LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS

ISAKYMAS
DEL LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRO 2005 M.
RUGSEJO 23 D. ISAKYMO NR. V-729 ,DEL ATRANKINES MAMOGRAFINES
PATIKROS DEL KRUTIES VEZIO FINANSAVIMO PROGRAMOS PATVIRTINIMO%
PAKEITIMO

2023 m. gruodzio 22 d. Nr. V-1373
Vilnius

1. Pakeic¢iu Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. rugséjo 23 d.
1sakyma Nr. V-729 Dél Atrankinés mamografinés patikros dél kriities vézio finansavimo programos
patvirtinimo* (toliau — jsakymas Nr. V-729):

1.1. Pakei¢iu nurodytg jsakymg ir ji iSdéstau nauja redakcija (Atrankinés mamografinés
patikros dél kriities vézio finansavimo programa, Informacinio pranesimo forma ir Mamogramy
jvertinimo protokolo forma nekeiciami):

,LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS

ISAKYMAS
DEL KRUTIES PIKTYBINIO NAVIKO ANKSTYVOSIOS DIAGNOSTIKOS
PROGRAMOS ORGANIZAVIMO, VYKDYMO IR KOKYBES REIKALAVIMU APRASO
IR ATRANKINES MAMOGRAFINES PATIKROS DEL KRUTIES VEZIO
FINANSAVIMO PROGRAMOS PATVIRTINIMO

Vadovaudamasis Lietuvos Respublikos sveikatos priezitros jstaigy jstatymo 10 straipsnio 6
punktu ir Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymo 9 ir 25 straipsniais,

tvirtinupridedamus:

1. Kriities piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos organizavimo, vykdymo ir
kokybés reikalavimy aprasa;

2. Atrankinés mamografinés patikros dél kriities véZio finansavimo programa;

3. Informacinio praneSimo forma;

4. Mamogramy jvertinimo protokolo forma.*

1.2. Pakei¢iu pavadinimag ir jj iSdéstau taip:

,DEL KRUTIES PIKTYBINIO NAVIKO ANKSTYVOSIOS DIAGNOSTIKOS
PROGRAMOS ORGANIZAVIMO, VYKDYMO IR KOKYBES REIKALAVIMU APRASO
PATVIRTINIMO®.

1.3. Pripazjstu netekusiais galios 2, 3 ir 4 punktus.

1.4. Pakeiciu Krities piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos organizavimo,
vykdymo ir kokybés reikalavimy aprasa, patvirtintg Siuo jsakymu nauja redakcija i18déstytu jsakymu
Nr. V-729, (toliau — Aprasas) ir papildau 69.3 papunkciu:

,09.3. Koordinavimo centrai iki po ataskaitinio laikotarpio einancio kito ménesio 10 d. teikia
TLK ataskaita, kurioje nurodomas per ataskaitinj laikotarpj suteikty informavimo paslaugy skaicius
ir mokétina suma.

2.Nustatau, kad:

2.1. 8io jsakymas, iSskyrus 1.2—1.4 papunkcius, jsigalioja 2024 m. vasario 1 d.;

2.2. §io jsakymo 1.2 ir 1.3 papunk¢iai jsigalioja 2025 m. sausio 1 d.;
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2.3. §io jsakymo 1.4 papunktis jsigalioja 2027 m. sausio 1 d.;

2.4. Aprasas nuo 2024 m. vasario 1 d. iki 2024 m. gruodzio 31 d. taikomas tik Ryty regiono
onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos programy koordinavimo centrui ir Vidurio ir vakary regiono
onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos programy koordinavimo centrui (toliau — Koordinavimo
centrai), paskirtiems Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. sausio 8 d. jsakymu
Nr. V-19 ,,Dél onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos programy koordinavimo centry skyrimo ir
Onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos programy koordinavimo tvarkos apraSo patvirtinimo*
(toliau — jsakymas Nr. V-19), vykdantiems Krities piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos
programos organizavimo, vykdymo ir kokybés reikalavimy jgyvendinimo bandomajg veikla (toliau
— bandomoji veikla), 0 Apraso nuostatos, susijusios su asmeny informavimu apie krities piktybinio
naviko ankstyvaja diagnostikg, — jsakyme Nr. V-19 nurodytoms bandomojoje veikloje
dalyvaujanc¢ioms asmens sveikatos priezitros jstaigoms (toliau — ASP]); nuo 2025 m. sausio 1 d.
taikomas ASP], nurodytoms Aprase;

