Ambulatorinis apsilankymas — tai paciento bendravimas su gydytoju diagnostikos, gydymo ir/ar
profilaktikos tikslu tam tikru laiku ir tam tikroje vietoje. Vieng dieng pas tg patj tos pacios specialybés

gydytoja to paties paciento keli atvykimai laikomi vienu apsilankymu. | apsilankymy skaiciy jeina:
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. ambulatorinéje jstaigoje ar paciento namuose;

. stacionarings jstaigos priémimo skyriuje;
. greitosios medicinos pagalbos iskvietimo metu;
. ambulatoriniame dienos stacionare.

I apsilankymy skai¢iy nejeina:

. konsultacija telefonu;
. atvykimas paskirtiems laboratoriniams ir kitiems tyrimams;
. atvykimas paskirtoms tyrimo ir gydymo procediiroms.

Asmens sveikatos prieziiiros jstaigos (toliau — ASPI) pagal paslaugy teikimo laikg ir vietg yra
skirstomos ] ambulatorines, stacionarines ir misrias. Ambulatorinése jstaigose teikiamos ambulatorinés
paslaugos yra skirstomos j pirmines, antrines ir tretines.

1.  Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziiiros (toliau — AMASP) paslaugos- tai
nespecializuota kvalifikuota asmens sveikatos priezitra ir psichinés sveikatos prieziiira, teikiama
AmASPIL.

2.  Antrinés (kvalifikuotos) AmASP paslaugos — tai paslaugos, kurias teikia gydytojai
specialistai AmSP] (informacinés paslaugos ligy profilaktikos klausimais; antrinés ambulatorinés
atstatomosios medicinos paslaugos; laikinojo nedarbingumo ekspertize; invalidumo i§ vaikystés vaikams,
nesulaukusiems 16 mety amziaus, ekspertizé). Sios paslaugos ligoniui gali bati teikiamos bendrojo
profilio poliklinikose ir ligoniniy konsultacinése poliklinikose ar lankant namie.

3. Tretinés (specializuotos) AmASP paslaugos — tai paslaugos, kurias teikia gydytojai
konsultantai, konsultuodami pacientus ir teikdami patarimus bei gydymo metodikas pirminio ar antrinio
lygio sveikatos prieziiiros jstaigy gydytojams (teikiama informacija ligy profilaktikos klausimais; tretinés
ambulatorinés atstatomosios medicinos paslaugos; laikinojo nedarbingumo ekspertizé). Sios paslaugos
teikiamos ligoniui lankantis ambulatoriS$kai specializuotoje ASP]. Tretines (specializuotas) AmSP
paslaugas teikia konsultacinés poliklinikos, esancios prie specializuoty stacionariniy ASP], bei stacionaro
specializuotg pagalba teikianciy skyriy gydytojai konsultantai.

Funkcinés diagnostikos tyrimai — tai veloergometrijos, elektro—kardiografijos, encefalografijos bei Kiti
kompleksiniai kvépavimo, Sirdies—kraujagysliy sistemy tyrimai.

Greitoji medicinos pagalba (GMP) — tai pagalba teikiama nelaimingy atsitikimy metu nukentéjusiems,
traumy iStiktiems, netikétai sunkiai Gimine liga susirgusiems ligoniams, namuose, gatvéje, darbe ir bet
kuriuo paros laiku. Be to, GMP atlieka gimdyviy bei ligoniy pervezimo paslaugas, pavyzdziui, pacienty
pervezimas 1§ vienos stacionarinés ASP] | kitg stacionaring ASP] toliau gydyti; pacienty pervezimas i$
vienos ASP] | kita ASP] diagnostikos, gydomosioms procediiroms ar tyrimams atlikti, kai pervezimas
bitinas dél paciento sveikatos biiklés; pacienty pervezimas i$ stacionarinés ASP] j namus po gydymo, kai

tai butina dél ligonio sveikatos biiklés ir kiti pervezimai.
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Laboratoriniai tyrimai — tai hematologiniai, citologiniai, biocheminiai, mikrobiologiniai, imuniniai,
Rentgenologiniai tyrimai — tai perSvietimai, rentgenogramos, elektro-rentgenogramos, fluorogramos,
rentgenoskopijos, intervenciniai ir kiti specialieji (angiografijos, mamografijos ir pan.) radiologijos

tyrimai.

3 skvrius. Stacionarines paslaugas teikianciu sveikatos priezitiros jstaigu veikla

Bendras pooperacinis letalumas (proc.) - mirusiyjy po operacijy dalis nuo bendro operuoty ligoniy
skaiCiaus.

Dienos stacionaro ligonis— tai ligonis, hospitalizuotas j stacionarg diagnostikai, gydymui, procediiroms
ir/arba operacijai, planuojant jj iSraSyti | namus tg pacig dieng. Jei ligonis dé¢l kokiy nors priezasCiy
paliekamas per naktj, jis nebelaikomas dienos ligoniu.

ISrasytas i§ ligoninés stacionaro pacientas(stacionaro ligonis) — tai pacientas, hospitalizuotas j
stacionarinio gydymo istaigg (skyriy) paprastai ne maziau kaip 24 valandoms medicinos priezitrai,
uzémes pastovig ligoninés lova ir kuriam buvo suteiktos stebéjimo, gydymo, diagnostikos ar reabilitacijos
paslaugos, ir iSvykes i§ stacionaro j namus, perkeltas j kita gydymo jstaigg arba mirgs.

Lovos apyvartos rodiklisparodo, kiek vidutini§kai vienoje stacionaro lovoje guléjo ligoniy per metus.
Lovos funkcionavimo rodiklis parodo, kiek dieny per metus stacionaro lova buvo uzimta.

Mirusiyjy stacionare autopsijy apimtis (proc.) —mirusiyjy stacionare skrodimy dalis nuo bendro
mirusiyjy stacionare skaiciaus.

Stacionarinis letalumo rodiklis (proc.) —ligoninéje (skyriuje) mirusiy ligoniy skaiciaus dalis nuo
iSraSyty ligoniy skaiciaus.

Stacionaro ligoniy iStyrimo apimtis(laboratoriniy, rentgenologiniy ir kity tyrimy, funkcinés
diagnostikos, fizioterapijos ir kity procediiry skaicius vienam stacionaro ligoniui) —bendras tam tikry
tyrimy, procediiry, atlikty iSraSytiems ligoniams, skaicius nuo iSraSyty i stacionaro ligoniy skai¢iaus.
Stacionarinés pagalbos apimties (hospitalizacijos) rodiklis— tai atvykusiy j stacionarg pacienty skaicius
per metus, tenkantis 1000-iui gyventojy.

Vidutiné ligonio gulé¢jimo ligoninéje (skyriuje) trukmé (dienomis) —lovadieniy skaiCius tenkantis
vienam iSraSytam ligoniui. Apskai¢iuojama absoliuty hospitalizacijos dieny skai¢iy, visose ligoninése
(skai¢iuojama nuo guldymo iki iSraSymo dienos) dalijjant i§ bendro iSrasSyty ligoniy (jskaitant

mirusiuosius) skai¢iaus visose ligoninése per kalendorinius metus.

4 skvrius. Nésc¢iuju ir gimdyviu prieZiiira

Abortas — tai néstumo nutriikimas ar nutraukimas iki 22 pilny né$tumo savaiciy.
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Ankstyvas neonatalinis mirtingumas — tai mirusiy per pirmagsias 7 gyvenimo dienas naujagimiy
skaicius 1000-¢iui gyvy gimusiyjy.

Dél medicininiy parodymy atliktas abortas — tai gydymo jstaigoje nutrauktas maZzesnis kaip 22
savaiCiy néStumas, kai abortas sglygotas motinos anatominiy arba funkciniy sutrikimy, vaisiaus jgimty ar
paveldéty sutrikimy, kur gimdymas gali sukelti pavojy motinos ar naujagimio sveikatai ar gyvybei.
Gimstamumo (vaisingumo) rodiklis rodo, kiek gyvy kiidikiy gimé 1000-Ciui vaisingo amziaus (15-49
mety) motery.

Gyvas gimes (gyvagimis, naujagimis) — tai neatsizvelgiant j néStumo trukme su gyvybés pozymiais
gimes vaisius.

Kriminalinis abortas - tiesioginis ar netiesioginis vaisiaus traumavimas, kai néstuma iki 22 savaiéiy
nutraukia, asmuo ne asmens sveikatos prieziliros jstaigoje, kai néra teisiniy ar medicininiy néStumo
nutraukimo indikacijy.

Kiuadikis — vaikas iki vieneriy mety amziaus.

Legalus dirbtinis abortas — tai moters sprendimu (iki 12 né$tumo savaiciy) arba dél medicininiy
parodymy (iki 22 néStumo savai¢iy) asmens sveikatos prieziiiros jstaigoje gydytojo nutrauktas néStumas.
Naujagimis - tai kaidikis nuo gimimo iki pilny 28 dieny po gimimo.

Negimdinis néStumas — tai néStumas, kuris vystosi ne gimdos ertméje (kiauSintakyje, pilvo ertméje,
kiauSid¢je, rudimentiniame gimdos rage).

Negyvas vaisius (negyvagimis) — tai gimes be gyvybés zenkly, sveriantis daugiau, kaip 500 gramy,
motinos néStumo trukmé daugiau kaip 22 néStumo savaités (daugiau kaip 154 dienos nuo apvaisinimo)
vaisius.

NeiSneSiotas naujagimis - tai prie§ laikg gimes naujagimis, mazai sveriantis (iki 2499 @), turintis
nei$nesiotumo pozZymiy, adaptacijos perinataliniu periodu sunkumy, atitinkanc¢iy neiSnesiotumo laipsn;.
Neonatalinis mirtingumas — tai mirusiy 0-27 dieny, (27 dieny 23 valandy ir 59 minuciy) amziaus
naujagimiy skaicius 1000-¢iui gyvy gimusiyjy. Neonatalinis mirtingumas apima ankstyvajj ir vélyvaji
neonatalinj mirtinguma.

Nésciosios, gimdyvés ir pagimdZiusios moters mirtis - tai néscCios, gimdyveés ar iki 42 dieny po
gimdymo moters mirtis, kurig salygojo priezastys, susijusios su néStumu, jo pasunkintos ar nuo jo
priklausancios, bet ne dél kity priezas¢iy ar nelaimingy atsitikimy.

Nésciyjy, gimdyviy ir pagimdziusiy motery mirtingumo rodiklis - mirusiyjy nésciyjy, gimdyviy ar iki
42 dieny po gimdymo motery skai¢ius per metus 100 000 gyvy gimusiyjy.

Perinatalinis periodas — tai laikotarpis, prasidedantis nuo 22-os pilnos (154 dienos) intrauterinio
vaisiaus gyvenimo savaités (vaisius sveria 500 gramy) ir baigiasi 7 pilnos dienos po gimimo (168 val.).

Jis susideda iS: antenatalinio, intranatalinio ir ankstyvojo neonatalinio periody.
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Poneonatalinis mirtingumas — tai nuo 28 dieny iki vieneriy mety vaiky mir¢iy skaiéius 1000-Ciui gyvy
gimusiyjy.

Savaiminis abortas — tai néstumo nutriikimas su daliniu ar visisku vaisiaus pasi$alinimu i§ gimdos, kai
néstumas truko trumpiau kaip 22 savaites.

Su néStumu ir gimdymu susijusi mirtis — tai néscios moters mirtis dél bet kokios priezasties néStumo
laikotarpiu arba per 42 dienas nuo néStumo pabaigos.

Vélyvas neonatalinis mirtingumas — tai nuo 7 iki 28 pilny dieny mirusiy naujagimiy skaicius 1000-Ciui

gyvy gimusiyjy.
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1. SVEIKATOS PRIEZIUROS ISTAIGU ISTEKLIAI

Parenge S. Meksriunaité

Sveikatos priezitros iStekliai susideda 1§ zmogiskyjy istekliy, stacionaro lovy fondo, sveikatos
priezitros finansavimo ir i$laidy.

Sveikatos priezitros iStekliy paskirstymas Lietuvoje pirmiausiai yra pagrjstas populiacijos
dydziu (atsizvelgiant j amziy, lytj, gyvenamosios vietovés tipg). IStekliy paskirstymas dazniausiai
yra nulemtas politiniy, o ne moksliniais jrodymais pagrjsty sprendimy priémimu. Nepaisant
ivykusiy reformy, vis dar yra placios galimybés pacientus veiksmingai gydyti pirminiame lygyje
(ambulatoriskai) [1].

Sveikatos priezitiros finansavimo ir ilaidy rodikliai pateikiami uz 2004-2011 m., kadangi
rodikliai nuo 2004 m. suskaiciuoti pagal Ekonominio bendradarbiavimo ir plétros organizacijos
(EBPO) Sveikatos saskaity sistemos metodika, dél to palyginti rodikliy su ankstesniais metais
negalima. Sveikatos prieziliros finansavimo 2011 m. rodikliai yra iSankstiniai, o 2012 m. duomenys

dar néra pateikiami.
1.1 Zmogiskieji iStekliai

Lietuvoje medicinos specialistai nuo 2001 m. yra rengiami 10 auksStyjy mokykly:
keturiuose universitetuose (Vilniaus universitetas, Lietuvos sveikatos moksly universitetas,
Klaipédos universitetas, Lietuvos sporto universitetasz) ir SeSiose kolegijose (Vilniaus kolegija,

Kauno kolegija, Klaipédos kolegija, Siauliy kolegija, Panevézio kolegija, Utenos kolegija).

ki 2010 m. birzelio 30 d. — Kauno medicinos universitetas. Nuo 2010 m. birzelio 30 d., sujungus su Lietuvos
veterinarijos akademija, — Lietuvos sveikatos moksly universitetas.
2 Iki 2012 m. — Lietuvos kiino kultiros akademija.
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1.1 pav.Medicinos specialisty parengimas Lietuvoje 2001-2012 m.
Saltinis: Lietuvos statistikos departamentas

Per 2001-2012 m. laikotarpj universitetuose buvo paruosti 13256 medicinos specialistai,
kolegijose — 13817 specialisty (1.1 pav.). Baigusiyjy universitetus medicinos specialisty skaicius
nuo 2001 m. iki 2010 m. tolygiai didéjo ir tik 2011 m. ir 2012 m. buvo maZesnis nei pries tai
buvusiais metais. Baigusiyjy kolegijas medicinos specialisty skai¢ius nuo 2003 m. mazgjo ir
2011 m. nukrito iki 1007 baigusiyjy, taciau 2012 m. baigusiyjy kolegijas medicinos specialisty
skaiCius vél padidéjo iki 1283 asmeny.

Medicinos specialisty, baigusiyjy studijas universitetuose, per 2001-2012 m. laikotarpj
maziausiai buvo 2001 m., daugiausiai — 2010 m. Kolegijas baigusiyjy skai¢ius maziausias buvo
2002 m., didziausias — 2003 ir 2004 m. (po 1338 asmenis). Maziausias baigusiyjy universitetus ir
kolegijas skaiCiaus skirtumas buvo 2002 m. — tuomet kolegijas baigé 47 asmenimis daugiau nei
universitetus. Didziausias baigusiyjy skaiciaus skirtumas, kuomet kolegijas baigé daugiau asmeny
nei universitetus, buvo 2003 m. (603 baigusiyjy skirtumas). Situacija pasikeit¢ 2008 m., kuomet
universitetus baigusiyjy skai¢ius buvo didesnis nei kolegijas (110 asmeny skirtumas). Sis skirtumas
didziausias buvo 2009 m., kai universitetus baigé¢ 449 asmenimis daugiau nei kolegijas.

Atsizvelgiant ] specialisty parengimg pagal atskiras specialybes per 2001-2012 m.
laikotarp; (1.1 lentelé), universitetuose daugiausiai buvo parengta medicinos, odontologijos,
reabilitacijos ir slaugos, visuomenés sveikatos ir kineziterapijos specialisty, kolegijose — slaugos,

farmakotechnikos, kineziterapijos, ergoterapijos, kosmetologijos specialisty.
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1.1 lentelé. Medicinos specialisty parengimas Lietuvoje 2001-2012 m. pagal specialybes.
Saltinis: Lietuvos statistikos departamentas

(vientisas, bakalauro, specialigsias profesines ir magistrantiiros)

Baigusiyju studijas universitete skaicius

.Mete}l: 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 I
Specialybés: Viso
Medicina 238 281 245 245 216 259 264 322 395 391 407 394 3657
Pediatrija 14 18 19 - - - - - - - - - 51
Odontologija 90 99 93 98 101 112 116 141 147 160 141 174 1472
Farmacija 59 82 79 84 78 82 97 150 149 136 127 161 1284
Reabilitacija ir 51 44 61 132 243 238 312 272 287 267 285 217 2409
slauga
Visuomenés 106 106 131 128 102 115 137 194 259 294 171 169 1912
sveikata
Ergoterapija - 8 4 9 11 29 33 34 60 60 74 54 376
Kineziterapija 43 36 37 36 106 127 109 116 112 127 118 131 1098
Visuomenés 18 18 41 41 57 50 57 57 49 52 46 41 527
sveikatos vadyba
Taikomoji fiziné 45 35 25 31 28 33 37 37 35 13 26 38 383
veikla

Baigusiyju studijas kolegijoje skaicius

Metai: I8
Specialybés: 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 ;4
Medicinos 70 30 27 - - - - - - - - - 127
laboratoriné
diagnostika
Odontologija 58 56 28 43 59 43 66 58 56 85 74 48 674
Danty 36 28 22 66 34 34 20 36 35 45 52 64 472
technologija
Masazuotojai 11 19 - 36 - - - - - - - - 66
Burnos higiena 70 47 39 40 17 27 20 32 31 45 80 141 589
Slauga 444 276 584 448 638 600 621 416 355 332 304 289 5307
Farmakotechnika 34 44 155 87 22 110 18 107 88 18 49 63 795
Higiena 28 28 21 - - - - - - - - - 77
Dietologija - - 20 46 23 19 24 27 - 28 32 41 260
AkuSerija 20 - - 53 58 - 84 81 23 23 23 48 413
Ortopedija ir 10 15 12 23 - 19 27 19 - - - - 125
protezavimas
Ergoterapija 58 45 163 120 42 68 60 68 63 68 33 60 848
Kineziterapija 111 110 214 251 192 153 159 199 173 210 128 247 2147
Bendruomenés - 76 - - - - - - - - - - 76
sveikatos
priezilira
Biomedicininé - - 34 99 77 145 94 83 64 45 51 65 757
diagnostika
Kosmetologija - - 19 26 69 65 101 87 156 163 181 217 1084

Lietuvoje taip pat organizuojamos rezidenttiros studijos. 2001-2012 m. buvo parengta 4712

rezidenty (1.2 pav.). Daugiausiai rezidenty buvo parengta 2002 m. (735 baigusieji), maziausiai —

2011 m. (247 baigusieji).
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Per apraSomg laikotarp; daugiausiai buvo baigusiyjy medicinos rezidentiirag. Daugiausiai
medicinos rezidenty buvo parengta 2002 m. (593 baigusieji), maziausiai — 2011 m. (223 baigusieji).
2001-2009 m. pediatrijos rezidentiirg kasmet baigdavo 12 rezidenty, nuo 2010 m. pediatrijos
rezidentai neruoSiami. Odontologijos rezidenty daugiausiai parengta 2009 m. (140 baigusiyjy),

maziausiai — 2012 m. (21 baigges).

8001 Gydytojy
735 ;
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700 % specialybés: 676
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w4004
=
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300
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200 -
100+

Metai 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Metai | 2001 [ 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 [ 2010 | 2011 | 2012
Viso 689 735 604 514 490 478 554 608 676 594 247 264
Medicina 585 593 493 401 367 350 510 533 522 570 223 243
Pediatrija 15 19 7 5 3 12 15 23 14 - - -

Odontologija 89 123 104 108 120 116 29 52 140 24 24 21

1.2 pav. Gydytoju rezidenty parengimas Lietuvoje 2001-2012 m.
Saltinis: Lietuvos statistikos departamentas

Lietuvoje nuo 2001 m. gydytojy skaicius sumazéjo 479 asmenimis, tac¢iau dél gyventojy
skai¢iaus mazéjimo bendras gydytojy skaicius, tenkantis 10000 gyv., nuo 2001 m. padidéjo
12,3 proc.Praktikuojanciy gydytojy rodiklis (1.3 pav.) Lietuvoje nuo 2001 m. iki 2012 m. Siek tiek
padidé¢jo (16,2 proc.).Nepraktikuojanciy gydytojy dalis kasmet vis maz¢jo — didziausia jy dalis buvo
2001 m. (10,2 proc.), o iki 2012 m. sumazéjo 3,2 procentiniais punktais. Tai reiSkia, jog vis didesné
dalis gydytojy dirba su pacientais pagal savo jgyta medicinos (gydytojo) specialybe ir jy skaicius
kasmet auga sparCiau nei gydytojy skaicCius (visy specialisty, turin¢iy medicinos (gydytojo)

specialybe).
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1.3 pav. Gydytoju ir praktikuojanciy gydytojy skaiciaus pokyciai Lietuvoje 2001-2012 m.

Saltinis: HI SIC

Per apraSoma laikotarpj specialisty, turin¢iy aukstajj ar auksStesnjji medicinos iSsilavinima, (ne

gydytojy) skaicius, tenkantis 10000 gyv., beveik nepakito (1.4 pav.), nors absoliutus $iy specialisty

skai¢ius sumazéjo 5073 asmenimis. Pastebima panasi rodiklio kitimo tendencija kaip ir gydytojy

skai¢iaus, tenkan¢io 10000 gyv., — maz¢jimas iki 2004 m., véliau didéjimas. Tokie pokyciai galéjo

biiti netiesiogiai susij¢ su Lietuvos Respublikos Vyriausybés patvirtinta Sveikatos prieziliros jstaigy

restruktlirizavimo strategija [2].
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110

105 -

100 -

104,8 104,7

100,8 100,5

99,0

95

90 A

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Metai

1.4 pav. Specialisty, turin¢iy aukstaji ar aukstesnjjj medicinos i$silavinima,(ne gydytoju) skaifiaus poky¢iai

Lietuvoje 2001-2012 m.
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Didziausig specialisty, turin¢iy aukstaji ir aukstesnjjj medicinos i$silavinimg (ne gydytojy),
dalj (76,0-77,0 proc.) sudaré slaugytojai (jsk. akuSerius), todél jy skaiCiaus, tenkanc¢io 10000 gyv.,
kitimas per 2001-2012 m. buvo labai panaSus (1.5 pav.). Absoliutus slaugytojy (jsk. akuserius)
skaiCius per 12 mety taip pat sumazéjo (4094 asmenimis). Slaugytojai (jsk. akuSerius) yra ta
specialisty grupé, kuriy didziausia dalis per visg laikotarpj buvo praktikuojantys (nepraktikuojanciy

slaugytojy (isk. akuSerius) dalis per 12 mety nebuvo didesné nei 0,7 proc.).
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1.5 pav. Slaugytojuy ir praktikuojanciy slaugytoju skaiciaus pokyciai Lietuvoje 2001-2012 m. (SAM sistemoje).
Saltinis: HI SIC

Odontology ir praktikuojanéiy odontology skaic¢ius 10000 gyv. (SAM sistemoje) nuo
2001 m. padidéjo po29,0 proc. (1.6 pav.). Absoliutus odontology skaicius padidéjo 275 asmenimis.
Odontology ir praktikuojanéiy odontology skaicius, tenkantis 10000 gyv., kito lygiagreciai. Siy
rodikliy skirtumas per visg laikotarpi buvo neZymus — nepraktikuojanciy odontology dalis nuolatos
svyravo tarp 2,5 ir 4,0 proc., tad galima teigti, jog per visg laikotarp] vidutiniSkai tik kas

trisdeSimtas odontologas dirbo ne pagal jgyta medicinos (odontologo) specialybe.
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1.6 pav.Odontology ir praktikuojantiy odontology skaiciaus poky¢iai Lietuvoje 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Dazniausiy specialybiy gydytojy (Seimos, vaiky ligy gydytojy ir gydytojy chirurgy)
skaiCius, tenkantis 10000 gyv., padidéjo, iSskyrus vidaus ligy gydytojy skaiciy (1.7 pav.).
Atsizvelgiant | absoliuty $iy specialybiy gydytojy skaiciy, taip pat padaugéjo Seimos, vaiky ligy ir

gydytojy chirurgy.
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*10000 vaiky

1.7 pav. Pagrindiniy specialybiy gydytoju skaiciaus poky¢iai Lietuvoje 2001-2012 m.

(vaiky ligu gydytoju skaiciaus skalé deSinéje puséje).
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Toks zZymus Seimos gydytojy rodiklio padidéjimas rodo pirminés asmens sveikatos prieziiiros
plétra, kurios buvo siekiama jgyvendinant Lietuvos sveikatos programos (1998-2010 m.)
uzdavinius. Juose numatyta, jog pirminé sveikatos priezitra plétojama perkvalifikuojant terapeutus,
pediatrus ir kitus specialistus ] Seimos gydytojus. Dél Sio uzdavinio jgyvendinimo atitinkamai
sumazg¢jo vidaus ligy gydytojy (terapeuty) rodiklis.

Anesteziology skaicius, tenkantis 10 000 gyv., Lietuvoje per 12 mety padidéjo beveik 1,5
karto (iSviso anesteziology padaugéjo 144 asmenimis). AkuSeriy ginekology rodiklis nuo 2001 m.
beveik nepakito, ta¢iau bendras jy skaiCius sumazéjo 124 asmenimis. Psichiatry skai¢ius, tenkantis
10 000 gyv., salyje padid¢jo 15,7 proc., nors jy bendras skaiCius pasikeité tik keliais vienetais
(1.8 pav.).
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1.8 pav. Anesteziology, akuSeriy ginekology ir psichiatry skaiciaus pokyciai Lietuvoje 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Lietuvoje 2001-2012 m. nezymiai padidéjo ortopedy traumatology, oftalmology ir
otorinolaringology skaicius, tenkantis 10 000 gyv.: ortopedy traumatology — 33,0 proc.,
oftalmology — 18,4 proc., otorinolaringology — 10,3 proc. (1.9 pav.), taiau, atsizvelgiant j absoliuty
Siy specialybiy gydytojy skaiciy, ortopedy traumatology ir oftalmology padaugéjo tik deSimtimis, o

otorinolaringology — sumaz¢jo keliolika asmeny.
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1.9 pav. Ortopedy traumatology, oftalmology ir otorinolaringology skai¢iaus poky¢iai Lietuvoje 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC
Lietuvoje nuo 2001 m. 56,0 proc. padidéjo vaistininky skaicius, tenkantis 10 000 gyv. Sis
rodiklis nuo 2006 m. nuolat didéjo. Farmakotechniky (vaistininky padéjéjy) rodiklis beveik

nepasikeité (1.10pav.). I§ viso vaistininky padaugéjo 784 asmenimis, farmakotechniky sumazéjo

325 asmenimis.

10000 gyv.

24 Rodikliai:
—@— Vaistininky sk.
— B - Farmakotechniky (vaistininky padéjéjy) sk.

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Metai

1.10pav.Licencijuoty vaistininky ir ju padéjéjy skai¢iaus poky¢iai Lietuvoje 2001-2012 m.
Saltinis: Valstybiné vaisty kontrolés tarnyba prie LR SAM

Privaciy sveikatos prieziiiros jstaigy darbuotojy Lietuvoje nuo 2001 m. padaugéjo daugiau

nei 2,7 karto (10266 darbuotojais) (1.2 lenteléError! Reference source not found.). Vien tik
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gydytojy privaciose sveikatos prieziliros jstaigose nuo 2001 m. padaugéjo 3 kartus, odontology —

beveik 2 kartus (1.11pav.).

1.2 lentelé. Privaciy sveikatos prieZiiiros jstaigy darbuotojy skaicius Lietuvoje 2001-2012 m.

Saltinis: HI SIC

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
| 1500 1659 2100 2322 2832 2982 3146 3320 3513 3878 3940 4624
I 1418 1218 1355 1335 1606 1664 1758 1497 1933 2183 2208 2647
I 73 79 150 166 274 259 329 216 244 386 364 528
v 1714 1811 2282 2286 2930 3260 3343 3376 3691 4079 4183 4656
\% 1201 1328 1872 1621 2598 3008 2972 2040 2034 3715 2280 3717
I§ viso: 5906 6095 7759 7730 10240 11173 11548 10449 11415 14241 12975 16172
| — gydytojy skaiCius IV — specialisty su auk$tuoju ar aukStesniuoju
Il — odontology skaicius medicininiu i$silavinimu (ne gydytojy) skaicius
Il — kity specialisty su auk$tuoju nemedicininiu issilavinimu, V — kity darbuotojy skaicius

dirbanc¢iy gydomaji ir diagnostinj darba, skaicius

Kity specialisty su aukStuoju ne medicinos i$silavinimu, dirban¢iy gydomaji ir diagnostinj

darba, skaicius padid¢jo daugiau nei 7 kartus, 0 specialisty su aukStuoju ar aukstesniuoju medicinos

i$silavinimu (ne gydytojy) skai¢ius ir kity privaciy sveikatos prieziiiros jstaigy darbuotojy skaiéius

padidéjo 3 kartus (1.11pav.).
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2 10000 1
)
E
a 8000 -
)
a8
6000 -
4000 -
2000
04
Metai 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

1.11pav.Privadiy sveikatos prieZiiiros jstaigy darbuotojy skaiciaus pokyciai Lietuvoje 2001-2012 m.

Saltinis: HI SIC

Taigi, apibendrinus visus minétus rodiklius matoma, jog Lietuvoje nuo 2001 m. gydytojy,

tenkan¢iy 10 000 gyv., skaiCius padidéjo. Visy sveikatos prieziliros specialisty skaicius pagal

specialybes, tenkantis 10 000 gyv., arba padidéjo, arba isliko panasus. Seimos gydytojy rodiklio
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did¢jimas ir vidaus ligy gydytojy (terapeuty) rodiklio maz¢jimas rodo pirminés sveikatos priezitiros
plétra. Taip pat per 12 mety beveik 3 kartus padaugéjo specialisty, dirbanciy privaciose sveikatos
priezitros jstaigose.

Esamos ZmogiSkyjy iStekliy problemos Lietuvos sveikatos priezitros sektoriuje yra
kvalifikuoty sveikatos priezitros specialisty trilkumas ir migracija. Atlikti tyrimairodo, jog per
2004-2010 m. apie 3 proc. sveikatos priezitiros specialisty emigravo |} kitas $alis [3]. Emigracijos
problema atsirado Lietuvai jstojus j Europos Sajungg. Tyrimais nustatyta, jog pagrindinés
emigracijos priezastys buvo mazi atlyginimai, didelis darbo kruvis, prastos darbo sglygos ir
nepatenkinama darbo aplinka [4]. Kai kurios politinés iniciatyvos sustabdé didesnj specialisty
iSvykimg i§ Salies ar per¢jima | kitus sektorius (padidinti atlyginimai, padidintas dalyvavimas
mokymo programose, rezidentiiros poky¢iai, profesinio pakartotinio grjizimo programos). Taciau vis
dar pastebimas netolygus sveikatos priezitiros specialisty pasiskirstymas Salyje.

Taip pat manoma, jog ateityje sveikatos priezitiros sektorius patirs iSbandyma dél vykstancio
sveikatos priezitiros specialisty vidutinio amziaus didéjimo [5]. Prognozuojama, kad 40-60 proc.
dabar dirbanciy medicinos specialisty dél savo amziaus paliks darbo rinka iki 2025 m., todél juos

bent jau i§ dalies turés pakeisti nauji paruosti specialistai.

1.2  Stacionaro lovos

Ligoninés lova — tai pastovi, apriipinta jranga ir personalu, paciento priezitirai skirta lova,
esanti ligoningje. Lova yra ligoninés talpumo matavimo vienetas. | stacionaro lovy skaiciy nejeina
lovos, skirtos naujagimiams gimdymo namuose, lovos atsarginése palatose, skirtos specialiems
tikslams. Lietuvoje $iuo metu  stacionaro lovy skaiciy jtraukiamos ir dienos stacionary lovos, nes
Ju kol kas yra nedaug ir jos néra aiskiai atskirtos nuo kity stacionaro lovy.

Lietuvoje bendras stacionaro lovy skaiius, tenkantis 10 000 gyv., 2001-2012 m. pakito
nezymiai (1.12 pav.), nors lovy skaicius sumazéjo 5025 vienetais. Panasus, bet ryskesnis rodiklio
kitimas per 12 m. buvo skaiciuojant stacionaro lovy (be slaugos) rodiklj, kuris per $j laikotarpj
sumazéjo 10,8 proc. (i§ viso sumazéjo 6717 lovy).Siek tiek daugiau per apraSoma laikotarpj
(14,4 proc.) sumazgjo aktyvaus gydymo stacionaro lovy rodiklis (stacionaro lovos be slaugos ir
palaikomojo gydymo, reabilitacijos, tuberkuliozés ir psichiatrijos lovy) — §iy lovy skai€ius sumazéjo
5746. Apskritai pastebima $iy trijy rodikliy nuoseklaus mazéjimo tendencija iki 2006 m., o véliau —

rodiklio didéjimas arba pastovumas.
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1.12 pav. Stacionaro lovy skai¢iaus poky¢iai Lietuvoje 2001-2012 m. }
Saltinis: HI SIC

Reabilitacijos ir slaugos lovy rodikliai per 2001-2012 m. laikotarpj padidéjo (1.13 pav.).
Slaugos lovy rodiklis iSaugo beveik dvigubai (lovy padaugéjo 1692 vienetais), reabilitacijos lovy
rodiklis padidéjo 2,5 karto (lovy padaugéjo 975 vienetais).

Atsizvelgus | bendrg stacionaro lovy rodiklio didéjimg nuo 2006 m., stacionaro lovy (be
slaugos) ir slaugos lovy rodiklio kitimus paskutiniais metais, matoma, jog bendrg stacionaro lovy
rodiklio did¢jimg nuléme spartus slaugos lovy rodiklio did¢jimas, nors stacionaro lovy (be slaugos)
rodiklis i§liko panaSus.

Sveikatos priezZiliros jstaigy restruktiirizavimo strategijojebuvo numatyta, jog jgyvendinus
pirmajj etapa (2003-2005 m.) sumazés bendras lovy skai¢ius [2]. Bendras lovy skaiciaus kitimas
buvo toks: 2001 m. lovy buvo 32104, 2012 m. — 27079 (maziausiai 2010 m. — 26804 lovos). Nors
stacionaro lovy rodiklis mazéjo tik iki 2006 m., o véliau vél didéjo, taciau bendras lovy skaiiaus
kitimas beveik atitiko numatyta Sveikatos prieziliros jstaigy restruktiirizavimo strategijoje. Todél
vertinant tik lovy skaiciaus kitima, 1§ esmés pirmasis etapas buvo jgyvendintas sékmingai.

Taip pat pirmojo etapo treCiosios krypties nuostata numaté medicininés slaugos ir
palaikomojo gydymo paslaugy plétra, kurio vertinimo kriterijus: 8-12 lovy, tenkanciy 10000 gyv.
Sveikatos prieziiiros jstaigy restruktiirizavimo strategijos jgyvendinimo metu $is rodiklis jau buvo

tokiame lygyje, kur] numaté vertinimo kriterijus, o dabar yra dar auksciau.
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1.13 pav. Reabilitacijos ir slaugos lovy skaitiaus poky¢iai Lietuvoje 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Vidaus ligy, chirurgijos ir vaiky ligy lovy skaicius, tenkantis 10 000 gyv., keitési jvairiai.
Vidaus ligy lovy rodiklis nuo 2001 m. nezymiai sumazéjo(1.14 pav.), nors lovy skaiéius sumazéjo
1879 lovomis. Taip pat nedaug pasikeité ir chirurgijos lovy rodiklis (i§ viso sumazéjo 787 lovomis).
Labiausiai per 2001-2012 m. laikotarpj keitési vaiky ligy lovy rodiklis (i§ viso sumazéjo 572

lovomis).
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1.14 pav. Vidaus ligy, chirurgijos ir vaiky ligy lovy skai¢iaus poky¢iai Lietuvoje 2001-2012 m.

Saltinis: HI SIC

Ortopedijos traumatologijos lovy sk., tenkantis 10 000 gyv., per 12 mety sumazéjo 15,9 proc.

(414 lovy) (1.15 pav.). Akuserijos ginekologijos lovy rodiklis nuo 2001 m. iki 2012 m. sumazéjo

1,5 karto (1045 lovomis). Oftalmologijos lovy rodiklis pakito neZymiai (sumazéjo beveik 100 lovy).

Otorinolaringologijos lovy rodiklis per 12 m. sumazéjo 43,8 proc. (265 lovomis).
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1.15 pav. Ortopedijos traumatologijos, akuSerijos ginekologijos, oftalmologijos ir otorinolaringologijos lovy

skai¢iaus poky¢iai Lietuvoje 2001-2012 m.
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Psichiatrijos lovy rodiklis Lietuvoje nuo 2001 m. yra beveik nepakites (1.16 pav.), i§ viso

lovy sumazgjo956 vienetais. Onkologijos lovy skaicius, tenkantis 10 000 gyv., nuo 2001 m.

sumazéjo 36,4 proc. (526 lovomis). Staigus sumazéjimas buvo 2007 m., kuomet rodiklis sumazéjo

trec¢daliu ir véliau beveik nesikeité.
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1.16 pav. Psichiatrijos ir onkologijos lovy skai¢iaus poky¢iai Lietuvoje 2001-2012 m.

Saltinis: HI SIC

Infekciniy ligy ir tuberkuliozés lovy skaicius, tenkantis 10 000 gyv., per 12 mety sumazéjo

1,6 karto (1.17 pav.). Tuberkuliozés lovy rodiklis tiek karty sumazéjo jau 2005 m. ir nuo tada isliko

panasus.Is viso infekciniy ligy lovy sumazéjo 432, tuberkuliozés lovy — 970.
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1.17 pav. Infekciniy ligy ir tuberkuliozés lovy skaifiaus poky¢iai Lietuvoje 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Apibendrinant duomenis pastebima, kad Lietuvoje nuo 2001 m. maz¢ja stacionaro lovy (be
slaugos), aktyvaus gydymo stacionaro lovy, vidaus ligy lovy, ortopedijos traumatologijos,
akuSerijos ginekologijos, otorinolaringologijos, infekciniy ligy, tuberkuliozés ir onkologijos lovy
skai¢ius, tenkantis 10 000 gyv., iSskyrus slaugos, reabilitacijos, odontologijos ir vaiky ligy lovy,
kuriy rodikliai didéja. Dél $iy profiliy stacionaro lovy didéjimo nuo 2006 m. pastebimas ir bendras

stacionaro lovy skai¢iaus didéjimas. Kity profiliy stacionaro lovy rodikliai islieka stabilis.
1.3 Sveikatos prieZiiiros jstaigos ir vaistinés

Lietuvoje nuo 2001 m. sumazéjo SAM sistemoje esanciy sveikatos priezitiros jstaigy skaicius
(1.3 lentelé). Prie to prisidéjo 2003 m. prasidéjes ligoniniy restruktiirizavimas, kai buvo uzdarytos
arba sujungtos kai kurios ligoninés. Ligoniniy sumazéjo 47 vienetais, ambulatoriniy jstaigy — 10,
medicinos punkty — 365, greitosios medicinos pagalbos skyriy/sto¢iy — 7, visuomenés sveikatos

priezilros jstaigy — 49.
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1.3 lentelé. Sveikatos prieZiuros istaigos Lietuvoje 2001-2012 m.
(SAM sistemoje, be kity Zinyby ir privaciy jstaigy; atskiros jstaigos arba organizaciniai padaliniai)
Saltinis: HI SIC

Metai 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Asmens sveikatos prieZiiiros jstaigos*

Ligoninés 189 188 181 169 159 158 156 149 148 147 145 142
gg‘ibg‘g:m“nes 440 442 437 429 435 437 433 436 432 432 426 426
Medicinos punktai 966 933 905 868 839 757 739 692 656 649 632 601
Greitosios medicinos

pagalbos 60 60 59 59 58 56 56 56 56 56 56 53

skyriai/stotys

Visuomenés sveikatos prieZiiiros istaigos

99 100 109 109 100 47 52 40 50 46 49 50

* - nepateiktas sanatorijy, kraujo donorystés jstaigy, kiidikiy namy, neatidéliotinos ir planinés konsultacinés pagalbos
skyriy skaicius

Privadiy sveikatos priezitiros jstaigy skai¢ius nuo 2002 m. padidéjo 39,1 proc. (1.18 pav.).
2002 m. privaciy sveikatos prieziiros jstaigy buvo 1922, o 2012 m. — 2675. Nuo 2002 m. jy

skaiCius didéjo nuolat, i§skyrus 2003 m. (tuomet privaciy sveikatos priezitiros jstaigy buvo 1886).
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1.18 pav. Privaciy sveikatos prieziairos jstaigy skai¢ius Lietuvoje 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Vaistiniy skai¢ius Lietuvoje nuo 2001 m. padidéjo 47,9 proc. (1.19 pav.). 2001 m. buvo 766
vaistinés, 0 2012 m. — 1133.
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1.19 pav. Vaistiniy skaicius Lietuvoje 2001-2012 m. (jskaitant filialus).
Saltinis: Valstybiné vaisty kontrolés tarnyba prie LR SAM

1.4 Sveikatos prieZitiros finansavimas ir iSlaidos

Sveikatos priezitiros finansavimui bei i§laidoms aprasyti yra naudojami jvairiis rodikliai, kurie
nagrin¢jami jvairiais aspektais — pagal funkcijas, teikéjus arba finansavimo Saltinius. Kiekvienas Siy
aspekty yra aptariamas placiau naudojant einamgsias sveikatos prieziiiros iSlaidas ir bendrgsias
sveikatos prieziiiros i$laidas.

Lietuvoje 2004-2011 m. sveikatos priezitros iSlaidos 1-am gyventojui (litais) padidéjo
daugiau nei dvigubai — nuo 1058,3 Lt 2004 m. iki 2419,6 Lt 2011 m. (1.20 pav.). Per §;j laikotarpj
rodiklis nuolat did¢jo (i8skyrus 2009-2010 m., kuomet buvo neZymiai sumazg¢j¢s) ir 2011 m. buvo

didziausias nuo 2004 m.
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1.20 pav. Sveikatos prieZiiiros i$laidos litais 1-am gyventojui Lietuvoje 2004-2011 m.
Saltinis: HI SIC

Einamosios sveikatos priezitiros i§laidos nuo 2004 m. iki 2011 m. i§ viso padid¢jo daugiau nei
dvigubai (1.4 lentel¢). 2004 m. buvo 3467,2 min. Lt, 0 2011 m. — 7013,6 min. Lt. Nuo 2004 m.
18laidos kasmet didéjo ir didZziausios buvo 2008 m. (7098,1 mln. Lt). Vélesniais metais Sios i§laidos
Siek tiek sumazgjo, taciau 2011 m. vel pakilo, nors 2008 m. ribos nepasieke.

Einamyjy sveikatos priezitros iSlaidy struktiroje (1.21 pav.) didziausig dali 2004-2011 m.
sudaré¢ iSlaidos gydymo paslaugoms (45,8-49,6 proc.) ir iSlaidos medicinos prekéms
ambulatoriniams ligoniams (29,0-37,6 proc.). I8laidy dalis kitoms sveikatos prieziiiros funkcijoms
atlikti visais metais nevirSijo daugiau nei po 10 proc.

Per 2004-2011 m. einamyjy i8laidy dalis gydymo paslaugoms, ilgalaikés slaugos paslaugoms
ir pagalbinei sveikatos prieziirai padidéjo, medicinos prekéms ambulatoriniams ligoniams ir
prevencijai bei visuomenés sveikatos paslaugoms sumaze¢jo, o reabilitacinéms paslaugoms ir

sveikatos priezitiros administravimui ir sveikatos draudimui isliko beveik nepakitusi.
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1.4 lentelé. Einamosios sveikatos pr. iSlaidos Lietuvoje 2004—-2011 m. pagal sveikatos prieZiiiros funkcijas.
Saltinis: Lietuvos statistikos departamentas

Gydy- Reabilita- Illgalaikés  Pagalbinés Medicinos Prevencija  Sveikatos I8 viso
= mo ciné slaugos sveikatos  prekeés ir visuo- priezitiros einamosios
@ pas- prieziiira paslaugos  prieziiros ambulato-  menés administravi- sveikatos
= laugos paslaugos  riniams sveikatos mas ir sveikatos priezitros
ligoniams  paslaugos  draudimas ilaidos
Sveikatos prieZiiiros iSlaidos, min. Lt
2004  1611,3 1448 123,1 150,4 1294,0 61,6 81,9 3467,2
2005 1875,3 171,8 171,9 181,1 1539,4 71,4 80,5 40914
2006 23615 207,4 194,0 243,6 1698,5 60,9 87,8 4853,7
2007 27846 240,1 336,4 332,5 18445 107,5 128,5 5774,0
2008 34736 253,5 523,9 433,8 2103,7 86,8 222,8 7098,1
2009 33174 237,5 625,6 4124 2027,6 78,4 1419 6840,9
2010 3217,1 220,0 589,9 383,3 1986,8 56,7 1419 6595,8
2011  3477,0 296,3 564,1 414.8 2035,5 77,8 148,2 7013,6
Einamuyjy sveikatos prieZiiiros iSlaidy struktiira, proc.
2004 46,5 4,2 3,6 4,3 37,3 1,8 2,4 100,0
2005 45,8 4,2 4,2 4,4 37,6 1,7 2,0 100,0
2006 48,7 4,3 4,0 5,0 35,0 1,3 1,8 100,0
2007 48,2 4,2 5,8 5,8 31,9 1,9 2,2 100,0
2008 49,0 3,6 7,3 6,1 29,6 1,2 3,1 100,0
2009 48,5 3,5 9,1 6,0 29,6 1,1 2,1 100,0
2010 48,8 3,3 8,9 5,8 30,1 0,9 2,2 100,0
2011 49,6 4,2 8,0 5,9 29,0 1,1 2,1 100,0
100 — = = — = =
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1.21 pav. Einamuyjy sveikatos prieZiiiros iSlaidy struktiira Lietuvoje 2004—2011 m. pagal sveikatos pr. funkcijas
(Sveikatos prieziiiros funkcijos: GP — gydymo paslaugos; RP — reabilitaciné priezitura; ISP — ilgalaikés slaugos
paslaugos; PSPP — pagalbinés sveikatos prieZiiiros paslaugos; MPAL — medicinos prekés ambulatoriniams
ligoniams; PVSP — prevencija ir visuomenés sveikatos paslaugos; SPASP — sveikatos prieZiliros administravimas
ir sveikatos draudimas).