2.5. isakymu Nr. V-729 patvirtinta Krities vézio ankstyvosios diagnostikos finansavimo
programa taikoma Koordinavimo centry ir jsakyme Nr. V-19 nurodyty bandomojoje veikloje
dalyvaujanciy ASP] veiklai, nesusijusiai su bandomaja veikla;

2.6. jsakyme Nr. V-19 nurodytos bandomojoje veikloje dalyvaujan¢ios ASP] informacijg apie
nuo 2024 m. kovo 1 d. iki 2024 m. rugpjicio 31 d. asmeny informavima apie kriities piktybinio naviko
ankstyvaja diagnostikg jraSo medicinos dokumentuose ApraSo nustatyta tvarka;

2.7. jsakyme Nr. V-19 nurodytoms bandomojoje veikloje dalyvaujan¢ioms ASP] uz nuo
2024 m. kovo 1 d. iki 2024 m. rugpjucio 31 d. vykdomg asmeny informavima apie krities piktybinio
naviko ankstyvaja diagnostika mokama Asmens sveikatos priezitiros paslaugy (iSskyrus aktyviojo
gydymo), apmokamy Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis, ir jy baziniy kainy
sgraSe, patvirtintame Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkri¢io 3 d.
isakymu Nr. V-1630 ,,D¢él Asmens sveikatos priezitiros paslaugy ir jy baziniy kainy sgraso bei su
Siomis paslaugomis susijusiy priemoky, mokamy Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto
1éSomis, sarasy patvirtinimo*, nustatyta baziné kaina;

2.8. Koordinavimo centrams nuo 2024 m. kovo 1 d. iki 2026 m. gruodZio 31 d. uz asmeny
informavimg apie kriities piktybinio naviko ankstyvaja diagnostikg Privalomojo sveikatos draudimo
fondo biudzeto 1éSomis nemokama;

3. P av e du Valstybinei ligoniy kasai prie Sveikatos apsaugos ministerijos nuo 2024 m.
rugsé€jo 1 d. iki 2024 m. lapkricio 1 d., vadovaujantis Koordinavimo centry pateikta informacija,
perskaiciuoti informavimo apie kriities piktybinio naviko ankstyvaja diagnostikg bazing kaing ir jos
dalj, tenkancig mamogramas atliekanciai ir jas jvertinanciai ASP].

Sveikatos apsaugos ministras Ariinas Dulkys



PATVIRTINTA

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2005 m. rugséjo 23 d.

isakymu Nr. V-729

(Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2023 m. gruodzio 22 d.

jsakymo Nr. V-1373

redakcija)

KRUTIES PIKTYBINIO NAVIKO ANKSTYVOSIOS DIAGNOSTIKOS PROGRAMOS
ORGANIZAVIMO, VYKDYMO IR KOKYBES UZTIKRINIMO REIKALAVIMU
APRASAS

I SKYRIUS
BENDROSIOS NUOSTATOS

1. Krities piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos organizavimo, vykdymo ir
kokybés reikalavimy aprasas (toliau — Aprasas) nustato Krities piktybinio naviko ankstyvosios
diagnostikos programos (toliau — Programa) tikslg ir uzdavinius, organizavimo tvarka, tiksling
populiacija, paslaugas, jy teikimo reikalavimus ir tvarka, Programos paslaugy kokybés ir kokybés
kontrolés reikalavimus ir apmokéjimo Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto léSomis
tvarkq.