Saltinis: Lietuvos statistikos departamentas
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Bendrosios sveikatos prieziiiros iSlaidos Lietuvoje, atitinkamai kaip ir einamosios islaidos,
padidéjo beveik du kartus — nuo 3574,1 min. Lt 2004 m. iki 7326,8 min. Lt 2011 m. (1.5 lentelé).

Atsizvelgiant | paslaugy teikéjus, didZiausia dalis i$laidy teko ligoninéms (35,3-40,0 proc.)
bei mazmeninés prekybos jmonéms ir kitiems medicinos prekiy teikéjams (27,9-36,0 proc.).
Ambulatorinés sveikatos priezitiros paslaugy teikéjams teko apie penktadalis (18,4-23,2 proc.)
bendryjy sveikatos priezitiros i$laidy (1.22 pav.).

Per 2004-2011 m. laikotarpj padidéjo ambulatoriniy sveikatos priezitiros paslaugy teikéjy ir
kity veiklos riiSiy bei kity Saliy iSlaidos sveikatos priezitirai, sumazéjo — mazmeninéms prekybos
jmonéms ir kitiems medicinos prekiy teikéjams, visuomenés sveikatos programy administravimui.
Islaidos liko beveik nepakitusios ligoninéms, slaugos ir rezidentinéms priezitiros jstaigoms bei
bendrajam sveikatos prieziiiros administravimui ir draudimui.

Bendryjy sveikatos priezitros iSlaidy dalis, skiriama visuomenés sveikatos programy
administravimui rodo, jog Lietuvoje finansai vis dar skiriami gydomajai medicinai, 0 ne
profilaktikai.

Prisiminus, jog nuo 2001 m. padaugéjo Seimos gydytojy (3.1. poskyris), ir atsizvelgus i
bendryjy sveikatos priezitros iSlaidy padidéjimg ambulatorinés sveikatos priezitiros paslaugy

teikéjams, galima patvirtinti tai, jog Lietuvoje vyksta pirminés sveikatos prieziiiros plétra.

1.5 lentelé. Bendrosios sveikatos prieZiiiros iSlaidos Lietuvoje 2004-2011 m. pagal sveikatos prieziiiros paslaugy
teikéjus. 5
Saltinis: Lietuvos statistikos departamentas

Ligo- Slaugosir Ambulato- Mazmeninés  Visuomenés Bendrasis Kitos  Kitos IS viso

ninés  rezidenti- rinés prekybos jm. sveikatos sveikatos  veiklos Salys
g nés sveikatos ir kiti medi- programy pr.admi-  rasys
s prieziros  prieziiiros cinos prekiy administra- nistravimas
jstaigos paslaugy teikéjai vimas ir drau-
teikéjai dimas
Bendrosios sveikatos prieZitiros iSlaidos, min. Lt
2004 1262,8 62,9 703,9 1285,8 43,1 154,0 61,7 0,0 3574,1
2005 15453 72,3 778,7 1530,8 45,5 148,2  102,7 0,6 42242
2006 20635 69,8 1031,7 1694,0 35,7 139,1 1171 56 5156,7
2007 2397,1 82,8 1291,1 1836,0 57,1 2716 2346 55 6175,9
2008 2709,6 104,7 1670,8 2101,9 35,3 383,3 3846 6,0 73961
2009 2516,1 107,9 1585,2 2026,5 19,4 188,9 4794 9,1 69324
2010 25964 107,4 1467,3 1987.,8 22,6 148,0 4427 8,3 67805
2011 2836,0 109,9 1702,0 2042,8 42,3 167,3 4148 118 73268
Bendryju sveikatos prieziaros iSlaidy struktiira, proc.
2004 35,3 1,8 19,7 36,0 1,2 4,3 1,7 0,0 100
2005 36,6 1,7 18,4 36,2 1,1 3,6 2,4 0,0 100
2006 40,0 1,4 20,0 32,9 0,7 2,7 2,3 0,1 100
2007 38,8 1,3 20,9 29,7 0,9 4,4 3,8 0,1 100
2008 36,6 1,4 22,6 28,4 0,5 5,2 5,2 0,1 100
2009 36,3 1,6 22,9 29,2 0,3 2,7 6,9 0,1 100
2010 38,3 1,6 21,6 29,3 0,3 2,2 6,5 0,1 100
2011 38,7 15 23,2 27,9 0,6 2,3 57 0,2 100
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1.22 pav. Bendruyjuy sveikatos prieZiiiros iSlaidy struktiira Lietuvoje 2004-2011 m. pagal paslaugy teikéjus
(Sveikatos prieZziiiros paslaugy teikéjai: L — ligoninés; SRP] — slaugos ir rezidentinés pr. jst.; ASPPT —
ambulatorinés sveikatos pr. paslaugy teikéjai; MPIMPT — maZmeninés prekybos imonés ir kiti medicinos prekiy
teikéjai; VSPA — visuomenés sveikatos programy administravimas; BSPAD — bendrasis sveikatos pr.
administravimas ir draudimas; KVR - kitos veiklos risys; KS — kitos $alys.)

Saltinis: Lietuvos statistikos departamentas

Nuo 2004 m. padidéjo bendrojo vidaus produkto (BVP) dalis, skiriama sveikatos priezitirai —
nuo 5,7 proc. iki 6,9 proc. (1.23 pav.). Didziausia BVP dalis buvo skiriama 2009 m. — 7,5 proc.,
véliau Siek tiek sumazéjo, tadiau iSliko didesné nei prie§ 2009 metus. Palyginimui, 2011 m. Europos
Sajungos Saliy BVP dalies, skiriamos sveikatos prieziiirai, vidurkis buvo 9,6 proc. (daugiausiai
Olandijoje — 12,0 proc., maziausiai Rumunijoje — 5,8 proc.).

Skiriama BVP dalis padidéjo tiek valdzios, tiek privaciame sektoriuje (1.6 lentele). ValdZios
sektoriaus skiriama BVP dalis kasmet kito panaSiai kaip ir bendras BVP dalis, o privataus
sektoriaus BVP dalis buvo sumazéjusi 2007 m., taciau nuo tada kasmet didéjo ir 2011 m. buvo
didziausia (2,1 proc.), kai tuo tarpu didZiausia valdZios sektoriaus skiriama BVP dalis buvo 2009 m.
(5,5 proc.).

Valdzios sektoriuje dazniausiai finansuotoja yra socialinio draudimo fondai (80,3-87,2 proc.
nuo visy valdzios sektoriaus bendryjy sveikatos priezitiros iSlaidy). Jy finansavimas sveikatos
priezitirai nuo 2004 m. yra padidéjes, nors daugiausiai buvo skiriama 2008 m. (kaip ir valdZios

sektoriaus, nejskaitant socialinio draudimo fondy).
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1.23 pav. Bendrosios sveikatos prieZiiiros iSlaidos palyginus su bendruoju vidaus produktu (BVP) Lietuvoje
2004-2011 m. pagal institucinius sektorius.
Saltinis: Lietuvos statistikos departamentas

1.6 lentelé. Bendrosios sveikatos priezitros i§laidos (mln. Lt) Lietuvoje 2004—-2011 m. pagal institucinius sektorius ir
finansuotojus.
Saltinis: Lietuvos statistikos departamentas

Metai

Instituciniai sektoriai ir finansuotojai 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011
ValdZios sektorius 24143 28625 35844 4507,2 53545 50485 4801,0 5066,5
Valdzios sektorius (proc. nuo BVP) 3,9 4.0 43 45 48 55 5,0 48

Valdzios sektorius, nejskaitant 308,3 396,3 563,1 887,3 1001,0 813,7 747,8 7534

socialinio draudimo fondy

Socialinio draudimo fondai 2106,0 2466,3 3021,3 3619,9 43535 4234,8 40532 4313,1
Privatus sektorius 11595 1360,9 1571,8 1668,1 2041,3 18834 1860,7 2026,2
Privatus sektorius (proc. nuo BVP) 1,8 1,9 1,9 1,7 1,8 2,0 2,0 2,1

Privatus draudimas 14,2 15,2 20,6 24,3 37,1 449 37,7 44,6

Privaéiy namy oikiy tiesioginés 1141,4 1341,1 1546,1 1640,2 1999,8 1834,4 1819,8 1980,5

iSlaidos

Ne pelno institucijos, teikianéios 0,4 0,7 1,0 1,0 1,3 0,8 0,0 0,4

paslaugas namy tikiams

Bendrovés 3,5 3,9 4,0 2,5 3,1 3,3 3,1 0,8

Kitos $alys 0,3 0,7 0,5 0,6 0,3 0,5 1188 2341
I3 viso 3574,1 42242 5156,7 61759 7396,1 69324 6780,5 7326,8
I§ viso (proc. nuo BVP) 5,7 5,8 6,2 6,2 6,6 7,5 7,1 6,9

Privadiame sektoriuje didziausig dalj iSlaidy sveikatos priezidirai finansuoti sudaré privaciy
namy ukiy tiesioginés iSlaidos (87,6-98,5 proc. nuo visy privataus sektoriaus bendryjy sveikatos

priezitros i$laidy). Nuo 2004 m. sumazéjo bendroviy® i§laidos sveikatos priezitirai (nuo 3,5 min. Lt

%Sis sektorius apima visas bendroves, kuriy pagrindiné veikla yra rinkos prekiy ar paslaugy (i§skyrus sveikatos
draudimg) gamyba. Jtraukiamos Visosvietinés ne pelno institucijos, kurios yra rinkos prekiy gamintojos ar nefinansiniy
paslaugy teikéjos.
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2004 m. iki 0,8 min. Lt 2011 m. — atitinkamai nuo 0,3 proc. 2004 m. iki 0,03 proc. 2001 m. nuo visy
privataus sektoriaus bendryjy sveikatos priezitiros iSlaidy). Zymiai padidéjo kity Saliy® islaidos
sveikatos prieziiirai, ypa¢ nuo 2010 m. (nuo 0,3 min. Lt 2004 m. iki 234,1 miIn. Lt 2011 m. —
atitinkamai nuo 0,03 proc. 2004 m. iki 10,36 proc. 2011 m. nuo visy privataus sektoriaus bendryjy
sveikatos priezitros iSlaidy).

Apibendrinus sveikatos priezitiros finansavimo rodiklius, matoma, kad nuo 2004 m.
daugiau kaip 2 kartus padidéjo sveikatos prieziiros i$laidos vienam gyventojui. Taip pat daugiau
kaip 2 kartus padidéjo einamosios ir bendrosios sveikatos priezitros iSlaidos. Pagal sveikatos
priezitiros paslaugy teikéjus padidéjo ambulatoriniy sveikatos priezitiros paslaugy teikéjy ir kity
veiklos rusiy bei kity Saliy iSlaidos sveikatos priezilirai, sumazéjo — mazmeninéms prekybos
imonéms ir kitiems medicinos prekiy teikéjams, visuomenes sveikatos programy administravimui.
Nuo 2004 m. padid¢jo bendrojo vidaus produkto dalis, skiriama sveikatos prieziiirai (tiek valdZzios,

tiek privataus sektoriaus).

Y/ . . . v . . . .. v e . . " .
Kitos Salys, kaip sveikatos priezitiros finansuotojas, yra institucijos, jsiklirusios kitose Salyse, finansuojancios
sveikatos priezitiros paslaugas Lietuvoje.
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2. AMBULATORINES PASLAUGAS TEIKIANCIU SVEIKATOS PRIEZIUROS
ISTAIGU VEIKLA

Parengeé S. Kutkaizé, O. Michalovskaja

Ambulatoriné asmens sveikatos prieziira — tai nespecializuotos kvalifikuotos asmens
sveikatos priezitiros paslaugos, teikiamos ambulatorin€je asmens sveikatos prieziiiros jstaigoje (t.y.
istaigoje, neteikiancioje stacionariniy asmens sveikatos prieziliros paslaugy), pacienty namuose ir
globos jstaigose [8]. Tai prioritetiné sveikatos priezitros Sritis, kadangi jai tenka spresti dauguma
asmens sveikatos problemy.

Atsizvelgiant | paciento sveikatos biiklg, jis atitinkamai nukreipiamas | kitus lygius arba ne.
Strukttriskai uz tai daZzniausiai yra atsakingos Asmens sveikatos priezitiros jstaigos (toliau—
AmSP]), todél siekiant jvertinti pirminio lygio funkcionavimo kokybe ir darby masta, svarbu
iSnagrinéti AmSP] veiklos rodiklius. Jy veiklg geriausiai atspindi kasmet renkami rodikliai apie
gyventojy apsilankymus (profilaktinius, dél ligos ar mokamus apsilankymus), atliekamy tyrimy

apimtis ir pan.

2.1 Lietuvos gyventoju apsilankymai pas gydytojus

[$analizavus 2001-2012 mety laikotarpj paaiskéjo, kad vienam gyventojui tenkantis
apsilankymy pas gydytojus skai¢iaus rodiklis kasmet didéja, tuo tarpu absoliutus apsilankymy
skaicius reikSmingai nekinta. Apsilankymy skaiéius pirmingje sveikatos priezitiros grandyje vienam
gyventojui did¢jo, o apsilankymy skaiius antrinéje sveikatos prieziiiros grandyje vienam
gyventojui isliko beveik nepakites (2.1 pav.). Apzvelgus paskutiniyjy 2012 m. duomenis matyti,
kad vienas Lietuvos gyventojas bendrai per metus pas gydytojus apsilankydavo 8 kartus: pas
pirminio lygio gydytojus specialistus 2 kartus dazniau (5,3 aps. sk./1-am gyv.) nei pas antrinio lygio
specialistus (2,7 aps. sk./1-am gyv.).
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2.1 pav. Apsilankymy pas gydytojus dinamika 2001-2012 m.
Saltinis: VLK duomeny bazeé ,,Sveidra

Analizuojant miesto ir kaimo gyventojy apsilankymy pas gydytojus skaiciy per visg laikotarpj
nuo 2001 m. nustatyta, kad mieste gyvenantys asmenys dazniau lankosi pas gydytojus nei
gyvenantys kaime (2.2 pav.). Remiantis 2012 m. duomenimis, miesto gyventojai pas gydytojus
pirmingje grandyje (5,8 aps. sk./1-am gyv.) lankési vos 1,2 karto dazniau nei kaimo (4,8 aps. sk./1-
am gyv.) gyventojai, o tuo tarpu pas gydytojus antrinéje grandyje lankési net 3,1 karto dazniau (4,4
aps. sk./1-am miesto gyv. ir 1,4 aps. sk./1-am kaimo gyv.).
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2.2 pav. Miesto ir kaimo gyventoju apsilankymu pas gydytojus dinamika 2001-2012 m.
Saltinis: VLK duomeny bazé ,, Sveidra*
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Pagrindiné Lietuvos gyventojy lankymosi priezastis per visg nagriné¢jama laikotarpj buvo dél
pasireiskusios ligos. Dél Sios priezasties kiekvienais metais pas gydytoja buvo lankomasi beveik
vienodai daznai: pokytis yra vos 0,4 proc., t.y. 2001 m. dél ligos pas gydytoja lankési 85,3 proc.
gyventojy, o 2012 m. — 84,9 proc.

Profilaktiniy apsilankymuy taip pat buita. 2012 m. profilaktiniai gyventojy apsilankymai sudaré
daugiau nei deSimtadalj (12,4 proc.) nuo visy apsilankymy (2.3 pav.). I§ vaiky apsilankymy pas
gydytojus profilaktiniai apsilankymai sudaré apie penktadalj (pvz., 2012 m. — 22,9 proc.). Taip pat
1§ grafiko matyti, kad vaiky profilaktiniai apsilankymai tampa vis daZnesni. Suaugusiyjy
profilaktiniai apsilankymai pas gydytojus nebuvo dazni, sieké vos deSimtadalj, o pastaraisiais
metais — 9,5 proc. Apzvelgus Seimos gydytojo veikla, nustatyta, kad profilaktiniai apsilankymai
sudaro tik kiek daugiau nei deSimtadalj nuo visy apsilankymy. Taciau atkreiptinas démesys | tai,
kad kasmet profilaktiniy apsilankymy dalis pas Seimos gydytoja vis didéja: 2001 m. profilaktiniy
apsilankymy buvo 10,4 proc., 0 2012 m. — 13,8 proc. Tai galéty reiksti Lietuvos gyventojy didéjantj

ripinimasi savo sveikata ir norg tikrintisprofilaktiskai.

2
> 23,4
. 21,9 213
20,7 20,6 L1 ’
201 18,6 18,7
16,5
15,4
o 12,9 30 131 58
g 12,1 124 127 C 122 122 %8 129 139 -t
p ! — — —
& JEme e e gp Lionn 97 B4 nn BT s
101 i S S 9,3 , 9,5 9,2 9,5 9,5
10,4 —A. Ty - A A —- -
100 100 g3 * Ao — A A
—@— Profilaktiniai apsilankymai (nuo visy apsilankymy)
54 — ®- - Profilaktiniai apsilankymai pas $eimos gydytojg (nuo visy apsilankymy pas SG)
Vaiky profilaktiniai apsilankymai (nuo visy vaiky apsilankymy pas gydytojus)
—A- - Suaugusiyjy profilaktiniai apsilankymai (nuo visy suaugusiujy apsilankymy)

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Metai

2.3 pav. Profilaktiniy apsilankymy dalies (nuo visy apsilankymu) poky¢iai 2001-2012 m.
Saltinis: VLK duomeny bazé ,,Sveidra“

Bendrai gydytojy apsilankymy namuose sumazéjo 2,5 karty (2001 m. — 5,5 proc., 0 2012 m. —
2,2 proc.) (2.4 pav.). Didziausias pokytis nustatytas tarp apsilankymy pas vaikus. Siy apsilankymy
sumazejo nuo 10,0 proc. iki 2,0 proc., t.y. 5 kartus. Iki 2010 mety maziausiaibuvo lankomasi pas

suaugusiuosius.

39



Kalbant bendrai apie visus apsilankymus namuose (pas vaikus ir suaugusiuosius), svarbu
pastebéti, kad iki 2008 m. apsilankymy namuose tendencingai mazéjo, o jau po 2008 m. —
stabilizavosi ir per pastaruosius 4 m. §is rodiklis liko beveik nepakites. Tokj rodiklio pokyt] galéjo
lemti LR SAM 2007 m. jsakymas (Nr. V—-126), kuriame tvirtinama, kad ,,paslaugy teikimo pacienty
namuose tvarkg ir apimtis nustato PAASP jstaigos vadovas“. Tikétina, kad bitent dél Sios

priezasties pakito apsilankymy namuose apimtys.

—@— Apsilankymai namuose bendrai (nuo visy apsilankymy)

12 - —m— Seimos gydytojo apsilanky mai namuose (nuo visy apsilankymy pas SG)
Apsilanky mai namuose pas vaikus (nuo visy vaiky apsilankymy)
0.0 —& - Apsilankymai namuose pas suaugusiuosius (nuo visy suaugusiyjy apsilankymy)
,
10 9,5

9,0

Proc.

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Metai

2.4 pav. Apsilankymuy namuose dalies (nuovisy apsilankymuy) poky¢iai 2001-2012 m.
Saltinis: VLK duomeny bazé ,, Sveidra*

Remiantis HI SIC duomenimis, mokami apsilankymai 2001-2012 m. sudaré apie 4 proc. ir
maziau nuo visy apsilankymy (2.5 pav.). IS paveikslo matyti, kad suaugusiyjy mokami
apsilankymai sudaré didziausig dalj. IS viso 2012 metais uZregistruota 693 827 mokami

apsilankymai ambulatorines paslaugas teikian¢iose asmens sveikatos prieziiiros jstaigose.
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2.5 pav. Mokamy apsilankymy dalies (nuo visy apsilankymuy) poky¢iai 2001-2012 m.
Saltinis: VLK duomeny bazeé ,,Sveidra

Kaip minéta anksciau, I lygyje gyventojai apsilanko dazniau nei Il lygyje. | lygyje dazniausiai
lankomasi pas Seimos gydytoja, vidaus ligy gydytoja, akuserj-ginekologa, chirurgg ir psichiatra.

Analizuojant apsilankymus pas Seimos gydytoja ir vidaus ligy gydytoja | lygyje, matyti, kad
iki 2005 m. ir véliau apsilankymy pas Seimos gydytoja nuolat daugéjo, o pas vidaus ligy gydytoja —
mazéjo (2.6 pav.). Tokius apsilankymy skaiCiaus kitimus galéjo nulemti: Sveikatos priezitiros
sistemos reformos, | ir 11 lygio veikly, jiems priskiriamy funkcijy i$gryninimas ir kt. Taip pat galéjo
prisidéti Lietuvos sveikatos programoje numatyta sveikatos priezitiros reforma, kuria buvo siekiama
racionalizuoti iSteklius, optimizuoti i$laidas, efektyviau naudoti turimas léSas bei gerinti sveikatos
prieziiros paslaugy kokybe ir iki 2005 m. plétoti pirminés sveikatos prieZitiros paslaugas
perkvalifikuojant apylinkiy terapeutus ir pediatrus bei specialistus ] Seimos gydytojus.

Nuo 2001 m. apsilankymy pas Seimos gydytojus tendencingai daugéjo. 2001 m. pas Seimos
gydytoja 100-ui Lietuvos gyventojy vidutiniskai lankési 87,8 karty, 0 2012 m. — 334,2 karty. Kitaip
tariant, 2012 m. vienas gyventojas pas Seimos gydytojg lankési mazdaug 3 kartus, o 2001 m. — tik
mazdaug kartg per metus.

Svarbu paminéti, kad per pastaruosius 12 mety, apsilankymy pas Seimos gydytoja padidéjo
apie 3,8 karty, taciau paciy Seimos gydytojy skaicius 10 000 gyv. per ta patj laikotarpi padidéjo tik
2,5 karto (1.7 pav.). 2012 m. 6 Seimos gydytojai tur¢jo aptarnauti 10 000 Lietuvos gyventojy, kuriy

kiekvienas apsilankydavo daugiau nei 3 kartus per metus.
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Tuo paciu laikotarpiu apsilankymy pas vidaus ligy gydytojus I lygyje sumazéjo dvigubai.
2012 metais nustatyta 55,5 apsilankymy 100-ui gyventojy, o 2001 m. — 110,8 apsilankymy 100-ui
gyventojy. Tuo tarpu vidaus ligy gydytojy skaiCius sumazéjo beveik tiek pat karty, Kiek ir
apsilankymy pas juos, t.y. apie 1,4 karto (1.7 pav.). Tad jy darbo krivis i$liko panasus kaip ir prie$

deSimtmetj.
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2.6 pav. Lietuvos gyventojy apsilankymuy pas Seimos gydytojus ir vidaus ligy gydytojus | lygyje dinamika
2001-2012 m.
Saltinis: VLK duomeny bazé ,, Sveidra*

Analizuojant apsilankymus pas kity specialybiy gydytojus I lygyje, dideliy poky¢iy
nenustatyta. Pas akuserj-ginekologa 2012 m. 100-ui Lietuvos gyventojy teko vidutiniskai 24,5
apsilankymy, pas psichiatra — 22,9, o pas chirurgg — 18,9(2.7 pav.). Per minétg laikotarp;
apsilankymy skaiCius pas chirurgg sumazéjo 1,5 karto, tuo tarpu pas psichiatrg — padaugéjo 1,4

karty.

42



30

~ 26,4
~254 255 _ = _ 253
- — ~

R 24,5
251 26,0 e~ 238 2h4 9
=24 '
20,6 20,6
20 4 18,9
&5 204 200 199 205 18,1 185

154 16,5 17,1

100-ui gyv.

10 -

—e— Chirurgas
51 — m - Akugeris-ginekologas
Psichiatras

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Metai

2.7 pav. Apsilankymy pas chirurga, akuSerj-ginekologa ir psichiatra I lygyje dinamika 2001-2012 m.
Saltinis: VLK duomeny bazeé ,,Sveidra

II sveikatos priezitiros lygyje 2012 m. dazniausiai lankomy gydytojy specialisty penketuka
sudaré: oftalmologas (29,5 aps.sk./100-ui gyv.), neurologas (25,4 aps.sk./100-ui gyv.),
otorinolaringologas (21,4 aps. sk./100-ui gyv.), traumatologas-ortopedas (20,4 aps.sk./100-ui gyv.)
ir kardiologas (19,4 aps.sk./100-ui gyv.) (2.1 lentelé). 2001-2012 m. laikotarpio metu apsilankymy
pas dauguma gydytojy daugejo. Pavyzdziui, pas endokrinologg apsilankymy padaugéjo 1,7 karty,
pas akuserj-ginekologg — 2,3 karty, pas pulmonologg — net 3,1 karty. Taciau neZymiai apsilankymy
sumazéjo pas otorinolaringologa, oftalmologa, dermatovenerologa ir vaiky ligy gydytoja. O pas

reumatologa, infektologg ir alergologa buvo lankomasi maZziausiai.
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2.1 lentelé. DaZniausiy apsilankymu pas gydytojus specialistus 11 sveikatos prieZiiiros lygyje dinamika
(aps.sk./100-ui gyv.) 2001-2012 m.

Saltinis: VLK duomeny bazé ,, Sveidra*

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Oftalmologas 30,2 287 282 282 281 269 271 268 271 279 288 295
Neurologas 240 230 231 230 230 223 236 242 231 238 247 254
Otorinolaringologas 26,3 240 223 229 223 208 219 208 201 210 212 214
Traumatologas- 158 151 160 17,7 182 156 161 174 177 181 192 204
ortopedas
Kardiologas 8,3 8,8 97 114 126 132 146 154 163 172 183 194
Dermatovenerologas 169 151 145 145 145 144 147 148 148 149 154 157
Endokrinologas 8,8 8,8 8,8 9,3 96 100 108 117 124 129 138 151
Akuseris- 53 5,7 6,5 7,6 8,0 8,5 93 104 108 108 11,3 119
ginekologas
Chirurgas 5,8 6,5 7,1 7,6 9,1 88 102 108 104 106 10,8 11,0
Onkologas 6,1 5,1 5,4 6,4 6,0 7,3 7,6 8,2 8,7 8,6 96 10,0
Urologas 4,8 5,0 5,6 6,2 6,5 7,4 8,0 8,2 8,2 7,8 8,4 8,5
Vidaus ligy 55 4,8 4,9 5,3 5,8 6,1 6,8 7,0 6,7 7,1 7,8 8,2
gydytojas
Pulmonologas 2,5 2,6 2,8 3,7 4,1 54 7,2 7,2 7,6 7,7 7,7 7,8
Skubi pagalba - - - - - 55 5,6 51 4,7 50 5,3 5,4
(priémimo sk.)
Gastroenterologas 2,2 2,2 2,3 2,4 2,6 2,7 3,1 3,4 3,7 3,8 41 45
Vaiky ligy 6,4 5,7 5,2 5,0 4,6 3,9 3,7 3,6 3,8 4,1 4,2 4,1
gydytojas™
Reumatologas 2,3 2,2 2,2 2,3 2,4 2,4 2,6 2,7 29 3,1 3,1 3,4
Infektologas 1,7 1,4 1,7 1,7 1,8 2,0 2,0 2,1 2,3 2,3 2,5 2,5
Alergologas 1,4 1,3 1,5 1,6 1,7 1,7 1,8 1,9 1,9 2,2 2,3 2,4

*rodiklis perskaiciuotas 100-ui vaiky

Nagrinéjant apsilankymus pas gydytojus specialistus pagal lytj nustatyta, kad nuo 2001 m. iki

2012 m. moterys, daZniau nei vyrai lankési pas Siuos specialistus: endokrinologa, reumatologa,

onkologa ir genetika. O vyrai, daZniaunei moterys, lankésipas Siuos specialistus: urologa,

toksikologa, kriitinés chirurgg, chirurga, vaiky ligy gydytoja ir ftiziatrg (2.2 lentel¢).

2.2 lentele. DidZiausi lankymosi pas gydytojus specialistus skirtumai pagal lytj 2001, 2006 ir 2012 m.

Saltinis: VLK duomeny bazé ,, Sveidra‘

¢

2001 m. 2006 m. 2012 m.
Specialybé Mot. Vyr. Specialybé Mot. Vyr. Specialybé Mot. Vyr.
(proc.) (proc.) (proc.) (proc.) (proc.)  (proc.)
Endokrinolo- 78,4 21,6 Genetikas 82,4 17,6 Genetikas 86,9 13,1
gas
Reumatologas 75,9 24,1 Endokrinolo- 80,5 19,5  Endokrinolo- 80,5 19,5
gas gas
o Onkologas 73,1 26,9 Onkologas 79,2 20,8 Onkologas 80,3 19,7
S Genetikas 67,2 32,9 Reumatologas 75,4 24,6 Reumatologas 73,2 26,8
S Apylinkés 63,7 36,3 Psichiatras 63,4 36,6  Anesteziolo- 64,8 35,2
= terapeutas gas-reanimato-
logas
Gastroentero- 62,3 37,8 Gastroentero- 62,7 37,3 Psichiatras 64,6 35,4
logas logas
Infektologas 61,1 38,9 Koloprokto- 62,6 37,4 Koloprokto- 63,0 37,0
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logo logo

Bendrosios 60,8 39,2 Apylinkés 61,3 38,7  Kraujagysliy 62,2 37,8
praktikos gyd. terapeutas chirurgas
Kraujagysliy 60,3 39,7 Nefrologas 61,0 39,0 Plastinés ir 62,0 38,0
chirurgas rekonstrukci-
nés chir. gyd.
Urologas 26,0 74,0 Urologas 14,8 85,2 Urologas 18,2 81,8
Toksikologas 27,5 72,5 Kritinés 29,3 70,7 Toksikologas 32,7 67,3
chirurgas
Kriitinés 275 72,5 Toksikologas 31,6 68,4 Skubi pagalba 35,4 64,6
chirurgas (priémimo sk.)
Darbo medicinos 34,2 65,8 Skubi pagalba 31,8 68,2 Kritinés 37,5 62,5
gydytojas (priémimo sk.) chirurgas
Traumatologas- 40,7 59,3 Chirurgas 42,0 58,0 Chirurgas 45,2 54,8
ortopedas
‘8 Chirurgas 43,3 56,7 Ftiziatras 46,3 53,7 Vaiky ligy 471 52,9
S gydytojas
Neurochirurgas 45,6 544 Traumatologas- 468 53,2 Sirdies 48,1 51,9
ortopedas chirurgas
Ftiziatras 46,6 53,4 Darbo 47,8 52,2 Ftiziatras 48,2 51,8
medicinos
gydytojas
Vaiky ligy 47,4 526  Vaiky ligy 478 52,2 Apylinkés 48,9 51,1
gydytojas gydytojas pediatras
Anesteziologas- 51,9 48,1 Pulmonologas 48,5 51,5 Pulmonologas 49,2 50,8

reanimatologas

Pastaba. Lenteléje néra pateikiami lankymosi skirtumai pas akuserj-ginekologa, kadangi pas ji lankosi iSimtinai
moterys.

Apsilankymy pas odontologg analizé irgi yra labai svarbus aspektas AmSP] veiklos
vertinimui. Remiantis VLK duomeny bazés ,,Sveidra® duomenimis, apsilankymy pas odontologus,
dirbancius valstybiniame sektoriuje arba pasiraSusius sutartis su VLK 2001-2012 m. laikotarpiu
neZymiai sumazejo (nuo 1,26 iki 1,15 apsilankymy/1-am gyventojui). Taiau svarbu paminéti, kad
dalis Lietuvos gyventojy lankosi privaciuose odontologijos kabinetuose ar klinikose®, todél i§ Gia
pateikty rodikliy negalime spresti apie realy gyventojy lankymosi pas odontologg skaiciy.
Analogiskai reikéty atsargiai vertinti toliau aptariamy dengimo silantais® paslaugy apimtis
Lietuvoje.

Remiantis LR sveikatos apsaugos ministro jsakymu ,,Dél Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2005 m. rugséjo 16 d. jsakymo nr. V=713 ,,Dél vaiky kraminiy danty dengimo
silantinémis medziagomis ir i§laidy kompensavimo i§ privalomojo sveikatos draudimo fondo
biudzeto tvarkos apraso bei kriiminiy danty dengimo silantinémis medziagomis paslaugy baziniy
kainy patvirtinimo* pakeitimo (2008 m. birzelio 28 d. Nr. V-635), PSDF biudzeto 1ésyyra skiriama
vaiky nuo 6 iki 14 mety nuolatiniy kriminiy danty kramtomyjy pavirSiy dengimo silantais

paslaugoms atlikti.

% Néra oficialios statistikos apie Lietuvos gyventojy lankymasi privatiuose odontologijos kabinetuose ar klinikose.
® Silantai — tai danty éduonies profilaktikai skirtos medZiagos, mechaniskai uzdengianios danty vageles ir jdubas, kad j
jas nepatekty bakterijos bei angliavandeniai.
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Pagal VLK duomeny bazés ,,Sveidra® duomenis 2008-2012 m. 6-14 m. amziaus vaikams
buvo suteikta 59 723, 53 550, 51 256, 59 550 ir 59142 paslaugy, atitinkamai. 2.8 paveiksle
pateikta,kiek vaiky pagal kasmetines amziaus grupes gavo Sias paslaugas kickvienais metais.

Daugiausiai dengimo silantais paslaugy buvo suteikta 11-12 m. vaikams.
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2.8 pav. Suteikty dengimo silantais paslaugy struktiira ir poky¢iai pagal vaiky amziy 2008-2012 m.

¢

Saltinis: VLK duomeny bazé ,,Sveidra‘

I$ viso nuo 2008 m. iki 2012 m. dengimo silantais paslaugy buvo suteikta 288 698 asmenims.
Tik labai nedidel¢ dali Siy paslaugy gavo asmenys, neatitinkantys ankS$¢iau minétos programos
amziaus grupés (6—14 mety) (5 477 paslaugy). 283 221 paslaugy buvo suteikta 6—14 mety amziaus
vaikams.

Kiekvienais metais tokios paslaugos buvo suteiktos berniukams ir mergaitéms beveik po
lygiai (2.3 lentelé¢). Vaikams, gyvenantiems mieste tokiy paslaugy buvo suteikta daugiau nei

vaikams, gyvenantiems kaime.

2.3 lentelé. Suteikty dengimo silantais paslaugy dinamika 6—14 mety vaiky amziaus grupéje pagal lytj ir gyvenamaja
vietg 20082012 m.
Saltinis: VLK duomeny bazeé ,,Sveidra “

2008 2009 2010 2011 2012
I8 viso (abs. sk.) 59 723 53 550 51 256 59 550 59 142
Berniukai (proc.) 49,9 49,6 49,6 50,3 50,0
Mergaités (proc.) 50,1 50,4 50,4 49,7 49,9
Miestas (proc.) 65,2 66,4 64,6 65,9 66,6
Kaimas (proc.) 34,8 33,7 35,4 34,1 33,4
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2.2 Atliekamy tyrimy apimtys Lietuvoje

Apzvelgus 2001-2012 m. gyventojy apsilankymus pas gydytojus, svarbu papildomai jvertinti
ambulatoriniy ligoniy iStyrimo apimtis.Nustatyta, kad laboratoriniytyrimy skaic¢ius 100-ui
apsilankymy tiriamuoju laikotarpiu sumazéjo nuo 131,7 (2001 m.) iki 78,3 (2012 m.) (2.9 pav.).
Atkreiptinas démesys | tai, jog 2001-2011 m. laikotarpiu laboratoriniy tyrimy buvo atlickama
daugiau kaime nei mieste, 0 2012-aisiais m. — daugiau mieste (85,5 lab. tyrimy/100-ui apsilankymuy)
nei kaime (68,8 lab. tyrimy/100-ui apsilankymy).
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2.9 pav. Laboratoriniy tyrimy skaiciaus 100-ui apsilankymu dinamika2001-2012 m.
Saltinis: H1 SIC

Laboratoriniy, t.y. hematologiniy, biocheminiy, rentgenologiniy tyrimy yra atlickama daugiau
nei funkcinés diagnostikos, imunologiniy ir citologiniy tyrimy (2.10 pav.). Nustatyta, kad iS$
laboratoriniy tyrimy daZniausiai atliekami hematologiniai. Sio tipo tyrimy nuo 2001 m. iki 2012 m.
sumazéjo 2,9 karty. Antroje vietoje pagal atlikimo daznj buvo biocheminiai tyrimai. Jy tuo paciu
laikotarpiu padaugéjo 2,3 karty. Svarbu pastebéti, kad nuo 2008 m. hematologiniai ir biocheminiai
tyrimai buvo atliekami beveik tiek pat daznai. 2012 m. rentgenologiniy tyrimy buvo atlikta apie 12
karty 1§ 100 apsilankymy, o funkcinés diagnostikos tyrimy - 5,7 karto i§ 100 apsilankymy.

Fizioterapiniy procediiry apimtys buvo registruojamos tik iki 2005 m., vélesniais metais

duomeny nepateikiama.
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2.10 pav. Laboratoriniy ir rentgeno tyrimy, funkcinés diagnostikos ir fizioterapijos procediiry skaiciaus 100-ui
apsilankymu dinamika 2001-2012 m.

Saltinis: H1 SIC

2.3 Greitosios medicinos pagalbos paslaugos

Greitosios medicinos pagalbos (toliau — GMP) teikiamy paslaugy apimtys yra svarbus AmSP
veiklos vertinimo aspektas. 2001-2011 m. GMP teikiamy paslaugy skaicius nezZymiai sumazgjo, t.y.

vos 28,4 apsilankymais 1000-¢iui gyv. (2.11 pav.).
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2.11 pav. GMP suteikty paslaugy skai¢iausdinamika 2001-2011 m.

Saltinis: Visuomenés sveikatos stebésenos duomeny fondas
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Daugiausiai GMP paslaugy 2011 m. yra suteikiama Umiy susirgimy ir bikliy atvejais (74,1
proc.) (2.12 pav.). Beveik po vienoda GMP paslaugy dalj skyré nelaimingy atsitikimy (13,5 proc.) ir
gimdyviy ir ligoniy pervezimy (12,1 proc.) atvejais. 0,3 proc. paslaugy sudaré néStumo ir

pogimdyminio laikotarpio patologijos.

74,1%

12,1%

0,3%

[ Nelaimingi atsitikimai

[ Umis susirgimai ir bkles

|:| Néstumo ir pogimdyminio laikotarpio patologijos
[ Gimdyviy ir ligoniy pervezimas

2.12 pav. Suteikty GMP paslaugy (nelaimingy atsitikimy, imiy susirgimy ir biikliy, néStumo, pogimdyminio
laikotarpio patologiju, gimdyviy ir ligoniy pervezimy dalis, proc.) struktiira 2011 m.

Saltinis: Visuomenés sveikatos stebésenos duomeny fondas
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3. STACIONARINES PASLAUGAS TEIKIANCIU SVEIKATOS PRIEZIUROS
ISTAIGU VEIKLA

Parengé A. Zaliené, N. Lipunova

Siame skyriuje nagrinéjami pagrindiniy stacionary veiklos rodikliy (lovos apyvartos,
vidutinés guléjimo trukmés, lovos funkcionavimo, letalumo) pokyciai pagal jvairaus profilio salies
ligonines, jstaigy tipus, specializuotas ligonines ir lovy grupes. Pateikiami hospitalizuoty asmeny
skaiCiaus pokyciai nagriné¢jamu laikotarpiu 1000 gyventojy jvairaus profilio ligoninése bei lovy
grupése. Taip pat 12 mety autopsijy apimcéiy pokyciai, bendras pooperacinis mirStamumas,

stacionaro ligoniy iStyrimo apimtys.

3.1 Lietuvoje hospitalizuoty ligoniuy (su stacionaro dienos atvejais, be sanatoriju

stacionarinés reabilitacijos ligoniy) skaicius

2001-2012 m. jvairaus profilio ligoninése didéjo hospitalizuoty ligoniy skaicius, tenkantis
1000 gyventojy (3.1 pav.). Nuo 2006 m. rodikliai did¢jo tolygiai: hospitalizuoty ligoniy skaicius
stacionaruose su slaugos ir palaikomojo gydymo ligoniais svyravo nuo 241,1 (2006 m.) iki 275,4
(2012 m.) 1000 gyventojy, be slaugos ir palaikomojo gydymo ligoniy — nuo 233,1 (2006 m.) iki 266
(2012 m.), suaktyvaus gydymo lovomis — nuo 214,9 (2006 m.) iki 245,6 (2012 m.).
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3.1 pav. Hospitalizuoty ligoniy skaiciaus pokyciai jvairaus profilio ligoninése 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

* - tai lovos be slaugos ir palaikomojo gydymo, reabilitacijos, tuberkuliozés ir psichiatrijos lovy.
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Per 2001-2012 m. laikotarpj 1,4 karto padidéjo hospitalizuoty ligoniy skaicius, tenkantis 1000
gyventojy vaiky ligy lovy grupéje (3.2 pav.). Maziausias rodiklis buvo 2002 m. (80,6/1000 vaiky),
véliau rodiklis padidéjo ir 2011 m. buvo didziausias — 127,4/1000 vaiky; 2012 m. rodiklis sumazéjo
(119,2/1000 vaiky).

Pateiktas hospitalizavimo apimtis reikia vertinti atsargiai, nes rodiklio poky¢iui jtakos turi
kitas veiksnys-pastovus vidutinio Lietuvos gyventojy skaifiaus mazéjimas. Nepaisant to, kad
hospitalizavimo rodiklis 1000 gyv. sparciai didéjo, absoliutts hospitalizavimo apimciy skaiciai per

12 pastaryjy mety kito nedaug.
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3.2 pav. Hospitalizuoty ligoniy skaitiaus poky¢iai vaiky ligy lovy grupéje 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

2001-2012 m. hospitalizuoty ligoniy skaicius Zenkliai padidéjo odontologijos (3,5 Kkarto),
reabilitacijos (2,9 karto) ir oftalmologijos (1,7 karto) lovy grupése (3.3 ir 3.4 pav.). Taciau 2,1 karto
sumazejo hospitalizuoty ligoniy tuberkuliozés ir 1,3 karto otorinolaringologijos lovy grupése (3.3 ir
3.4 pav.).Vidaus ligy lovy grupéje hospitalizuoty ligoniy skaicius padidéjo nezymiai, iki 1,1 Karto:
2001 m. buvo 68,6 hospitalizuoti ligoniai 1000 gyventojy, 2012 m. — 76,9/1000 gyv. (3.5
pav.).Hospitalizuoty ligoniy skaiCiaus pokytis ortopedijos — traumatologijos, akuserijos,

onkologijos ir infekciniy ligy lovy grupése 2001-2012 m. kito mazai (3.3, 3.5 pav.).
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3.3 pav. Hospitalizuoty ligoniy skai¢iaus poky¢iai skirtingose lovy grupése 2001-2012 m.

Saltinis: HI SIC
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3.4 pav. Hospitalizuoty ligoniy ska

swe

i¢iaus poky¢iai skirtingose lovy grupése 2001-2012 m.

Saltinis: HI SIC
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3.5 pav. Hospitalizuoty ligoniy skaiciaus pokyciai skirtingose lovy grupése 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

3.2 Dienos stacionarai

Per nagrinéjamg laikotarpj dienos stacionaro ligoniy skaicius padidéjo 11,4 karto (3.6 pav.).
2001 m. 1000 gyventojy teko 2,2 dienos stacionaro ligoniy, véliau rodiklis tolygiai didéjo ir 2012

m. buvo didZiausias — 25 dienos stacionaro ligoniai 1000 gyventojy.

1000 gyv.
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3.6 pav. Dienos stacionaro ligoniy skai¢iaus poky¢iai 2001-2012 m. 5
Saltinis: HI SIC

Remiantis Valstybinés ligoniy kasos informacija, dienos chirurgijos beikitos dienos stacionaro
paslaugos yra perspektyvios gydymo formos, patrauklios ne tik pacientams, bet ir valstybei, nes
efektyviau naudojamos Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSos [9]. Todél nuo 2001
iki 2012 m. Zenkliai padidéjo dienos operacijy dalis stacionaruose (3.7 pav.). Nagrinéjamo
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laikotarpio pradzioje dienos operacijy dalis sudaré tik 1,7 proc., o 2012 m. §i dalis iSaugo 9,3 karto

ir sudaré 15,8 proc.

Proc.
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3.7 pav. Dienos operaciju dalies pokytis 2001-2012 m. }
Saltinis: HI SIC

2012 m. daugiausiai, t.y. 44,1 proc., buvo atlikta dermatologiniy ir plastiniy dienos operacijy

(3.8 pav.). Daugiau nei 30 proc. sudar¢ akies ir jos priklausiniy bei ginekologinés dienos operacijos.
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Chirurginés operacijos

3.8 pav. Dienos operaciju dalis pagal skirtingas lokalizacijas 2012 m.

Saltinis: HI SIC
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3.3 Chirurginés operacijos stacionaruose pagal skirtingas lokalizacijas

2012 m. visy stacionaruose atlikty operacijy skaicius sieké 10 701,9/100 000 gyventojy.
Daugiausiai buvo atlikta ginekologiniy (2545,5/100 000 motery), raumeny ir skeleto sistemos
(1885,4/ 100 000 gyventojy) bei virskinimo sistemos (1675,8/100 000 gyventojy) chirurginiy

operacijy (3.9 pav.).