2. Programos tikslas — sumazinti Lietuvos motery mir§tamumg ir mirtingumg nuo Kriities
piktybinio naviko, pagal Tarptautinés statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos deSimtajj
pataisytg ir papildyta leidimg ,,Sisteminis ligy sgrasas“ (Australijos modifikacija, TLK-10-AM),
idiegta Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m. vasario 23 d. jsakymu Nr. V-164
D¢l Tarptautinés statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos deSimtojo pataisyto ir papildyto
leidimo ,,Sisteminis ligy sarasas* (Australijos modifikacija, TLK-10-AM) jdiegimo* (toliau — TLK-
10-AM), Zymimo kodu C50 (pagrindiné diagnoz¢).

3. Programos uzdaviniai:

3.1. sudaryti Programos tikslinei populiacijai priklausan¢iy motery sarasa (toliau — Sarasas) ir
kiekvienais metais dalyvauti Programoje organizuotai pakviesti proporcingg tikslinei populiacijai
priklausan¢iy motery skaiciy, neatvykusias — kviesti pakartotinai;

3.2. teikti prieinamas, kokybiskas ir mokslu pagristas Programos paslaugas;

3.3. dél teikiant Programos paslaugas jtarto ar diagnozuoto kriities piktybinio naviko
organizuoti pacientés siuntimg } vieng 1§ onkologijos klasteriui priklausanciy asmens sveikatos
prieziiiros istaigy (toliau — ASP]);

3.4. vykdyti Programos paslaugy kokybés stebésena;

3.5. rinkti, kaupti ir analizuoti Programos jgyvendinimo duomenis, vertinti Programos
efektyvumg pagal ApraSo 1 priede ,,Krities piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos
efektyvumo vertinimo rodikliai* pateiktus Programos efektyvumo vertinimo rodiklius;

3.6. vertinti Programos poveikj Salies gyventojy sergamumo Kkrities piktybiniu naviku ir
mirtingumo nuo jo epidemiologiniams rodikliams;

3.7. viesinti Programos naudg ir jos vykdymo rezultatus.

4. Programos tikslinei populiacijai priskiriamos prie pirmines ambulatorines asmens sveikatos
prieziiiros paslaugas teikianciy ASP] prisiraSiusios privalomuoju sveikatos draudimu draudziamos
45-74 mety (imtinai) amziaus moterys, kurioms néra diagnozuotas kriities piktybinis navikas (pagal
TLK-10-AM zymimas kodu C50 (pagrindiné diagnoz¢) ir kurios atitinka kitus kriterijus, nurodytus
Apraso 2 priede ,KvieCiamy dalyvauti Krities piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos
programoje tikslinei populiacijai priklausanéiy asmeny sgraso sudarymo kriterijai“ (toliau — Apraso
2 priedas).

5. Programos paslaugos apmokamos Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1¢Somis.



6. Programa yra testing.

Il SKYRIUS
PROGRAMOS ORGANIZAVIMO IR KOKYBES UZTIKRINIMO IR KONTROLES
PRINCIPAI

7. Programa vykdoma organizuotai ir koordinuotai. Programos vykdymg atitinkamame Salies
regione koordinuoja Ryty regiono onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos programy koordinavimo
centras ir Vidurio ir vakary regiono onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos programy koordinavimo
centras (toliau — Koordinavimo centrai), vadovaudamiesi Onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos
programy koordinavimo tvarkos aprasu, patvirtintu Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2018 m. sausio 8 d. jsakymu Nr. V-19 , D¢l onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos
programy koordinavimo centry skyrimo ir Onkologiniy ligy ankstyvosios diagnostikos programy
koordinavimo tvarkos apraso patvirtinimo* (toliau — jsakymas Nr. V-19). Programos vykdymo
schema pateikta ApraSo 3 priede ,,Kruties piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programos
vykdymo schema*.