2500 {775°

2000 - 1885,4
1675,8

. 1500+ 13273

500 1 4089 334,7 3156
|_| 1134 1007 67,9 658
-

100 000 gyv

2 o
< o S
O o > £y QO ©“
S & £ 4 L, g & & & 8 S 5 ¢
NS g § ¥ & S s O o & & ¥ S s £
T 5 F F L 23§ & F 4 s & &
& & & R R © F O 8
& ¢ & S $ < & &
& £ E&ES N
> < ,\éw N
F 9
ol 5
&

Chirurginés operacijos

3.9 pav. Chirurginiy operaciju stacionaruose skaifius pagal skirtingas lokalizacijas 2012 m.
1100 000 motery;

2100 000 vyry
Saltinis: HI SIC

2001-2009 m. spar¢iai kilo skeleto-raumeny sistemos operacijy skaicius, tenkantis 100 000
gyventojy (2001 m. sieké 1059,2 atvejus, o 2009 m. — 1544,5 atvejus) (3.10 pav.). Tuo paciu
laikotarpiu Siek tiek padaugéjo ir ginekologiniy bei virSkinimo sistemos operacijy, taciau pokytis
nebuvo statistiSkai reikSmingas.

2010 m. keitési operacijy klasifikavimas pagal Australijos medicininiy intervencijy
klasifikacija, todé¢l néra ty mety duomeny apie tikslias operacijy apimtis. Dél minétos priezasties

20112012 m. pateikti duomenys negali biiti lyginami su ankstesnio laikotarpio rodikliais.
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3.10 pav. Chirurginiy operacijy stacionaruose skai¢iaus dinamika 2001-2009 ir 2011-2012m.
*- 100 000 motery
Saltinis: HI SIC

3.4 Stacionaro ligoniy (be dienos stacionaro atveju) skaifiaus pokyciai

2001 — 2012 m. stacionaro ligoniy su sanatorijy stacionarinés reabilitacijos ligoniais (toliau —
SSRL), be dienos stacionaro atvejy (toliau — DSA), skaicius padidéjo 12,3 ligonio/1 000 gyv. (3.11
pav.). 2001 — 2006 m. rodiklis svyravo 241,9 — 250,7 stacionaro ligonio 1000 gyventojy ribose, nuo
2007 m. rodiklis tolygiai didéjo. PanasSiai didéjo ir stacionaro ligoniy, be SSRL ir DSA, skaicius.
Laikotarpio pradzioje rodiklis svyravo iki 2006 m. 239,3 — 231,9 stacionaro ligonio 1000 gyventojy
ribose, nuo 2007 m. prad¢jo tolygiai dideéti ir 2012 m. buvo 253,6/1000 gyv.

Stacionaro ligoniy be slaugos ir palaikomojo gydymo ligoniy, SSRL ir DSA, skaicius 2001 m.
buvo 232,3/1000 gyventojy, véliau rodiklis nezymiai svyravo ir2006 m. buvo maziausias -
223,8/1000 gyv., 0 nuo 2007 m. tolygiai didéjo iki 243,1/1000 gyv. (2012 m.).

Aktyvaus gydymo lovy stacionaro ligoniy skaiius kito nedaug — maZiausias apskai¢iuotas

rodiklis 1000 gyv. 2001-2012 m. laikotarpiu buvo 205,4 (2006 m.), didziausias - 221,3 (2012 m.).
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3.11 pav. Stacionaro ligoniy skai¢iaus poky¢iai 2001-2012 m.
Pastaba: 1 — be stacionaro dienos atvejy.
2 — be sanatorijy stacionarinés reabilitacijos ligoniy.
Saltinis: HI SIC

3.5 Hospitalinis sergamumas pagal ligas(be stacionaro dienos atvejy), vidutiné guléjimo

trukmé ir letalumas

Kraujotakos sistemos ligos (100-199), kvépavimo sistemos ligos (J00-J99), navikai (CO0—
D438), virskinimo sistemos ligos (KO0—K93), jungiamojo audinio ir skeleto raumeny sistemos ligos
(M00-M99), traumos, apsinuodijimai ir kiti iSoriniy priezas¢iy padariniai (S00-T98), néStumas,
gimdymas ir pogimdyminis laikotarpis (O00-099), urogenitalinés sistemos ligos (NO0-N99),
psichikos ir elgesio sutrikimai (FOO-F99) — tai ligy klasés, kurios sudaré 80% visy stacionaruose
gydyty bukliy 2012 m. (3.12 pav.).

2012 m. hospitalizuotiems ligoniams i$ kraujotakos sistemos ligy dazniausiai buvo
diagnozuojama iSeminé (koronariné) Sirdies liga (16,1 atv./ 1000 stacionaro ligoniy), i§ kvépavimo
sistemos ligy — pneumonija (7,4/1000), i$ naviky — piktybiniai (16,5/1000) (piktybiniy naviky

grupéje dazniausiai buvo diagnozuojamos limfomos ir leukozés — 1,80 atv./1000 gyv).
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3.12 pav. Hospitalinis sergamumas pagal ligas (be stacionaro dienos atvejy)2012 m. 5
Saltinis: HI SIC

2012 m. tarp suaugusiyjy didziausiag sergamuma stacionare salygojo Sios ligy klaseés:
kraujotakos sistemos ligos (100-199), navikai (CO0-D48), jungiamojo audinio ir skeleto raumeny
sistemos ligos (M00-M99), virskinimo sistemos ligos (K00-K93), néStumas, gimdymas ir
pogimdyminis laikotarpis (O00-099), traumos, apsinuodijimai ir kiti iSoriniy priezas¢iy padariniai
(S00-T98), urogenitalinés (NOO—-N99) ir kvépavimo sistemos ligos (J00—-J99) (3.13 pav.).

2012 m. suaugusieji daugiausiai buvo gydomi stacionare dél kraujotakos sistemos ligy, 18 jy -
iSeminés (koronarinés) Sirdies ligos (19,7 atvejai/1000 suaugusiyjy); naviky, i§ jy — piktybiniy (19,7
atvejai/1000 suaugusiyjy); jungiamojo audinio ir skeleto raumeny sistemos ligy, i§ kuriy

daugiausiai pasitaikydavo artropatijy (8,9 atvejai/1000 suaugusiyjy).
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3.13pav. Suaugusiyjy stacionarinis sergamumas (be stacionaro dienos atvejy) 2012 m.
Saltinis: HI SIC

2012 m. didZiausias vaiky stacionarinis sergamumas buvo dél kvépavimo sistemos ligy, i8 jy
— dél tmiy virSutiniy kvépavimo taky infekcijy ir gripo (21,9 atvejai/1000 vaiky); kai kuriy
infekciniy ir parazitiniy ligy, i8 jy —zarnyno infekcijy (iSskyrus diaréja) (20 atv./1000 vaiky); tam
tikry perinatalinio periodo ligy, 1§ kuriy daZniausiai registruojami buvo sutrikimai dél trumpo

néstumo ir Mazos naujagimio kiino masés (2,1 atv./1000 vaiky) (3.14 pav.).
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3.14 pav. Vaiky (0 — 17 m.) stacionarinis sergamumas (be stacionaro dienos atvejy)2012 m.
Saltinis: HI SIC

2001-2012 m. bendras hospitalinis sergamumas kraujotakos sistemos ligomis (100-199) augo

ir 2012 m. pasiecké 56,4 atvejy/1000 gyventojy. (3.15 pav.). Hospitalinis sergamumas kvépavimo
59



sistemos ligomis (JO0-J99) sulig metais taip pat kilo, o serganciyjy navikais (C00—D48) sergamumo
rodikliai kito mazai ir 2001 — 2010 m. isliko panasts (3.15 pav.). Vertinant pateiktus hospitalinio
sergamumo rodiklius biitina atsizvelgti | tai, kad vidutinis Lietuvos gyventojy skaicius tolygiai maz¢ja,

o tai, savo ruoztu, gali turéti jtakos apskaiciuotiems rodikliams.
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3.15 pav. Hospitalinio sergamumo dinamika pagal ligas 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

2012 m. stacionaruose gydyty nuo psichikos ir elgesio sutrikimy (FOO-F99)ligoniy vidutiné
guléjimo trukmé buvo ilgiausia — 21 diena, nuo ausies ir speninés ataugos ligy (H60—H95) — maziausia,
2,4 dienos (3.16 pav.). Ligoniy, kurie buvo gydyti stacionaruose nuo kraujotakos sistemos ligy (100—
199) bei kai kuriy infekciniy ir parazitiniy ligy (A00-B99), vidutiné gul¢jimo trukmé buvo 13,3 ir 13
dieny, atitinkamai. Vertinant kai kuriy infekciniy ir parazitiniy ligy viduting guléjimo trukme reikia
atsizvelgti, kad i ligy klasg¢ yra jtraukta ir tuberkuliozé, kurios vidutiné gul¢jimo trukmé daznai yra

ilgesné uz kity infekciniy ar parazitiniy ligy.
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3.16 pav. Hospitalizuoty ligoniy vidutiné guléjimo trukmeé (be stacionaro dienos atvejy) pagal ligas
2012 m.

Saltinis: HI SIC

Vertinant stacionarinj letalumg, 2012 m. stacionaruose gydyti ligoniaidazniausiai miré¢ nuo
naviky (C00-D48) (3.17 pav.), i§ jy —nhuo plauciy ir bronchy piktybiniy naviky (163,8 atvejai/1000
stacionaro ligoniy); Kraujotakos sistemos ligy (I00-199), i§ jy — nuo Gmiy iSeminés Sirdies ligos

formy (590,9/1000 ligoniy) beivirskinimo sistemos ligy (K00-K93), 1§ kuriy dazniausiai
pasitaikydavo alkoholinés kepeny ligos (215,2/1000 ligoniy).
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3.17 pav. Hospitalizuoty ligoniy letalumas (be stacionaro dienos atvejy) pagal ligas 2012 m.
Saltinis: HI SIC

2001-2012 m. didéjo stacionare gulin¢iy ligoniy letalumas nuo naviky (C00-D48),
kraujotakos sistemos ligy (I00—-199) bei virskinimo sistemos ligy (K00-K93) (3.18 pav.).
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3.18 pav. Hospitalizuoty ligoniy letalumo dinamika pagal ligas 2001 — 2012 m.

3.6 Lovos funkcionavimas stacionaruose

Saltinis: HI SIC

Lietuvoje lovos funkcionavimo rodikliai 2001 — 2012 m. laikotarpiu kito nuo 275,7 (2003 m.)
iki 295,6 dienos per metus (2005 m.), be slaugos lovy — nuo 272,7 (2003 m.) iki 290,5 (2005 m.),
aktyvaus gydymo lovy — nuo 265,7 (2003 m.) iki 286,8 (2005 m.)(3.19 pav.).

0

300 1

220

270 1

2304
Tz
4,7 i
741
- 27340 et 3:"- 29
ms " TLIMA gga M
- —
= .
2673 %69 2.0
2657 2655 -8 4
2841
229

Rod ik
& Smndrms 2956
—B— [Bezbugas bvy
Akbyvaus gydyma bvaz

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Metai

3.19 pav. Lovos funkcionavimo poky¢iai jvairaus profilio ligoninése2001-2012 m.
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Lovy funkcionavimo rodiklis nagrin¢jamu laikotarpiu didéjo privaciose ligoninése;
2001 — 2012 m.rodiklis padidéjo 1,9 karto, vidutiniskai po 11,16 dienos kasmet. Tuo tarpu bendro ir

specializuoto pobiidzio ligoniniy lovy funkcionavimo rodikliai kito mazai (3.20 pav.).
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3.20 pav. Lovos funkcionavimo poky¢iai skirtingo pobiuidzio ligoninése 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Vertinant lovy funkcionavimo rodiklius pagal lovy grupes matyti, kad 2001 — 2012 m.
stacionaruose slaugos lovy funkcionavimo rodiklis padidéjo 1,13 karto (38,5 dienos) (3.21pav.).
Tuo paciu laikotarpiu stacionaruose oftalmologijos lovy funkcionavimo rodiklissumazgjol1,3 karto
(64,4 dienos), o ortopedijos — traumatologijos lovy funkcionavimo rodiklis sumazéjo 40,5 dienos
per metus (3.22 pav.).Vidaus ligy, vaiky ligy, akuserijos, otorinolaringologijos lovy funkcionavimo

rodikliai tiriamuoju laikotarpiu kito nedaug.

63



150 - PodiEat

—— Wdmuzligy kevas i3 3 L3
—B— Vaky gy lovos ,-/‘ ~ 3345 "Ax\ _."J‘
Chinungios by .ﬁijﬂ - T Za  3mz OO
—it - Slmugos lovas — &

325 ma.- e

{" 3145
134

-
3050
IE2 & 3]2.1/
s -

= 300 =20
=
=
Iﬂ
& — p . T8l
s
175 710
: ; e . 2aE
2520
2583 69, mRE 2577 223
- e 233~ nig
~ 2433 i FEET TR 2409
250 - e — -m “pa5E 3E(S
2435 e H20 - e d
[ ]
]

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 200% 2010 2011 2012
Metai

3.21 pav. Lovos funkcionavimo poky¢iai pagal skirtingas lovy grupes 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC
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3.22 pav. Lovos funkcionavimo pokyciai pagal skirtingas lovy grupes 2001-2012 m.

Saltinis: HI SIC

3.7 Vidutiné guléjimo trukmé stacionaruose

Per 2001-2012 m. jvairaus profilio Salies ligoninése vidutin¢ guléjimo trukmé mazéjo
(3.23 pav.). Labiausiai sutrumpéjo vidutinis guléjimo laikas stacionaruose be slaugos lovy bei

stacionaruose su aktyvaus gydymo lovomis — 2,6 ir 2,2 dienos, atitinkamai.
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3.23 pav. Vidutinio guléjimo laiko pokyciai jvairaus profilio ligoninése 2001-2012 m.

Saltinis: HI SIC

20012012 m. vidutiné gul¢jimo trukmé mazéjo daugelyje skirtingy tipy ligoninése, iSskyrus

slaugos ir palaikomojo gydymo ligonines (3.24 pav.).

Per nagrinéjama laikotarpj vidutiné guléjimo trukmé 16,6 dienos padid¢jo slaugos ir

palaikomojo gydymo ligoninése.
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3.24 pav. Vidutinés guléjimo trukmeés dinamika jvairaus tipo ligoninése 2001-2012 m.

Saltinis: HI SIC

Stacionaruose vidutiné guléjimo trukmé skirtingose lovy grupése mazgjo, iSskyrus slaugos ir

tuberkuliozés lovy grupes (3.25-3.28 pav.). Vidutiné guléjimo trukmé daugiausiai (9,6 dienos),
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sumazéjo psichiatrijos lovy grupéje. Minétas rodiklis taip pat sumazéjo reabilitacijos (6,8 dienos),
oftalmologijos (3,8 dienos) ir chirurgijos (3 dienomis) lovy grupése.

2001-2012 m. maziausiai, 1,5 dienos, vidutin¢ guléjimo trukmé sumazéjo vidaus ligy,
akuserijos, otorinolaringologijos lovy grupéje.

Tuberkuliozés lovy grupéje vidutiné gulé¢jimo trukmé, per nagriné¢jama laikotarpi padidéjo
16,2 dienos. Nuo 2001 m. iki 2011 m. rodiklis tolygiai didéjo nuo 54,4 iki 76,7 dienos, taciau 2012
m. veél sumazejo iki 70,6 dienos.

Slaugos lovy grupéje vidutiné guléjimo trukmé 2001-2005 m. didéjo, nuo 2006 m. iKi
2010 m. kito nuo 47,6 iki46,6 dienos ir véliau pradéjo didéti: 2012 m. buvo didziausias rodiklis —

52,7 dienos. Per nagrinéjama laikotarpj slaugos lovos vidutiné guléjimo trukmé padidéjo 12 dieny.
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3.25 pav. Vidutinés guléjimo trukmés dinamika skirtingose lovy grupése 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC
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3.26 pav. Vidutinés guléjimo trukmés dinamika skirtingose lovy grupése 2001-2012 m.
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Saltinis: HI SIC

3.27 pav. Vidutinés guléjimo trukmés dinamika skirtingose lovy grupése 2001-2012 m.
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3.28 pav. Vidutinés guléjimo trukmés dinamika skirtingose lovy grupése 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

3.8 Lovy apyvarta stacionaruose

Ivairaus profilio ligoninése lovy apyvarta per 2001-2012 m. augo (3.29 pav.). Daugiausiai
did¢jo aktyvaus gydymo lovy apyvarta nuo 33,7 (2001 m.) iki 45,5 ligonio per metus (2012 m.).

Stacionaro be slaugos lovy apyvarta per 12 mety padid¢jo 8,4 ligonio per metus, su slaugos

lovomis — 5,1.
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3.29 pav. Lovy apyvartos poky¢iai jvairaus profilio ligoninése 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Lietuvoje lovy apyvarta jvairaus tipo ligoninése per 2001-2012 m. augo, iSskyrus slaugos ir

palaikomojo gydymo ligonines. Labiausiai did¢jo privaciy ligoniniy lovy apyvarta — nuo 16,4

68



(2001 m.) iki 53,7 (2012 m.) ligonio per metus (3.30 pav.). Didziausia lovos apyvarta privaciose
ligoninése uzfiksuota 2008 m. — 100,2 ligonio per metus.

Bendrojo pobudzio, specializuotose ir reabilitacijos ligoninése lovy apyvarta didéjo nezymiai,

atitinkamai nuo 32,9 (2001 m.) iki 38,5 (2012 m.) ligonio per metus, nuo 11,4 iki 13,3 ir nuo
11,8 iki 14,5.

Slaugos ir palaikomojo gydymo ligoninése lovy apyvarta per aprasomaji laikotarpi mazéjo
nuo 7,2 iki 5,7 ligonio per metus.
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3.30 pav. Lovy apyvartos dinamika jvairaus tipo ligoninése 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

20012012 m. stacionaruose lovy apyvarta daugiausiai didéjo oftalmologijos, infekciniy ligy,
akuSerijos ir chirurgijos lovy grupése (3.31, 3.32 ir 3.33 pav.). Per 12 mety oftalmologijos lovy

apyvarta padidéjo 51,6 infekciniy ligy — 20, akuSerijos — 17,3 ir chirurgijos — 15,5 ligonio per
metus.

Nagrin¢jamu laikotarpiu tuberkuliozés lovy apyvarta mazéjo, taciau nezymiai: nuo 5,4
(2001 m.) iki 4,1 ligonio per metus (2012 m.) (3.34 pav.).

Stacionaruose odontologijos ir slaugos lovy apyvartos pokyc¢iai buvo statistiskai nereikSmingi.
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3.31 pav. Lovy apyvartos dinamika skirtingose lovy grupése 2001-2012 m.
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3.32 pav. Lovy apyvartos dinamika skirtingose lovy grupése 2001-2012 m.
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3.33 pav. Lovy apyvartos dinamika skirtingose lovy grupése 2001-2012 m.
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3.34 pav. Lovy apyvartos dinamika skirtingose lovy grupése 2001-2012 m.

3.9 Letalumas stacionaruose

iki 1,88 proc.
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Saltinis: HI SIC

Saltinis: HI SIC

2001-2012 m. salyje stacionaro letalumas did¢jo, tik 2008-2009 m. rodiklis Siek tiek krito
(3.35 pav.). Natiiralu, kad didziausias letalumas fiksuojamas stacionaruose su slaugos lovomis, nes
ten dazniausiai hospitalizuojami sunkios biiklés pacientai arba ligoniai, gaunantys paliatyvy
gydymg. 2001 m. jis sudaré 1,85 proc., 2012 m. — 2,52 proc. Stacionaruose be slaugos lovy

letalumas per 2001-2012 m. laikotarpj padidéjo nuo 1,42 iki 1,78 proc., su aktyvaus gydymo
lovomis — nuo 1,47
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3.35 pav. Letalumo poky¢iai jvairaus profilio ligoninése 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

2001-2012 m. letalumas daugiausiai didéjo bendro pobudzio ligoninése (3.36 pav.). Nuo
2001 m. iki 2008 m. rodiklis tolygiai didé¢jo nuo 1,56 iki 2,26 proc., 2009 m. mazgjo ir pastaruosius
trejus metus rodiklis isliko nepakites — 2,23 proc.

Per 12 m. specializuoty ligoniniy letalumas did¢jo nuo 1,05 (2001 m.) iki 1,79 proc.
(2012 m.).
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3.36 pav. Letalumo poky¢iai jvairaus tipo ligoninése 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

2001-2012 m. didziausias ligoniy letalumas buvo registruotas tarp slaugos lovose gulin¢iy

pacienty (3.37 pav.). Per 2001-2012 m. stacionaruose 1,9 karto pakilo onkologijos ir 1,7 karto
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pakilo tuberkuliozés lovy ligoniy letalumas (3.37 pav.).Chirurgijos lovy ligoniy letalumas sumazéjo
1,3 karto: nagrinéjamo laikotarpio pradzioje buvo 0,84 proc., 2012 m. — 0,64 proc.
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3.37 pav. Stacionaro ligoniy letalumo poky¢iai skirtingose lovy grupése 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

20012012 m. kity lovy grupiy ligoniy mirS§tamumas nebuvo aukStas— ortopedijos lovy
ligoniy rodiklis svyravo nuo 0,20 proc. (2005 m.) iki 0,28 proc. (2008 m.); psichiatrijos — 0,38 proc.
(2004 m.) — 0,48 proc. (2009 m.); infekciniy ligy — 0,09 proc. (2005 m.) — 0,23 proc. (2001 m.);
reabilitacijos — 0,10 proc. (2012 m.) — 0,26 proc. (2002 m.). Nagrinéjamu laikotarpiu stacionaruose
oftalmologijos, odontologijos, ginekologijos, otorinolaringologijos bei akuSerijos lovy grupés
pasizyméjo itin mazu ligoniy letalumu, kuris buvo artimas nuliui.

Bendras pooperacinis letalumas 2001 — 2012 m. didéjo (3.38 pav.). 2001-2006 m. rodiklis
didéjo nuo 0,62 iki 1,5 proc., véliau rodiklis mazéjo iki 1,3 proc. 2009 metais. Nuo 2011 m. rodiklis
did¢jo ir 2012 m. buvo didziausias — 1,85 proc.

2010 m. duomeny néra, kadangi keitési operacijy klasifikavimas pagal Australijos

medicininiy intervencijy klasifikacija.
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3.38 pav. Bendras pooperacinis letalumas 2001-2009 ir 2011-2012 m.
Saltinis: HI SIC

3.10 Autopsijuy apimtys

Per nagrinéjama laikotarpj Salyje autopsijy apimtys sumazéjo 1,59 karto (3.39 pav.). 2001 m.
buvo atlikta 29,6 proc. visy mirusiyjy autopsijy, véliau rodiklis mazéjo, poto didéjo ir
2005-2006 m. buvo didziausias rodiklis — 30,9 proc., nuo 2007 m. tolygiai mazéjo ir 2012 m.
rodiklis buvo maziausias — 18,6 proc.

2001-2012 m. mirusiyjy stacionare autopsijy apimtys sumazéjo 2,7 karto. 2001 m. rodiklis
buvo didZiausias — 20,6 proc., kuris tolygiai mazéjo ir pasieké maziausig rodiklj, 6,1 proc. —

2009 m. 2010 m. rodiklis padidéjo, po to mazéjo iki 7,6 proc. 2012 m.
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3.39 pav. Autopsijy apim¢iy pokyciai 2001-2012 m.

3.11Stacionaro ligoniy iStyrimo apimtys

Saltinis: HI SIC

2001-2012 m. Salyje funkcinés diagnostikos procediiry skai¢ius, mazéjo (3.40 pav.).

Nagrinéjamo laikotarpio pradZioje l-am stacionaro ligoniui teko 1,1 funkcinés diagnostikos

procediiros, tuo tarpu nagrinéjamo laikotarpio pabaigoje — 0,8 minétos procediiros.

Laboratoriniy ir rentgenologiniy tyrimy skai¢iaus, tenkancio 1-am stacionaro ligoniui,

svyravimai 2001-2012 m. laikotarpiubuvo statistiskai nereikSmingi.
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3.40. pav. Stacionaro ligoniy iStyrimo apimtys 2001-2012 m.
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4. NESCIUJU IR GIMDYVIU PRIEZIURA

Parengé U. Augustinaite

Lietuvoje, kaip ir likusioje Europoje, perinatalinis periodas, apimantis néStuma, kudikyste ir
laikotarpj po gimdymo, kelia didelj sveikatos sistemos specialisty susiriipinimg. Sveikas néStumas
bei sveika kiidikysté yra kiekvienos ekonomiskai iSsivysciusios Salies siekiamybé, nes tik sveika
gyvenimo pradzia suteikia ilgalaike naudg ir apsaugo nuo mirties ir nejgalumo kudikystéje bei
sumazina rizikg suaugus susirgti tokiomis létinémis ligomis, kaip cukrinis diabetas ar hipertenzija
[10].

Siame skyriuje pateikiama statistin¢ informacija apie gimstamuma, neonatalinj kidikiy
mirtingumag, negyvagimius. Apzvelgta ir iSnagrinéta pastaryjy mety aborty struktiira bei jos
poky¢iai.

Sveikatos priezitros istekliy poskyryje (4.6) pateikiami duomenys apie akuserijos lovy
skaiiy ir jo kitimg. Negyvagimiy ir 1000-Ciui vaisingo amziaus motery dirbtiniy aborty rodikliai

lyginami tarp bendro Salies rodiklio bei miesto ir kaimo.

4.1 Gimusiyjy skaicius

Per pastaruosius dvylika mety Lietuvoje gimé 364 712 kadikiai. Gimstamumo kreivé nuo
2001 m. iki 2012 m. yra tolygiai didéjanti (4.1 pav.). Nuo 2002 m. (8,6/1000 gyv.) iki 2009 m.
gimusiyjy skaicius 1000-Ciui gyventojy statistiSkai reikSmingai padidéjo iki 10,2/1000 gyventojy.
Nuo 2010 m. gimusiyjy skaic¢ius 1000-Ciui gyventojy iSlieka stabilus. 2012 m. rodiklis buvo
10,2/1000 gyv. Nors gimstamumas pastaraisiais metais Siek tiek didéja, tac¢iau dél didelio gyventojy

mirtingumo, nattiralusis gyventojy prieaugis iSlieka neigiamas.
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4.1 pav. Gimusiyjy skaicius 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Galima daryti prielaida, joggimstamumo pokyc¢iams jtakos galéjo turéti Lietuvos Respublikos
socialinio draudimo jstatymo pakeitimai, susije su motinystés pasalpy dydziu. Nuo 2008 m. sausio
1 d. motinystés pasalpos pirmaisiais vaiko auginimo metais buvo padidintos iki 100 proc.
kompensuojamo uzdarbio, nuo 2010 m. liepos 1d.—- 90 proc. kompensuojamo uzdarbio, o nuo

2011 m. liepos 1 d. — sumazintos iki 75 proc. ir pakeistos kai kurios esminés nuostatos.

4.2 Kudikiy mirtingumas

Kudikiy mirtingumas, kuomet jie mirsta nesulauke vieneriy mety, atspindi Salies ekonomines
ir socialines salygas bei parodo sveikatos prieZiiiros sistemos veiksminguma. Misy Salyje mirusiy
kudikiy skaiCius, tenkantis 1000 gimusiyjy, nuo 2001 m. (7,9/1000 gimusiyjy) iki 2012 m.
sumazéjo dvigubai  (3,9/1000 gimusiyjy) (4.2 pav.).Paskutiniais turimai duomenimis
(2010 m.) Europos Sajungoje kudikiy mirtingumas sieké 4,04/1000 gimusiyjy.

Lietuvoje 2012 m. miré 118 kadikiy iki 1 m. amziaus. Daugiau nei pusé (62,7 proc.) visy
mirusiy kudikiy sudaré mire¢ neonataliniu (0-27 dieny amziaus) periodu. 2011 m. neonataliniu
periodu miré 62,5 proc. (90) kiadikiy. 1000 gyvy gimusiyjy 2012 m. teko 2,6 mire tokio amZiaus
kudikiai (2011 m. - 3,1) (4.3 pav.).
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4.2 pav. 1000 gimusiyjy tenka mirusiy kadikiy 2001-2012 m.
Saltinis: Lietuvos statistikos departamentas

Islandijoje, Norvegijoje, Sveicarijoje ir Europos Sajungos Salyse (iSskyrus Bulgarija),
jgyvendinamas “EURO-PERISTAT* (angl. European Perinatal Health) projektas, kuriuo siekiama
sveikatos prieziliros specialistams, sveikatos politika formuojantiems asmenims, pateikti
palyginamus duomenis apie néi¢iyjy ir kiidikiy sveikata Europoje. Siuo projekto tikslas sukurti
kokybisky rutiniskai renkamy duomeny sistema, uztikrinti pilng geografinj duomeny pateikima,
atsizvelgti | tiksliniy grupiy poreikius ir prisidéti prie motinos ir kidikio sveikatos prieziliros
gerinimo. Projekto 2010 m. ataskaitoje, kurioje analizuojami perinatalinio periodo rodikliai nuo
2004 m. ikt 2010 m., nurodoma, kad vaisiaus, naujagimiy ir kiidikiy mirtingumas Salyse
vidutiniS$kai sumazgjo 19 proc. (svyravo nuo O proc. iki 38 proc.). DidZiausias mirtingumo
sumaz¢jimas analizuotu laikotarpiu nustatytas Baltijos Salyse.

Lietuvoje neonatalinis mirtingumas yra 1,8 karto didesnis nei poneonatalinis mirtingumas
(4.3 pav.). Neonatalinis mirtingumo rodiklis nuo 2001 m. iki 2012 m. statistiSkai reikSmingai
mazéjo. 2001 m. 1000 gyvy gimusiyjy teko 4,2 tokio amziaus (0-27 d.) mir¢ naujagimiai. Rodiklis
2005 m. buvo didziausias per analizuojamg laikotarpi (5,0/1000 gyvy gimusiyjy). 2012 m. rodiklis
buvo 2,6/1000 gyvy gimusiyjy. Poneonatalinis mirtingumo rodiklis, kuris apima mirtis nuo 28
gyvenimo dienos iki vieneriy mety amziaus, nuo 2001 m. (3,8/1000-Ciui gyvy gimusiyjy) iki
2012 m. sumazéjo 2,5 karto (1,5/1000-¢iui gyvy gimusiyjy). 2012 m. Lietuvoje miré 44 tokio

amziaus kadikiai.
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4.3 pav. Neonatalinis ir poneonatalinis mirtingumas 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Perinatalinis mirtingumo periodas, leidziantis jvertinti ankstyvos diagnostikos kokybe, apima
laikotarpj nuo 22-o0s pilnos intrauterinio vaisiaus gyvenimo savaités ir baigiasi 7-tg pilng gyvenimo
diena po gimimo. Sis rodiklis nuo 2001 m. (8,2/1000 gimusiyjy) iki 2012 m. (5,3/1000 gimusiyjy)
sumaz¢jo 1,5 karto. 2012 m. negyvagimiy ir naujagimiy, mirusiy 0-7 pary amziaus, skai¢ius buvo
162 naujagimiai. Perinatalinio mirtingumo struktiiroje daZniausia perinataliniy mirciy prieZastis
buvo vaisiaus hipoksija (37,0 proc.). Sumazéjo miriy dél vaisiaus asfiksijos gimdymo metu
(26,1 proc.), taciau padaugejo del jgimty formavimosi ydy (18,0 proc.). Analizuojant neonatalinj
mirtingumg iSsamiau, skiriami du neonatalinio mirtingumo periodai: ankstyvasis ir velyvasis.
Ankstyvojo neonatalinio mirtingumo rodiklis nuo 2001 m. (2,9) iki 2012 m. statistiSkai reik§mingai
mazéjo ir 2012 m. 1000-Ciui gimusiyjy teko 1,5 mire (45 naujagimiai) tokio amziaus (0-6 d.)
kudikiai (4.4 pav.). 2011 m. ankstyvasis neonatalinis mirtingumas buvo 2,1/1000 gyvy gimusiyjy.
Vélyvojo neonatalinio mirtingumo metu, kuris apima mirtis laikotarpiu nuo 7 iki 28 pilnos
gyvenimo dienos, 2012 m. miré¢ 29 kiidikiai. Rodiklis nuo 2001 m. (1,3/1000 gyvy gimusiyjy) iKi
2012 m. sumazéjo iki 1,0/1000 gyvy gimusiyjy.
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4.4 pav. Ankstyvasis neonatalinis mirtingumas bei vélyvasis neonatalinis mirtingumas 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Negyvagimiy skaicius mieste 2012 m. buvo 4,7/1000 gimusiyjy, t.y. 1,2 karto mazesnis uz
bendrg $alies rodiklj (3,8/1000 gimusiyjy) ir 1,5 karto didesnis uz kaimo gyventojomsgimusiy
negyvy skai¢iy (2,6/1000 gimusiyjy) (4.5 pav.). Nuo 2001 m. 1000-¢iui gimusiyjy tenkantis mirusiy
kudikiy rodiklis 1iki 2012 m. mieste sumaZzéjol,5 karto — nuo 7,2/1000 gimusiyjy (2001 m.) iki
4,7/1000 gimusiyjy (2012 m.). Kaime negyvy gimusiy skai¢ius nuo 2001 m. (3,1/1000 gimusiyjy)
iki 2012 m. (2,6/1000 gimusiyjy) sumazejo 1,19 karto. Bendras Salies gimusiy negyvy rodiklis
1000-¢iui gimusiyjy sumazejo nuo 5,4/1000 gimusiyjy (2001 m.) iki 3,8/1000 gimusiyjy (2012 m.).
Laikotarpyje nuo 2001 m. iki 2012 m. negyvagimiy skai¢ius mieste buvo vidutini§kai 2,5 karto
didesnis negu kaime. Tokj negyvagimiy rodiklio pasiskirstyma gali lemti tai, kad miesto gimdyviy
yra vidutiniSkai 1,9 karto daugiau negu kaimo gimdyviy.
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4.5 pav. Negyvagimiy skaiius pagal gyvenamaja vieta2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Neisnesioti kudikiai, gim¢ 22-36 néStumo savaite turi didesn¢ rizika susisirgti ar turéti
augimo ir vystymosi sutrikimy nei tie kudikiai, kurie gimé laiku. Jiems suaugus, didéja rizika
susirgti létinémis ligomis, todél kiekviena valstybé turi biiti suinteresuota ir formuoti sveikatos
politika taip, kad nei$neSioty naujagimiy skaicius kiekvienais metais vis mazéty[10]. Musy Salyje
nei$nesioty naujagimiy skaiCius, tenkantis 1000 gyvy gimusiy 2001-2012 m. laikotarpyje kito
nezymiai
(4.6 pav). 2001 m. 1000 gyvy gimusiyjy teko 50,0 neiSneSioty naujagimiy, 2012 m. — 57
naujagimiai. Nuo 2001 m. (50/1000 gyvy gim.) iki 2007 m. (45,0/1000 gyvy gim.) rodiklis mazéjo,
0 nuo 2007 m. iki 2012 m. —didéjo.
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4.3 Abortai

4.6 pav. NeiSneSioty naujagimiy skaic¢ius 2001-2012 metais

Saltinis: H1 SIC

Per pastaruosius metus stebimas statistiSkai reikSmingas dirbtiniy aborty skaiCiaus

sumazéjimas 1000-¢iui vaisingo amziaus motery tiek mieste, tiek kaime (4.7 pav.). 1000-¢iui

vaisingo amziaus motery dirbtiniy aborty skaic¢ius mieste nuo 2001 m. (11,2/1000 vaisingo amziaus

motery) sumazejo iki 6,9/1000 vaisingo amziaus motery(2012 m.). Kaime gyvenanciy motery

dirbtiniy aborty rodiklis nuo 2001 m. (11,6/1000 vaisingo amziaus motery) iki 2012 m. (5,7/1000

vaisingo amziaus motery) sumazgjo 2 kartus.
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4.7pav. Dirbtiniy aborty skaicius pagal gyvenamajg vieta 2001-2012 m.
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Nuo 2001 m. (438,6/1000 gyvy gim.) iki 2012 m. (198,1/1000 gyvy gim.) statistiSkai
reik§mingai mazéjo 1000 gyvy gimusiy tenkantis dirbtiniy aborty skaicius (4.8 pav.). Rodiklis per
pastaruosius dvylika mety sumazéjo 2,2 karto. Aborty skai¢ius, tenkantis 1000 gyvy gimusiy, nuo
2001 m. (657,8/1000 gyvy gim.) iki 2012 m. (338,6/1000 gyvy gim.) sumazéjo 1,9 karto.
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4.8 pav. Aborty ir dirbtiniy aborty skai¢ius 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Nagrin¢jant abortus pagal priezastis, dazniausia priezastis nutraukti néStumg yra moters
apsisprendimas. Nuo 2001 m. iki 2012 m. aborty moters sprendimu dalis tarp visy aborty mazéjo
nuo 66,24 proc. iki 56,07 proc. 2012 m. savaiminiai persileidimai, sudarantys vidutiniskai
ketvirtadalj visy aborty, nuo 2001 m. (24,66 proc.) iki 2012 m. (24,87 proc.) pakito nezymiai.
2001 m. abortai dél medicininiy indikacijy sieké 0,43 proc., tuo tarpu 2012 m. — 2,43 proc.,
negimdiniy néStumy procentas nuo 2004 m. (3,92 proc.) didéjo — 2012 m. sieké 5,06 proc.
Susiriipinimg kelia kiekvienais metais didéjantis aborty skaicius dél ,kity priezasciy®, kurios yra
nejvardinamos. 2001 m. kitos priezastys sudaré 4,02 proc. visy aborty priezas¢iy, o 2012 m. kitos
priezastys buvo treCioje vietoje pagal aborty skaiCiy (4.1 lentel¢). Kity aborty priezasciy dalies

did¢jima aborty struktiroje galima biity paaisSkinti medicininiy dokumenty pildymo kokybe.
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4.1 lentelé. Aborty struktiira pagal prieZastis 5
Saltinis: HI SIC

Metai 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Aborty prieZastys

Moters 66,24 65,38 64,05 62,89 6216 6294 64,47 6245 61,70 5890 57,74 56,07
sprendimu

Savaiminiai 2466 2546 26,79 28,09 28,13 26,80 23,26 2394 24,19 26,27 26,53 24,87
persileidimai

Medicininés 043 0,70 044 048 051 0,73 0,95 1,10 1,04 140 155 243
indikacios

Negimdiniai 402 437 453 392 407 421 433 438 4,74 468 478 5,06
néstumai

Kitos 465 408 4,18 461 513 532 6,98 8,13 833 875 9,40 11,56
priezastys

[ Moters sprendimu

@ Savaiminiai persileidimai
[ Kitos prieZastys

[ Negimdiniai néstumai
[ Medicininés indikacijos

4.9 pav. Aborty struktiira pagal prieZastis (proc.) 2012 m.
Saltinis: HI SIC

4.4 Gimdyvés

Analizuojant gimdyviy amziy, Lietuvoje nuo 2001 m. gimdo vis vyresnés moterys
(4.10 pav.). Motery amziaus vidurkis 2012 m. sieké 29,0 m., 0 2001 m. gimdyviy amziaus vidurkis
buvo 26,8 m. Dazniausiai gimdé 20-34 m. amziaus moterys (81,0 proc.). Jaunesniy negu 19 mety
gimdyviy buvo 4,7 proc. Nuo 2001 m. (11,3 proc.) iki 2012 m. (14,3 proc.) 1,27 karto padaugéjo
gimdyviy, kurios gimdé bidamos vyresnés negu 35 metai (4.11 pav.).
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4.10 pav. Vidutinis gimdanéiy motery amzius 2001-2012 m.
Saltinis: Lietuvos statistikos departamentas
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4.11 pav. GimdZiusiy motery amzZius pagal amzZiaus grupes 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Remiantis gimimy medicininiais duomenimis, 2001 m. daugiausiai gimdziusiy motery turéjo
vidurinj iSsilavinimg (399,9/1000 gimdyviy) (4.12 pav.). Per dvylikg mety situacija pasikeité¢ —
2012 m. daugiausiai gimdyviy turéjo aukstajj iSsilavinimg (452,2/1000 gimdyviy). Pradinj
i§silavinimg turin¢iy gimdyviy dalis i8lieka pati maZiausia visoje gimdyviy iSsilavinimo struktiiroje.
Nuo 2001 m. (30,1/1000 gimdyviy) iki 2012 m. (21,3/1000 gimdyviy) pradin;j i$silavinimg turin¢iy
gimdyviy dalis sumazéjo 1,41 karto. Pagrindinj i$silavinimg turin¢iy gimdyviy dalis nuo 2001 m.
(190,9/1000 gimdyviy) iki 2012 m. (94,6/1000 gimdyviy) sumazéjo 2 kartus. Vidurinj i$silavinimg
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turin¢iy gimdyviy (399,9/1000 gimdyviy) 2012 m. buvo 1,43 karto maziau nei aukstajj iSsilavinima

turinciy.
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4.12 pav. Gimdyviy iSsilavinimas 2001-2012 m.

Saltinis: HI SIC

Analizuojamu laikotarpiu Lietuvoje daugiausiai gimdé istekéjusios moterys. 2012 m.

74,6 proc. gimdyviy buvo istekéjusios, 19,6 proc. gimdyviy — neteké&jusiy, iSsiskyrusiy —1,9 proc., o

santuokos nejregistravusiy — 3,9 proc. (4.13 pav). Santuokos nejregistravusiy gimdyviy dalis per
2001-2012 m. laikotarpj nesikeité: 2001 m. — 3,88 proc. gimdyviy, o 2012 m. - 3,9 proc. gimdyviy

nebuvo jregistravusios santuokos.

19,6%

3,9%

1,9%

74,6%

B I8tekéjusi

[ Neistekéjusi

[ Nejregistruota santuoka
[ 1ssiskyrusi

4.13 pav. Gimdziusiy motery Seiminé padétis 2012 m.
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Analizuojant gimimy medicininius duomenis, nuo 2001 m. iki 2011 m. pastebima, jog
néstumo metu moterys dazniausiai sirgo mazakraujyste bei lytiniy organy ligomis (4.14 pav.).
2001 m. 250,2/1000 gimdyviy sirgo mazakraujyste, o iki 2011 m. $is rodiklis sumazéjo 1,7 karto —
149,0/1000 gimdyviy.

Lytiniy organy ligomis serganciy motery skaic¢ius 2001-2012 m. laikotarpyje statistiSkai
reik§mingai mazéjo. Lytiniy organy ligomis 2001 m. néStumo metu sirgo 195,7/1000 gimusiy, 0
2012 m. — 128,7/1000 gimusiy. Kvépavimo sistemos organy ligos uzima trecig vieta nésciyjy ligy
struktiiroje néStumo metu. Jy rodiklis kito nuo 85,4/1000 gimusiy (2001 m.) iki 50,1/1000 gimusiy
(2012 m.). Nuo 2001 m. (3,8/1000 gimusiy) iki 2012 m. (18,5/1000 gimusiy) statistiSkai
reikSmingai didéja rodiklis gimdyviy, kurioms néStumo laikotarpiu nustatomas gestacinis (nésciyjy)
diabetas.Serganciy inksty ir §lapimo taky (2001 m. — 53,9/1000 gimusiy; 2012 m. — 42,8/1000
gimusiy) bei Sirdies ir kraujagysliy ligomis (2001 m. — 25,3/1000 gimusiy; 2012 m. — 13,7/1000

gimdyviy) dalis analizuojamu laikotarpiu kito nezymiai.
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4.14 pav. Nésciyju liguy dinamika per néstuma2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Neésciyjy ir gimdyviy mirtingumas dél priezasCiy susijusiy su néStumu ir gimdymu
2001-2012 m. laikotarpiu kito neZymiai. 2001 m. néS¢iyjy ir gimdyviy mir¢iy rodiklis buvo
12,8/100 000 gyvy gim. (4 mirtys). 2002 m. buvo registruotos 6nésciyjy ir gimdyviy mirtys
(20,3/100 000 gyvy gim.). 2012 m. rodiklis buvo 3,3/100 000 gyvy gim. (1 mirtis).
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Cezario pjuviy operacijy skaic¢ius 2001-2012 m. laikotarpiu nuolat didéjo ir ateityje gali
pasiekti Europos Sajungos vidurkj, kuris 2011 m. PSO duomenimis buvo 268,4/1000 gyvy
gimusiyjy. Lictuvoje nuo 2001 m. (137,3/1000 gyvy gimusiyjy) iki 2012 m. (259,4/1000 gyvy
gimusiyjy) tokio tipo operacijy skai¢ius padidéjo 1,8 karto (4.15 pav.).