8. Programos kokybés uztikrinimo veiksmai:

8.1. Koordinavimo centry veiklos kokybés uZtikrinimas — kokybiska asmeny atranka
dalyvauti Programoje, kvietimo laiSky parengimo ir siuntimo, asmeny registravimo ISankstinés
pacienty registracijos informacinéje sistemoje (toliau — IPR IS) Programos paslaugoms gauti ir kity
veiksmy, priklausomai nuo suteikty Programos paslaugy rezultaty, atlikimas ir stebésena;

8.2. specializuotas asmens sveikatos prieziiiros paslaugas, nurodytas Apraso 13.2 ir 13.3
papunkciuose, teikian¢iy ASP] teikiamy Programos paslaugy veiklos kokybés uztikrinimas;

8.3. sveikatos priezitros specialisty, teikian¢iy Programos paslaugas, kompetencijai keliamy
reikalavimy uztikrinimas;

8.4. Programoje dalyvavusiy asmeny atsiliepimy apie gautas Programos paslaugas gavimas ir
vertinimas.

9. Programos vykdymui organizuoti, kokybei uZtikrinti ir kokybés kontrolei vykdyti
naudojamy duomeny Saltiniai:

9.1. Lietuvos Respublikos gyventojy registras;

9.2. Draudziamyjy privalomuoju sveikatos draudimu registras;

9.3.IPRIS;

9.4. Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiiros informaciné sistema
(toliau — ESPBI IS);

9.5. Privalomojo sveikatos draudimo informaciné sistema ,,Sveidra® (toliau — Sveidra);

9.6. VéZio registras;

9.7. Mirties atvejy ir jy priezasCiy valstybes registras.

10. Programos paslaugas gali teikti tik tos jstaigos, kurios yra prisijungusios prie ESPBI IS ir
IPRIS.

11. Programos paslaugas teikianciy jstaigy vadovai patvirtina jstaigoje teikiamy Programos
paslaugy teikimo, organizavimo, kokybés uztikrinimo ir kokybés stebésenos ir kontrolés jstaigoje
tvarka.

12. Programos jgyvendinimo ir efektyvumo stebéseng vykdo, pasiekty Programos rezultaty ir
poveikio Salies gyventojy epidemiologiniams rodikliams vertinimg atliecka Koordinavimo centrai,
Programos metodinio vadovavimo grup¢ ir Nacionalinés véZio profilaktikos ir kontrolés programos
igyvendinimo ir onkologinés pagalbos organizavimo stebésenos taryba, patvirtinta Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. gruodzio 30 d. jsakymu Nr. V-1438 , D¢l
Nacionalinés vézio profilaktikos ir kontrolés programos jgyvendinimo ir onkologinés pagalbos
organizavimo stebésenos tarybos ir jos nuostaty patvirtinimo*.

111 SKYRIUS
PROGRAMOS TURINYS



13. Pagal Programa teikiamos Sios paslaugos:

13.1. informavimas apie krities piktybinio naviko ankstyvaja diagnostika (toliau —
informavimo paslauga);

13.2. mamogramy atlikimas ir jy jvertinimas;

13.3. gydytojo specialisto konsultacija, kai atlickama krities tomosintezé.

IV SKYRIUS )
INFORMAVIMO PASLAUGOS ORGANIZAVIMO, VYKDYMO IR KOKYBES
REIKALAVIMAI

14. Informavimo paslaugg teikia Koordinavimo centrai ir mamogramas atliekancios ir jas
jvertinancios (toliau — MA) ASP].

15. Informavimo paslauga sudaro:

15.1. Koordinavimo centry atlieckami veiksmai:

15.1.1. kvie€iamy dalyvauti Programoje asmeny saraso sudarymas;

15.1.2. Sarase esan¢iy asmeny duomeny patikrinimas ir vizito | MA ASP] IPR IS
registravimas, numatant, kad vieno vizito trukmé yra 20 min. ir vienam vizitui registruojamos 2
moterys;

15.1.3. kvietimo laisko dalyvauti Programoje ir atvykti gauti Programos paslaugos (toliau —
pirmasis kvietimo laiskas) formavimas ir atspausdinimas;

15.1.4. pirmojo kvietimo laiSko i§siuntimas pastu. Papildomai kvietimas gali biiti siun¢iamas
elektroniniu pastu, trumpaja zinute (SMS) ar kitomis elektroninémis priemonémis;