275

259,4

250 4

2254

200

1000 gyvy gimusiyjy

1751

150 4

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Metai

4.15 pav. Cezario pjiviy skaic¢ius 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC

Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) yra patvirtinusi pasauling visuomenés sveikatos
rekomendacija, kuria siekiama uztikrinti kiidikiy optimaly augima, vystymasi ir sveikata, tod¢l jie
turéty buti i§imtinai Zindomi pirmus SeSis gyvenimo meénesius. ISimtinis Zindymas suprantamas toks
kuidikiy maitinimas, kai jiems duodamas tik motinos pienas, neprimaitinant kitais produktais ir
neduodant gerti kity skysciy (jskaitant vandenj, arbatas ir sultis). Sulaukus 6 ménesiy amziaus
kiudikiams turi buti pradétas duoti maistingas papildomas maistas ir jie toliau gali biiti Zindomi iki
2 mety ar ilgiau [11]. Remiantis duomenimis i§ metiniy statistiniy ataskaity, 2012 m. Lietuvoje
kratimi savo kiidikius bent dalinai iki 3 ménesiy maitino 64,2 proc. motery (4.16 pav.). Bent i$
dalies iki 6 ménesiy maitino 43,7 proc. motery, o iSimtinai (be papildomo primaitinimo) iki 6
meénesiy kratimi maitino 30,7 proc. Zindyviy. Kiekvienais metais kritimi maitinanciy motery dalis

(proc.) didéja.
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4.16 pav. Kidikiy, maitinty kriitimi (bent dalinai) iki 3 ménesiy, (bent i$ dalies) iki 6 ménesiuy bei

maitinty kriitimi (iSimtinai) iki 6 ménesiy, dalis (proc.) 2002-2012 m.
Saltinis: HI SIC

4.5 Sveikatos prieZiuros iStekliai néSc¢iosioms ir gimdyvéms

Akuserijos lovy skaicius tenkantis 1000 gyv. nuo 2001 m. iki 2012 m. statistiSkai reikSmingai
kiekvienais metais mazéjo (4.17 pav.). 2001 m. rodiklio verté buvo 39,5/1000 gyv., 0 2012 m. —
26,3/1000 gyv. AkusSerijos lovy skai¢ius 1000 gyv. nuo analizuojamo laikotarpio pradzios iki

pabaigos 2012 m. sumaze¢jo 1,5 karto.
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4.17 pav. Akuserijos lovy skaicius 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC
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Analizuojamu laikotarpiu kito akusSeriniy chirurginiy operacijy skaic¢ius 1000 gyvy gimusiy
(4.18 pav.). Nuo 2001 m. (815,6/1000 gyvy gim.) iki 2003 m. (894,9/1000 gyvy gim.) rodiklis
did¢jo. Paskui buvo mazéjimo periodas, kuris tesési iki 2005 m. (861,7/1000 gyvy gim.). 2007 m.
(975,7/1000 gyvy gim.) akuSeriniy chirurginiy operacijy rodiklis buvo didziausias. Nuo 2007 m. iki
2012 m. stebimas maz¢jimo periodas. 2012 m. 1000 gyvy gimusiyjy teko 751,6 akuSeriniy

chirurginiy operacijy.
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4.18 pav. AkusSeriniy chirurginiy operacijy skaicius 2001-2012 m.
Saltinis: HI SIC
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5. RODIKLIU KITIMO TENDENCIJOS

Apskaiciuota naudojant linijinés regresijos modelj. Interpretuojant vidutinio metinio pokycio
rodiklj, biitina atkreipti démesj ] priekyje esantj simbolj. Jei vidutinio metinio pokycio rodiklis yra
su minuso zenklu (,,—), tai rodo rodiklio sumaz¢jima, o jei néra jokio zenklo, t.y. suprantamas kaip

teigiamas skaicius, tai — padidéjima.

— statistiSkai reikSminga tendencija, t.y. p < 0,05

5.1 Sveikatos prieziuros iStekliai

Pav. Metai Vidutinis 0
/lent. Rodiklis Vienetai metinis R
nr. 2001 2012 pokytis reikimé
1.1. Sveikatos prieziiiros personalas
1.1 Universitetus baigusiyjy sk. abs. sk. 664 1424 +86,7 <0,001
1.1 Kolegijas baigusiyjy sk. abs. sk. 950 1283 +8,1 >0,05
1.4 Gydytojy sk. vnt./10000 gyv. 40,6 45,6 +0,439 <0,001
1.4 Praktikuojanciy gydytojy sk. vnt./10000 gyv. 36,5 42,4 +0,495 <0,001
1.4 Nepraktikuojanciy gydytojy dalis proc. 10,2 7,0 -0,215 <0,01
Specialisty, turin¢iy aukstajj ar
15 auksStesnjjj medicinos i$silavinima, vnt./10000 gyv. 104,8 104,7 +0,090 >0,05
(ne gydytojy) sk.
1.6 Slaugytojy (jsk. akuSerius) sk. vnt./10000 gyv. 80,4 79,7 +0,052 >0,05
16 | Praktikuojandiy slaugytoju (isk- |\ 110000 gyv. 80,0 79.4 +0,044 | 50,05
akusSerius) sk.
16 | Nepraktikuojandiy slaugytojy (isk. | o 0,6 0,5 +0,0107 | >0,05
akuserius) dalis
1.7 Odontology sk. vnt./10000 gyv. 7,2 9,3 +0,183 <0,01
1.7 Praktikuojanc¢iy odontology sk. vnt./10000 gyv. 7,0 9,0 +0,181 <0,01
1.7 Nepraktikuojanciy odontology dalis | proc. 3,1 2,9 -0,0459 >0,05
1.8 Seimos gydytojy sk. vnt./10000 gyv. 2,6 6,4 +0,296 <0,001
1.8 Vidaus ligy gydytojy sk. vnt./10000 gyv. 5,2 3,1 -0,150 <0,05
1.8 Vaiky ligy gydytojy sk. XZ;{%OOOO 19,9 20,6 +0,128 >0,05
1.8 Gydytojy chirurgy sk. vnt./10000 gyv. 2,4 2,9 +0,0423 <0,001
1.9 Anesteziology sk. vnt./10000 gyv. 1,63 2,38 +0,0718 <0,001
1.9 Akuseriy ginekology sk. vnt./10000 gyv. 2,34 2,31 -0,00265 | >0,05
1.9 Psichiatry sk. vnt./10000 gyv. 1,60 1,84 +0,0184 | <0,01
1.10 Ortopedy traumatology sk. vnt./10000 gyv. 0,88 1,17 +0,0267 <0,001
1.10 | Oftalmology sk. vnt./10000 gyv. 1,03 1,22 +0,0141 <0,01
1.10 | Otorinolaringology sk. vnt./10000 gyv. 0,87 0,96 +0,0079 <0,01
1.11 | Vaistininky sk. vnt./10000 gyv. 6,6 10,3 +0,362 <0,001
111 | Farmakotechniky (vaistininky VNnt./10000 gyv. 5,6 5,4 +0,0823 | >0,05
padéjéjy) sk.
112 | Privaciu sveikatos pr. jst. abs. sk. 5906 16172 +838 <0,001
darbuotojy sk.
1.2. Stacionaro lovos
1.13 Stacionaro lovy sk. vnt./10000 gyv. 92,9 91,1 -0,053 >0,05
1.13 Stacionaro lovy sk. vnt./10000 gyv. (208036,4m.) 91,1 +1,12 <0,001
1.13 Stacionaro lovy (be slaugos) sk. vnt./10000 gyv. 83,7 74,7 -0,775 <0,01
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Pav. Metai Vidutinis
[lent. Rodiklis Vienetai metinis lfv .
nr. 2001 2012 pokytis | "M
113 ‘:kktyvaus gydymo stacionaro lovy |/ 110000 gyv. 63,1 54,0 o775 | <001
1.14 | Reabilitacijos lovy sk. vnt./10000 gyv. 2,1 55 +0,222 <0,001
1.14 | Slaugos lovy sk. vnt./10000 gyv. 9,2 16,4 +0,726 <0,001
1.15 | Vidaus ligy lovy sk. vnt./10000 gyv. 23,8 21,4 -0,02 <0,05
1.15 | Chirurgijos lovy sk. vnt./10000 gyv. 11,9 11,1 -0,0607 >0,05
S vnt./10000
1.15 | Vaiky ligy lovy sk. vaiky 24,3 26,1 +0,315 <0,05
1.16 S(r“’peduos traumatologijos lovy |\ 110000 gyv. 4.4 3,7 0,0675 | <0,001
1.16 Akuserijos ginekologijos lovy sk. vnt./10000 gyv. 7,1 4.7 -0,196 <0,001
1.16 | Oftalmologijos lovy sk. vnt./10000 gyv. 1,1 1,0 -0,00481 | >0,05
1.16 Otorinolaringologijos lovy sk. vnt./10000 gyv. 1,6 0,9 -0,0524 <0,001
1.17 | Psichiatrijos lovy sk. vnt./10000 gyv. 12,3 11,1 -0,0495 >0,05
1.17 | Onkologijos lovy sk. vnt./10000 gyv. 3,3 2,1 -0,124 <0,001
1.18 | Infekciniy ligy lovy sk. vnt./10000 gyv. 2,5 15 -0,0910 <0,001
1.18 Tuberkuliozés lovy sk. vnt./10000 gyv. 6,1 3,8 -0,182 <0,01
1.3. Sveikatos prieZiiiros istaigos ir vaistinés
R . . 1922
1.19 Privaciy sveikatos pr. jst. sk. abs. sk. (2002 m.) 2675 +80,3 <0,001
1.20 | Vaistiniy sk. abs. sk. 766 1133 +39,6 <0,001
1.4. Sveikatos prieziiiros finansavimas ir iSlaidos 2004 2011
1.21 Sveikatos pr. i§laidos Lt/1-am gyv. 1058,3 2419,6 +195 <0,01
1.22 Einamosios i$laidos — i$ viso min. Lt 3467 7014 +531,34 <0,01
192 Einamosios islaidos — gydymo proc. nuo visy 46,5 49,6 +0,439 <0,05
paslaugos einamyjy i$laidy
122 El'navr‘rlosms iSlaidos — reabilitaciné proc. nuo visy 42 42 -0,08929 | >0,05
priezitira einamyjy islaidy
192 Einamosios islaidos — ilgalaiké proc. nuo visy 36 8,0 +0,8464 <0,01
slauga einamyjy i$laidy
Einamosios i§laidos — pagalbiné proc. nuo visy
1.22 sveikatos priezilira einamyjy islaidy 4.3 59 ey <o
Einamosios i$laidos — medicinos proc. nuo visy
1.22 prekés ambulatoriniams ligoniams einamyjy islaidy 373 29,0 i =0
Einamosios ilaidos — prevencija ir | proc. nuo visy i
1.22 visuomengés sveikatos paslaugos einamyjy islaidy 18 L1 il <O
Einamosios i§laidos — sveikatos Foc. L Vis
1.22 | prieziiiros administravimas ir Ie)inafn Y ina‘;f f 2,4 2,1 +0,00833 | >0,05
sveikatos draudimas W 1511y
igi Bendrosios i$laidos — i$ viso min. Lt 3574 7327 +543 <0,01
1.23 | Bendrosios islaidos — ligoninés prog. Tio ¥si 35,3 38,7 +0,2262 | >0,05
bendryjy islaidy
193 Bendrosios islaidos — slaugos ir proc. nuo visy 18 15 -0.02262 >0.05
' rezidentinés prieziiiros jstaigos bendryjy islaidy ' ' ' '
Bendrosios iSlaidos — ambulatorinés .
1.23 sveikatos prieziuros paslau . 19,7 23,2 +0,6060 <0,01
teikejai p p gl bendryjy islaidy
Bendrosios iSlaidos — mazmeninés proc. nuo visy
1.23 | prekybos jmonés ir kity medicininiy SRV 36,0 27,9 -1,2333 <0,01
prekiy teikéjai bendryjy iSlaidy
Bendrosios iSlaidos — visuomenés o, U Vis
1.23 sveikatos programy Een d . i§la?d 1,2 0,6 -0,117 <0,05
administravimas s i
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Pav. Metai Vidutinis
/lent. Rodiklis Vienetai metinis v ilf“m'
nr. 2001 2012 pokytis erksme
Bendrosios i§laidos — bendrasis Foc. NG Vis
1.23 sveikatos priezitiros Een d . i§la9d 4.3 2,3 -0,240 >0,05
administravimas ir draudimas u stady
193 B_evndrosms iSlaidos — kitos veiklos | proc. nuo visy 17 5.7 40,7583 <0,01
rasys bendryjy iSlaidy
1.23 | Bendrosios islaidos — kitos 3alys | Pro¢: M0 Vs 0,0 0,2 +0,0226 | <0,01
bendryjy iSlaidy
1.24 Valdzios sektorius min. Lt 2414 5067 +399 <0,01
Valdzios sektorius, nejskaitant min. Lt 308,3 753,4 +68,3 >0,05
socialinio draudimo fondy
Socialinio draudimo fondai min. Lt 2106 4313 +330 <0,01
1.24 | Privatus sektorius min. Lt 11595 2026,2 +118 <0,01
Privatus draudimas min. Lt 14,2 44,6 +4,89 <0,001
Privaciy namy tkiy tiesioginés min. Lt 1141,4 1980,5 +113 <0,01
i$laidos
Ne pelno 1nst1tuc_1]qs, teikiancios min. Lt 0.4 0.4 -0,0452 50,05
paslaugas namy tikiams
Bendroves min. Lt 3,5 0,8 -0,290 >0,05
Kitos Salys min. Lt 0,3 234,1 +26,5 <0,05
5.2 Ambulatorines paslaugas teikianciuy sveikatos prieZiiiros jstaigy veikla
Pav./ Metai Vidutinis D
lent. Rodiklis Vienetai metinis .
nr. 2001 2012 pokytis reikSmé
21 B_endras_ apsilankymy skaicius Aps. sk./1-am 6.6 8,0 +0,12065 <0,001
Lietuvoje gyVv.
21 Apsﬂar_lkqu skaiCius pirmingje Aps. sk./1-am 41 5.3 +0,097149 | <0,001
grandyje gyV.
21 Apsﬂar.lkqu skaiCius antrinéje Aps. sk./1-am 2.4 2.7 +0,02510 | <0,05
grandyje gyv.
2.2 | Apsilankymy skaicius mieste g‘;)\f sk./1-am 8,5 10,2 +0,134 <0,01
2.2 | Apsilankymy skaicius kaime g‘;)\f sk./1-am 51 6,2 +0,0860 <0,001
2.2 | Apsilankymy skaicius mieste (I lygis) g‘;)\f sk./1-am 4.6 5,8 +0,0930 <0,001
2.2 | Apsilankymy skaiius kaime (I lygis) gA;\f' sk./1-am 3,8 4,8 +0,0797  |<0,001
2.2 | Apsilankymy skaicius mieste (II lygis) 'gA)f)\f sk./1-am 3,9 4.4 +0,0297 >0,05
2.2 | Apsilankymy skaicius kaime (11 lygis) gA;’\f sk./1-am 1,3 14 +0,00455 |>0,05
23 Proﬁlakt1n1a1 apsilankymai (nuo visy Proc. 121 12,4 +0,0147 0,05
apsilankymy)
Profilaktiniai apsilankymai pas Seimos
2.3 | gydytoja (nuo visy apsilankymy pas Proc. 10,4 13,8 +0,251 <0,001
SG)
23 | Vaiku profilaktiniai apsilankymai (nuo | p, 154 | 229 +0,617  |<0,001
visy vaiky apsilankymy pas gydytojus)
Suaugusiyjy profilaktiniai
2.3 | apsilankymai (nuo visy suaugusiyjy Proc. 10,8 9,5 -0,0965 <0,01
apsilankymy)
24 Ap3|lanI§yma| namuose bendrai (nuo Proc. 55 2.2 0,321 <0,001
visy apsilankymy)
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Pav./

Metai

Vidutinis

lent. Rodiklis Vienetai metinis P

nr. 2001 2012 pokytis reikSmeé
Seimos gydytojo apsilankymai

2.4 |namuose (nuo visy apsilankymy pas Proc. 8,1 3,6 -0,415 <0,001
SG)

2.4 |Apsilankymai namuose pas vaikus | 10,0 2,0 0,812 [<0,001
(nuo visy vaiky apsilankymy)
Apsilankymai namuose pas

2.4 |suaugusiuosius (nuo visy suaugusiyjy | Proc. 3,6 2,2 -0,127 <0,001
apsilankymy)

25 I\/.Iokaml. apsilankymai bendrai (nuo Proc. 3.9 3.1 10,0748 <0,01
visy apsilankymy)
Mokami apsilankymai pas $eimos

2.5 | gydytoja (nuo visy apsilankymy pas Proc. 1,6 2,0 +0,0343 <0,05
SG)

25 | Vaiky mokami apsilankymai (nuo visy | p 0,7 1,0 40,0319  |<0,001
vaiky apsilankymy pas gydytojus)
Suaugusiyjy mokami apsilankymai

2.5 |(nuo visy suaugusiyjy apsilankymy pas | Proc. 5,2 3,6 -0,150 <0,001
pdtol)_____ .

26 Aps1lar}kqu skaiCius pas Seimos Aps. sk./100-ui 87.8 334.2 +20,7 <0,001
gdyols ____________low. _

26 Apsﬂaqkqu S.kaICIUS pas vidaus ligy | Aps. sk./100-ui 110.8 55,5 479 <0,001
gydytoja (I lygis) _ . gyv. _

27 Apglankqu skaiCius pas chirurga (I | Aps. sk./100-ui 274 189 0,952 <0,001
ygie) _ _ law

27 Apsﬂankqu ska.lcms pas akuserj- Aps. sk./100-ui 26.9 245 0,306 <0,01
ginekologa (I lygis) gyV.

27 Apsilankymy skai¢ius pas psichiatra (I | Aps. sk./100-ui 165 22.9 +0,488 <0,001
lygis) _ gyv. _

21 Apsﬂa_nkqu skaiCius pas oftalmologa | Aps. sk./100-ui 30.2 295 -0,0625 50,05
(n Iygls) _ gyv. _

51 |Apsilankymy skaiCius pas neurologg | Aps. sk./100-ui 24,0 254 40,144 <0,05
(n Iygls) _ gyv. _

21 Aps%lanky_mu[ skaicius pas Aps. sk./100-ui 26.3 214 0,371 <0,01
otorinolaringologa (II lygis) gyv.

21 Apsilankymy skaiius pas ' Aps. sk./100-ui 158 204 +0,351 <0,01
traumatologg-ortopeda (Il lygis) gyv.

21 Apsﬂa_nkqu skaiCius pas kardiologg | Aps. sk./100-ui 8.3 194 +1,03 <0,001
(I lygis) _ gyv. _

21 Apsilankymy skaiéius pas. Aps. sk./100-ui 16.9 157 10,0147 50,05
dermatovenerologg (II lygis) gyV.

21 Ap51lapkqu ska101u§ pas Aps. sk./100-ui 8.8 151 +0,581 <0,001
endokrinologg (II lygis) gyv.

21 A_psﬂankqu ska1f:1us pas akusSerj- Aps. sk./100-ui 5.3 11.9 +0,617 <0,001
ginekologa (11 lygis) gyv.

21 Apylankqu skaiius pas chirurga (Il | Aps. sk./100-ui 5.8 11,0 +0,494 <0,001
lygis) _ gyv. _

21 Apylankqu skai¢ius pas onkologa (II | Aps. sk./100-ui 6.1 10,0 +0,433 <0,001
lygis) _ gyv. _

21 Apgllankqu skaiius pas urologa (I | Aps. sk./100-ui 48 85 +0,357 <0,001
gis) R —

21 Aps1lar'1kqu sk'a101us pas vidaus ligy | Aps. sk./100-ui 5.5 8.2 +0.291 <0,001
gydytoja (I lygis) - gyv. _

21 Apsilankymy skalclgs pas Aps. sk./100-ui 25 7.8 +0,590 <0,001
pulmonologa (II lygis) gyv.
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Pav./ Metai Vidutinis D
lent. Rodiklis Vienetai metinis R
nr. 2001 2012 pokytis reikSmeé
Apsilankymy skai¢ius priémimo L
21 |skyriuje (skubi pagalba), 2006 — 2012 |APS- k-/100-ui 5,5% 54 -0,0337  |>0,05
m. (I1 lygis) gyv.
21 Apsilankymy skai¢ius pas Aps. sk./100-ui 2.2 45 40,220 <0,001
gastroenterologa (II lygis) gyv.
21 Ap51la1'1kymu, skalclus pas vaiky ligy Aps. sk./100-ui 6.4 41 0,195 <0,01
gydytoja (II lygis) vaiky
21 Apsilankymy skaicius pas reumatologg | Aps. sk./100-ui 23 3.4 40,106 <0,001
(I lygis) _ . gyv. _
21 Apsilankymy skaiCius pas infektologg | Aps. sk./100-ui 17 25 +0,0052 <0,001
(n Iygls) _ gyv. _
51 |Apsilankymy skaiCius pas alergologa | Aps. sk./100-ui 14 24 +0,0919 <0,001
(11 lygis) gyv.
- Apsilankymy skaicius pas odontologa Q)E\f sk./1-am 1,26 1,15 -0,0152 <0,05
29 Lfiboratf)rlnlq tyrimy skai¢ius Lab.tyr.sk./100-ui 131,7 783 313 <0,05
Lietuvoje aps.
29 | Laboratoriniy tyrimy skaicius mieste ggf'tyr's"'/ 100-UH ) 4574 | 855 221 |>005
2.9 |Laboratoriniy tyrimy skaicius kaime I;;:'tymk'/loo_m 124,9 68,8 -4,26 <0,001
2.10 |Hematologiniai tyrimai 'a-;f'tyr's"'/ 100U 556 | 191 239 |<0,01
210 |Citologiniai tyrimai ';Sf'tyr's"'/ 100-ui | 6 0.3 00381 |<0,001
210 |Biocheminiai tyrimai ;sg'tyr's"'/ 100-ui ) g5 213 4110 |<0,001
210 |Imunologiniai tyrimai ;sg'tyr's"'/ 100-ui ) 55 2.0 +0,0017  |>0,05
2.10 |Rentgenologiniai tyrimai ;;S.tyr.sk./lOO—m 9,5 12,0 +0,207 <0,001
2.10 |Funkcinés diagnostikos tyrimai ;Sf'tyr's"'/ 100-ui ) 5 5,7 00122 |>0,05
210 Fizioterapinés procediros, 2001 — Lab.tyr.sk./100-ui 162 15,0%* 10,230 50,05
2005 m. aps.
Greitosios medicinos pagalbos suteikty | GMP paslaugy sk. :
2.11 paslaugy skaicius, 2001 — 2011 m. /1000-Ciui gyv. 2343 205,9 e <o
* Rodiklis pateiktas nuo 2006 mety. ** Rodiklis pateiktas iki 2005 mety.
5.3 Stacionarines paslaugas teikianciy sveikatos prieZitiros jstaigy veikla
Pav./ Metai Vidutinis D
lent. Rodiklis Vienetai 2001 2012 metinis reikime
nr. pokytis
Hospitalizuoty ligoniy skaicius:
31 | Suslaugos ir palaikomojo Ligoniy sk. 1000 gyv. | 2411 | 2754 | +350 |<0,001
gydymo ligoniais
31, | Beslaugosir palaikomojo Ligoniy sk. 1000 gyv. | 234,2 266,0 +3,15 | <0,001
gydymo ligoniy
3.1 Aktyvaus gydymo lovos Ligoniy sk. 1000 gyv. 218,0 245,6 +2,82 <0,001
Hospitalizuoty ligoniy skaicius Ligoniy sk. 1000
3.2 R - 83,4 119,2 +4,30 <0,001
Vaiky ligy lovos vaiky
Hospitalizuoty ligoniy skaicius:
3.3 | Vidaus ligy lovos | Ligoniy sk. 1000 gyv. 686 | 769 | +0,728 | <0,01
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Pav./ Metai Vidutinis D
lent. Rodiklis Vienetai 2001 2012 metm!s reikimé
nr. pokytis
3.3 Chirurgijos lovos Ligoniy sk. 1000 gyv. 41,2 55,1 +1,47 | <0,001
33 %ltgfed”os —traumatologijos | ;o0 i sk 1000 gyv. | 152 151 | -0,006 |>005
3.3 Oftalmologijos lovos Ligoniy sk. 1000 gyv. 5,7 9,7 +0,374 | <0,001
3.3 Otorinolaringologijos lovos Ligoniy sk. 1000 gyv. 7,7 6,1 -0,120 | <0,01
34 Akuserijos lovos Ligoniy sk. 1000 gyv. 13,9 13,4 -0,020 >0,05
3.4 Ginekologijos lovos Ligoniy sk. 1000 gyv. 16,2 13,4 -0,276 | <0,001
3.4 Psichiatrijos lovos Ligoniy sk. 1000 gyv. 10,8 12,6 +0,186 | <0,001
3.4 Onkologijos lovos Ligoniy sk. 1000 gyv. 8,8 7,7 -0,094 | >0,05
3.4 Odontologijos lovos Ligoniy sk. 1000 gyv. 0,7 2,5 +0,174 | <0,001
35 Infekciniy ligy lovos Ligoniy sk. 1000 gyv. 9,0 7,8 - 0,062 >0,05
35 Tuberkuliozés lovos Ligoniy sk. 1000 gyv. 3,2 1,5 - 0,149 <0,001
3.5 Slaugos lovos Ligoniy sk. 1000 gyv. 6,9 9,4 +0,352 | <0,001
3.5 Reabilitacijos lovos Ligoniy sk. 1000 gyv. 2,2 6,3 + 0,303 | <0,001
3.6 Dienos stacionaro atvejai Ligoniy sk. 1000 gyv. 2,24 24,95 +2,22 | <0,001
3.7 Dienos operacijy dalis proc. 1,7 15,8 + 1,59 <0,001
Dienos operacijy dalis:
3.8 Nervy sistemos proc. 0,89 7,71* + 0,888 | <0,001
3.8 Ausy, nosies, gerklés proc. 0,92 10,34* + 1,23 <0,01
3.8 Inksty ir $lapimtakiy proc. 0,05 4,92* + 0,528 | <0,001
3.8 Kauly ir raumeny sistemos proc. 1,32 1,77* + 0,851 | <0,001
3.9 Kraujagysliy proc. 0,39 15,87* +1,77 | <0,001
3.9 Vyry lyties organy proc. 0,16 27,66* +4,18 <0,001
3.9 Moters lyties organy proc. 5,55 29,98* + 2,77 <0,001
3.9 AkuSerinés proc. 2,62 12,21* +1,34 <0,001
3.10 | Veido ir zandikauliy proc. 0,44 7,69* + 1,03 <0,001
3.10 | Pilvo ertmés organy proc. 0,15 5,01* + 0,620 | <0,001
3.10 | Regéjimo organy proc. 0,22 18,29* +2,20 | <0,001
3.10 | Krities proc. 0,07 13,12* + 1,57 <0,001
3.10 | Odos ir poodinio sluoksnio proc. 1,87 48,35* +554 | <0,001
*—2010 m.
Stacionaro ligoniy skaicius (be dienos stacionaro):
3.13 %Ziﬁﬁ?&?ﬁ“safi‘gg;j;ac‘ona““es Ligoniy sk. 1000 gyv. | 25074 | 26301 | +148 |<0,01
313 | Be sanatorijy stacionarinés Ligoniy sk. 1000 gyv. | 239,25 | 25357 | +1,59 | <0,01
reabilitacijos ligoniy
Be slaugos ir palaikomojo
3.13 | gydymo ligoniy (be sanatorijy | ;oo 1000 gyv. | 23228 | 24300 | +114 | <0,01
stacionarinés reabilitacijos
ligoniy)
Aktyvaus gydymo lovos (be
3.13 | sanatorijy stacionarinés Ligoniy sk. 1000 gyv. 215,73 221,33 + 0,745 | >0,05
reabilitacijos ligoniy)
Lovos funkcionavimas:
319 | Suslaugos ir palaikomojo Dieny skaicius 2775 280,4 20,22 | >0,05
gydymo ligoniais
319 | Beslaugos ir palaikomojo Dieny skaicius 2747 2670 | -0,774 | >0,05
gydymo ligoniy
3.19 | Aktyvaus gydymo lovos Dieny skaitius 270,5 264,8 -0,804 | >0,05
Lovos funkcionavimas pagal jstaigy tipus:
3.20 | Bendro pobiidzio ligoninés Dieny skaiCius 272,40 272,72 -0,251 >0,05
3.20 | Specializuotos ligoninés Dieny skaiCius 286,76 278,58 - 0,368 >0,05
3.20 | Privacios ligoninés Dieny skaiCius 146,73 280,76 + 9,87 <0,05
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Pav./ Metai Vidutinis D
lent. Rodiklis Vienetai 2001 2012 metm!s reikimé
nr. pokytis
321 | Staugosirpalaikomojo gydymo | b aiciu 29959 | 33331 | +274 |<0,05
ligoninés
3.21 | Reabilitacijos ligoninés Dieny skaicius 282,06 284,32 + 3,30 >0,05
Lovos funkcionavimas specializuotose ligoninése:
3.22 | Infekciniy ligy ligoninés Dieny skaiCius 275,68 294,64 + 4,00 <0,05
3.22 | Tuberkuliozés ligoninés Dieny skaicius 295,17 289,90 + 0,34 >0,05
3.23 | Onkologijos ligoninés Dieny skaicius 287,25 298,31 + 1,23 >0,05
3.23 | Psichiatrijos ligoninés Dieny skaicius 285,59 271,18 -1,22 >0,05
3.23 | Priklausomybiy ligy centrai Dieny skaicius 255,26 258,20 -1,24 >0,05
Lovos funkcionavimas pagal lovy grupes:
3.24 | Vidaus ligy lovos Dieny skaicius 285,5 298,0 + 0,417 | >0,05
3.24 | Vaiky ligy lovos Dieny skaicius 258,3 240,4 -1,28 >0,05
3.24 | Chirurgijos lovos Dieny skaicius 276,8 249,9 -2,23 <0,01
3.25 | Ortopedijos traumatologijos lovos | Dieny skaicius 283,3 235,5 - 3,60 <0,001
3.25 | Ginekologijos lovos Dieny skaicius 242,1 209,1 -451 <0,001
3.25 | AkusSerijos lovos Dieny skaicius 194,2 218,3 +1,09 >0,05
3.25 | Oftalmologijos lovos Dieny skaicius 280,5 197,7 - 8,08 <0,001
3.25 | Otorinolaringologijos lovos Dieny skaicius 236,7 238,8 +0,76 >0,05
3.26 | Psichiatrijos lovos Dieny skaicius 287,5 274.,6 -1,36 >0,05
3.26 | Onkologijos lovos Dieny skaicius 283,4 295,3 +0,717 | >0,05
3.26 | Odontologijos lovos Dieny skaicius 325,1 252,9 -9,19 <0,001
3.27 | Infekciniy ligy lovos Dieny skaicius 260,9 260,0 + 0,525 | >0,05
3.27 | Tuberkuliozés lovos Dieny skaicius 292,4 291,1 + 1,09 >0,05
3.28 | Slaugos lovos Dieny skaicius 302,2 341,5 + 3,18 <0,01
3.28 | Reabilitacijos lovos Dieny skaicius 298,7 257,0 - 1,77 >0,05
Vidutiné gulé¢jimo trukmé:
3.9 | Suslaugos ir palaikomojo Trukmé, dienomis 10,9 9,2 -0,163 | <0,001
gydymo ligoniais
3.29 | Be slaugos ir palaikomojo Trukmé, dienomis 10,0 7.4 - 0,245 | <0,001
gydymo ligoniy
3.29 | Aktyvaus gydymo lovos Trukmé, dienomis 8,0 5,8 - 0,208 | <0,001
Vidutiné gulé¢jimo trukmé pagal jstaigy tipus:
3.30 | Bendro pobiidzio ligoninés Trukmé, dienomis 8,27 7,09 -0,114 <0,001
3.30 | Slaugos ir palaikomojo gydymo | v 1. dienomis 41,62 58,19 +1,18 | <0,001
ligoninés
3.30 | Specializuotos ligoninés Trukmé, dienomis 25,15 21 -0,504 <0,001
3.30 | Reabilitacijos ligoninés Trukmé, dienomis 23,87 19,6 -0,402 <0,001
3.30 | Privacios ligoninés Trukmé, dienomis 8,93 5,23 -0,416 <0,05
Vidutiné gulé¢jimo trukmé specializuotose ligoninése:
3.31 | Infekciniy ligy ligoninés Trukmé, dienomis 8,05 5,87 -0,115 >0,05
3.31 | Tuberkuliozés ligoninés Trukmé, dienomis 55,39 74,43 +1,83 <0,001
3.31 | Onkologijos ligoninés Trukmé, dienomis 12,18 8,00 -0,513 <0,001
3.31 | Psichiatrijos ligoninés Trukmé, dienomis 35,55 26,14 -0,839 <0,001
3.31 | Priklausomybiy ligy centrai Trukmé, dienomis 14,14 14,87 +0,060 >0,05
Vidutiné guléjimo trukmé pagal lovy grupes:
3.32 | Vidaus ligy lovos Trukmé, dienomis 9,4 79 -0,161 <0,001
3.32 | Vaiky ligy lovos Trukmé, dienomis 7,2 5,0 -0,213 <0,001
3.32 | Chirurgijos lovos Trukmé, dienomis 7,9 4,9 -0,297 | <0,001
3.33 | Ortopedijos traumatologijos lovos | Trukmé, dienomis 8,1 5,7 -0,206 | <0,001
3.33 | Ginekologijos lovos Trukmé, dienomis 4,8 3,2 -0,159 | <0,001
3.33 | AkuSerijos lovos Trukmé, dienomis 5,8 43 -0,150 <0,001
3.33 | Oftalmologijos lovos Trukmé, dienomis 5,8 2,0 -0,337 | <0,001
3.33 | Otorinolaringologijos lovos Trukmé, dienomis 5,2 3,7 -0,137 | <0,001
3.34 | Psichiatrijos lovos Trukmé, dienomis 32,4 22,8 -0,835 <0,001
3.34 | Onkologijos lovos Trukmé, dienomis 11,1 8,2 -0,320 | <0,001
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3.34 | Odontologijos lovos Trukmé, dienomis 6,7 4,2 -0,218 | <0,001

3.35 | Infekciniy ligy lovos Trukmé, dienomis 7,1 4,6 -0,237 <0,001

3.35 | Tuberkuliozés lovos Trukme, dienomis 54,4 70,6 +1,91 <0,001

3.35 | Slaugos lovos Trukmé, dienomis 40,7 52,7 +0,679 | <0,01

3.35 | Reabilitacijos lovos Trukmé, dienomis 27,2 20,4 -0,594 <0,001
Lovos apyvarta:

336 | S slaugos ir palaikomojo Ligoniy skaicius 255 30,6 +0,487 | <0,001
gydymo ligoniais

3.36 | Be slaugos ir palaikomojo Ligoniy skaidius 27,5 35,9 +0,814 | <0,001
gydymo ligoniy

3.36 | Aktyvaus gydymo lovos Ligoniy skaicius 33,7 45,5 +1,12 <0,001
Lovos apyvarta pagal jstaigy tipus:

3.37 | Bendro pobiidzio ligoninés Ligoniy skaicius 32,88 38,47 +0,499 <0,001

3.37 | Slaugos ir palaikomojo gydymo | ;.. i ckaicius 7.2 573 | -0,101 |<0,001
ligoninés

3.37 | Specializuotos ligoninés Ligoniy skaicius 11,4 13,27 +0,244 <0,001

3.37 | Reabilitacijos ligoninés Ligoniy skaicius 11,81 14,51 +0,393 <0,01

3.37 | Privacios ligoninés Ligoniy skaicius 16,42 53,68 +11,8 <0,05
Lovos apyvarta specializuotose ligoninése:

3.38 | Infekciniy ligy ligoninés Ligoniy skaicius 34,23 50,22 +1,64 <0,05

3.38 | Tuberkuliozés ligoninés Ligoniy skaicius 5,33 3,89 -0,130 <0,001

3.38 | Onkologijos ligoninés Ligoniy skai¢ius 23,59 37,28 +1,67 <0,001

3.38 | Psichiatrijos ligoninés Ligoniy skaicius 8,03 10,37 +0,200 <0,001

3.38 | Priklausomybiy ligy centrai Ligoniy skaicius 18,05 17,36 -0,160 >0,05
Lovos apyvarta pagal lovy grupes:

3.39 | Vidaus ligy lovos Ligoniy skaicius 30,4 37,8 +0,712 <0,001

3.39 | Vaiky ligy lovos Ligoniy skaicius 36,1 479 +1,33 <0,001

3.39 | Chirurgijos lovos Ligoniy skaicius 35,0 50,5 +1,60 <0,001

3.40 | Ortopedijos traumatologijos lovos | Ligoniy skaicius 34,9 41,2 +0,649 | <0,001

3.40 | Ginekologijos lovos Ligoniy skaiéius 50,1 65,1 +1,27 <0,001

3.40 | AkusSerijos lovos Ligoniy skaicius 33,3 50,6 +1,54 <0,001

3.40 | Oftalmologijos lovos Ligoniy skaiéius 48,0 99,6 +4,47 <0,001

3.40 | Otorinolaringologijos lovos Ligoniy skaiéius 45,3 65,3 +2,01 <0,001

3.41 | Psichiatrijos lovos Ligoniy skaiéius 8,9 12,1 +0,264 | <0,001

3.41 | Onkologijos lovos Ligoniy skaiéius 25,6 35,9 +1,10 <0,001

3.41 | Odontologijos lovos Ligoniy skaiéius 48,9 60,5 +0,412 | >0,05

3.42 | Infekciniy ligy lovos Ligoniy skaicius 36,6 56,6 +2,12 <0,001

3.42 | Tuberkuliozés lovos Ligoniy skaicius 5,4 41 -0,127 <0,001

3.42 | Slaugos lovos Ligoniy skaiCius 7,4 6,5 -0,031 | >0,05

3.42 | Reabilitacijos lovos Ligoniy skaiCius 11,0 12,6 +0,226 | <0,01
LetaliSkumas:

343 | Suslaugos ir palaikomojo proc. 1,85 252 | +0,062 | <0,001
gydymo ligoniais

3.43 Be slaugqs ir palaikomojo prac. 142 178 40,028 <0,01
gydymo ligoniy

3.43 | Aktyvaus gydymo lovos proc. 1,47 1,88 +0,032 e
LetaliSkumas pagal jstaigu tipus:

3.44 | Bendro pobiidzio ligoninés proc. 1,56 2,23 +0,066 <0,001

3.45 | Slaugosir palaikomojo gydymo | 16,14 18,99 | +0,183 | >0,05
ligoninés

3.44. | Specializuotos ligoninés proc. 1,05 1,79 +0,068 <0,001

3.45. | Reabilitacijos ligoninés proc. 0,03 0,08 +0,0003 | >0,05

3.44. | Privacios ligoninés proc. 0,29 0,33 -0,016 >0,05

LetaliSkumas specializuotose ligoninése:
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3.46 | Infekciniy ligy ligoninés proc. 0,34 0,36 +0,008 | >0,05
3.46 | Tuberkuliozés ligoninés proc. 2,62 5,01 +0,185 | <0,01
3.46 | Onkologijos ligoninés proc. 1,86 3,21 +0,131 | <0,01
3.46 | Psichiatrijos ligoninés proc. 0,5 0,58 +0,012 | <0,05
3.46 | Priklausomybiy ligy centrai proc. - 0,04
LetaliSkumas pagal lovy grupes:
3.47 | Vidaus ligy lovos proc. 1,59 2,28 +0,050 | <0,01
3.47 | Vaiky ligy lovos proc. 0,06 0,01 -0,002 | >0,05
3.47 | Chirurgijos lovos proc. 0,84 0,64 -0,019 | <0,01
3.47 gcgsed”os - traumatologijos | o0 0,24 025 | -0001 |>005
3.48 | AkusSerijos lovos proc. 0 0,01
3.48 | Ginekologijos lovos proc. 0,02 0,06 +0,003 | <0,001
3.48 | Oftalmologijos lovos proc. 0,02 0,00 -0,0009 | >0,05
3.48 | Otorinolaringologijos lovos proc. 0,002 0,02 -0,0009 | >0,05
3.49 | Psichiatrijos lovos proc. 0,39 0,38 +0,003 | >0,05
3.49 | Onkologijos lovos proc. 1,75 3,32 +0,167 | <0,001
3.49 | Odontologijos lovos proc. 0,04 0,01 +0,00115 | >0,05
3.49 | Infekciniy ligy lovos proc. 0,23 0,22 -0,00161 | >0,05
3.49 | Tuberkuliozés lovos proc. 2,6 4,47 +0,151 <0,05
3.49 | Slaugos lovos proc. 16,31 21,45 +0,368 | <0,01
3.49 | Reabilitacijos lovos proc. 0,12 0,1 -0,00661 | >0,05
3.40 | Autopsijos visy mirusiyjy proc. 29,6 18,6 -1,20 <0,001
3.40 | Mitusiyjy stacionare proc. 20,6 7,6 -1,16 <0,001
3.51 | Bendras pooperacinis letalumas proc. 0,62 1,85 +0,117 | <0,001
352 | Laboratoriniai tyrimai Procediry sk. 1 219 152 | -0299 |>005
stacionaro ligoniui
3.52 | Rentgenologiniai tyrimai Pro?edum S.k' ! - 1,1 1,1 +0,0042 | >0,05
stacionaro ligoniui
352 Funk011_1es diagnostikos Proc_edurq s_k. 1 o 11 0.8 -0,0301 | <0,001
procediiros stacionaro ligoniui
5.4 Nésciyjuy ir gimdyviy prieziiira
Pav./ o _ _ Metai Vidutinis 0
lent. Rodiklis Vienetai metinis reikime
nr. 2001 2012 pokytis elksme
4.1 1000 gyventojy tenka gimusiy 1000 gyventojy 9,0 10,2 +0,153 <0,01
42 | 1000 gimusiyjy tenka mirusiy 1000 gimusiy 7.9 3,9 2407 | <0,01
kadikiy
4.3 | Neonatalinis mirtingumas 1000 gyvy gimusiy 4,2 2,6 -0,174 | <0,01
4.3 | Poneonatalinis mirtingumas 1000 gyvy gimusiy 3,8 1,4 -0,192 <0,01
Ankstyvasis neonatalinis L
4.4 mirtingumas 1000 gyvy gimusiy 2,9 15 -0,142 <0,001
Vélyvasis neonatalinis . .
4.4 mirtingumas 1000 gyvy gimusiy 1,3 1,0 -0,037 0,030
9 psl. | Perinatalinis mirtingumas 1000 gimusiy 8,2 53 -0,276 | 0,001
45 | Deeyvagimiat 1000 GIMUSIMIS 4000 gimusiy 5.4 38 351 | <0,01
45 | Negyvagimiat 1000 gimusiy 1000 gimusiy 7.2 4,7 0231 | <001
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45 | peyvagimial 1000 gimusiy 1000 gimusiy 3.1 2,6 0,114 | <0,05
4.6 | NeiSneSioty naujagimiy skaicius 1000 gyvy gimusiy 50,0 57,3 +0,383 >0,05
47 1000 vaisingo amzmuswm(.)teru[ 1009 vaisingo 113 6.5 -0.402 <0,01
tenka dirbtiniy aborty i$ viso amziaus motery
47 1000 vaisingo amziaus rpoteru[ 1009 vaisingo 112 6.9 0359 <0,01
tenka dirbtiniy aborty mieste amziaus motery
47 1000 vaisingo amziaus moterq 1009 vaisingo 116 5.7 0,499 <0,01
tenka dirbtiniy aborty kaime amziaus motery
4.8 | Aborty skaiius 1000 gyvy gimusiy 657,8 338,6 -0,032 <0,01
48 | 10 yva gimusty tenka dirbtiniy | 0 o vy gimusiy 4386 | 1981 | -0044 |<001
4.10 | Vidutinis gimdyviy amZius 26,8 28,9 +0,227 <0,01
4.12 | Pradinis gimdyviy i$silavinimas Il}?()(igrilmdzmsm 30,1 21,3 -0,502 | <0,05
412 Ragrlnfilpls gimdyviy 1000 gimdZziusiy 190.9 94,6 -0,089 <0,01
i$silavinimas motery
4,12 | Vidurinis gimdyviy isilavinimas Il}?()(igrilmdzmsm 399,9 315,6 -0,087 | <0,01
412 éqkstgspysw gimdyviy 1000 gimdziusiy 2345 116.3 0,087 <0,01
i§silavinimas motery
412 | Aukstasis gimdyviy isilavinimas | 1900 rﬁ‘mdms‘“ 1538 | 4522 | +0,031 | <0,01
Medicininéje statistinéje formoje P
412 | nenurodytas gimdyviy 1000 gimdziusiy 0,9 0,0 +0,79 | >0,05
O motery
i§silavinimas
415 I tipo cul§r1nls diabetas néstumo 1000 gimusiy 0.8 1.9 +7.34 <0,01
laikotarpiu
415 II_tIpO Cu_krlnls diabetas néstumo 1000 gimusiy 0,03 0.4 +20,8 <0,01
laikotarpiu
415 | Gestacinis (n€SCiyjy) diabetas 1000 gimusiy 38 18,5 +0,777 | <0,001
néstumo laikotarpiu
415 | Inkstu ir Slapimo taky ligos 1000 gimusiy 53,9 428 | -0597 |<0001
néstumo laikotarpiu
415 | Lytiniy organy ligos néstumo 1000 gimusiy 195,7 128,7 0,122 | <0,01
laikotarpiu
415 | Kyépavimo organy ligos néStumo | 4600 i 85,4 50,1 -0,248 | <0,01
laikotarpiu
415 | Kitos infekeings ligos neStumo 4550 ;g 8,4 20 | 0,697 |>0,05
laikotarpiu
415 | Sirdies ir kraujagysliy ligos 1000 gimusiy 253 137 | -0876 |<0,01
néstumo laikotarpiu
415 | Mazakraujysté néStumo 1000 gimusiy 247,7 132,6 0,063 | <0,01
laikotarpiu
4.15 | Kitos ligos néStumo laikotarpiu 1000 gimusiy 46,1 24,3 -0,185 <0,05
4.16 | Cezario pjuviy skaiCius 1000 gyvy gimusiy 137,3 259,4 +11,6 <0,01
19 Nésciyjy ir gimdyviy mirtingumas
S| (del priezasCiy susijusiy su 100 000 gyvy gimusiy 12,8 3,3 -1,03 >0,05
pst. néstumu ir gimdymu)
4.17 | Akuserijos lovy skaiCius 1000 gyventojy 39,5 26,3 -0,716 <0,01
4.18 3{1;‘1‘:1‘“'5;““* chirurginiy operaciiy | 100 ovvy gimusiy 815,6 7516 -6,47 | >0,05
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