15.1.5. kasdienis motery konsultavimas (jeigu yra klausimy dél pirmojo kvietimo laiske
nurodytos informacijos, norima keisti vizito datg ir (ar) laikg, norima atsisakyti vizito ir kt.);

15.1.6. moters atsisakymo dalyvauti Programoje tvarkymas;

15.1.7. kasdienis informacijos, ar moteris, kuriai i$siystas pirmasis kvietimo laiSkas, atvyko i
MA ASP] ir gavo ApraSo 13.2 papunktyje nurodyta paslauga, Sveidra (ESPBI IS) tikrinimas;

15.1.8. jeigu moteris | MA ASPI] neatvyko ir nesikreipé ; Koordinavimo centrg dél priminimo
laiSke nurodytos datos ir laiko pakeitimo, po 3 mén. nuo pirmojo kvietimo laiSke nurodytos vizito
datos priminimo laisko pastu ir elektoriniu pastu ir (ar) trumposios Zinutés (SMS) su nurodyta nauja
vizito data ir laiku i$siuntimas;

15.1.9. kasdienis informacijos, ar moteris, kuriai i$siystas priminimo laiSkas, atvyko ;1 MA
ASP] ir gavo ApraSo 13.2 papunktyje nurodyta paslauga, Sveidra (ESPBI IS) tikrinimas;

15.1.10. jeigu moteris po priminimo laiSko ] MA ASP] neatvyko ir nesikreipé ; Koordinavimo
centrg dél priminimo laiSke nurodytos datos ir laiko pakeitimo bei MA ASP] negavo Apraso 13.2
papunktyje nurodytos Programos paslaugos, Koordinavimo centras atlieka veiksmus, reikalingus
moters kontaktinei informacijai patikslinti;

15.1.11. jeigu moteris | MA ASP] atvyko ir ApraSo 13.2 papunktyje nurodyto tyrimo
rezultatas pagal BIRADS sistema yra (angl. Breast Imaging Reporting and Data System) (toliau —
BI-RADS) BI-RADS 1 arba BI-RADS 2 — informavimo laisko pacientei i$siuntimas. Informavimo
laiSke nurodoma, kad moteris dalyvauti Programoje bus kvieciama po 2 mety, jei tuo metu jai nebus
sukake 75 mety amZiaus;

15.1.12. jeigu moteris | MA ASP] atvyko ir ApraSo 13.2 papunktyje nurodytu tyrimu
nustatyta, kad krities audinys yra tankus — informavimo laisko pacientei iSsiuntimas. Informavimo
laiske nurodoma, kad rekomenduojama gydytojo specialisto konsultacija, kai atliekamas ultragarsinis
tyrimas, bendra tvarka, o moteris dalyvauti Programoje bus kvieiama po 2 mety, jei tuo metu jai
nebus sukake 75 mety amziaus;

15.1.13. jeigu moteris | MA ASP] atvyko ir ApraSo 13.2 papunktyje nurodyto tyrimo
rezultatas yra BI-RADS 0, BI-RADS 4 arba BI-RADS 5, todél reikalinga Apraso 13.3 papunktyje
nurodyta paslauga, — pacientés informavimas apie tai telefonu ir registravimas IPR IS artimiausioje



4

paslaugg teikianCioje ASP] artimiausia data ir laiku (arba kita data ir laiku pagal pacientés
pageidavimg);

15.1.14. kasdienis informacijos Sveidra (ESPBI IS) tikrinimas, ar moteris atvyko j Apraso
13.3 papunktyje nurodyta Programos paslaugg teikiancig ASP] ir gavo Apraso 13.3 papunktyje
nurodyta Programos paslauga;

15.1.15. jeigu moteris atvyko j; Apraso 13.3 papunktyje nurodyta Programos paslaugg
teikianc¢ig ASP], tyrimo rezultato Sveidra (ESPBI IS) patikrinimas:

15.1.15.1. jeigu Apraso 13.3 papunktyje nurodytos Programos paslaugos metu nustatyti
gerybiniai pakitimai, pradedamas skaiciuoti kitas jos dalyvavimo Programoje ciklas. Pacienté
informuojama telefonu, kad konsultacijg dél tyrimo rezultato teikia ir, jeigu reikia, asmens sveikatos
prieziiiros paslaugas organizuoja Seimos gydytojas (ar jo komandos narys) arba gydytojas
specialistas;

15.1.15.2. jeigu Apraso 13.3 papunktyje nurodytos Programos paslaugos metu patvirtintas
kriities piktybinis navikas (C50), pacient¢ dalyvauti Programoje daugiau nekviefiama. Paciente
informuojama telefonu, kad konsultacijg dél tyrimo rezultato teikia ir siuntimg j Onkologinémis
ligomis serganciy pacienty srauty valdymo ir paslaugy organizavimo reikalavimy aprase,
patvirtintame Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. vasario 17 d. jsakymu Nr.
V-156 ,,.D¢l Onkologinémis ligomis serganciy pacienty srauty valdymo ir paslaugy organizavimo
reikalavimy apraso patvirtinimo* (toliau — jsakymas Nr. V-156), nurodytg onkologijos klasteriui
priklausancia ASP] reikalingoms asmens sveikatos priezitiros paslaugoms gauti duoda Seimos
gydytojas arba gydytojas specialistas;

15.1.16. motery, su kuriomis nepavyko susisiekti turima kontaktine informacija, kontaktinés
informacijos tikslinimas;

15.1.17. bendradarbiavimas su MA ASPI paskirtais kontaktiniais asmenimis dél laiky
Programos paslaugoms teikti planavimo, tvarkaras¢iy sudarymo, motery kontaktinés informacijos
tikslinimo ir kitais klausimais, siekiant tinkamai vykdyti Programa;

15.1.18. kity Aprase nustatyty ir (ar) Programos vykdymui ir koordinavimui reikalingy
veiksmy atlikimas.

15.2. MA ASP] atliekami veiksmai:

15.2.1. ApraSo 13.2 papunktyje nurodytai Programos paslaugai teikti daty, laiky, patalpy,
specialisty paskyrimas;

15.2.2. Apraso 13.2 papunktyje nurodytai Programos paslaugai teikti numatyty laiky
pateikimas IPR IS pagal Koordinavimo centry pateikta poreikj ne trumpesniam kaip 1 ménesio
laikotarpiui. IPR IS nurodoma Programos paslaugoms teikti skirtos dienos ir laikas (pvz., pirmadienis
nuo 8.00 iki 15.00 ir ketvirtadienis nuo 15.00 iki 20.00);

15.2.3. pacientés sutikimo gauti Apraso 13.2 papunktyje nurodyta Programos paslauga,
pasirasyto pacientei atvykus j $ig Programos paslaugg teikian¢ig ASP], tvarkymas;

15.2.4. ApraSo 13.2 papunktyje nurodytos Programos paslaugos suteikimas ir ne véliau kaip
per 10 darbo dieny nuo mamografinio tyrimo atlikimo datos mamografinio tyrimo jvertinimo
(medicininio tyrimo vaizdo ir jo apraSymo, i§vados, rekomendacijos) formos E025 ,,Ambulatorinio
apsilankymo apraSymas®, nurodytos Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo
infrastrukttiros informacinés sistemos naudojimo tvarkos apraso, patvirtinto Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2015 m. geguzés 26 d. jsakymu Nr. V-657 ,,D¢l Elektroninés sveikatos
paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiiros informacinés sistemos naudojimo tvarkos apraso
patvirtinimo®  (toliau — jsakymas Nr. V-657), priede (toliau — forma E025 ,,Ambulatorinio
apsilankymo apraSymas®), pasiraSytos elektroniniu biidu, pateikimas | ESPBI IS. Pacientés
konsultacijos informacija pateikiama formoje Nr. 025/a-LK ,,Asmens ambulatorinio gydymo
statistiné kortelé®, patvirtintoje Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 1998 m. lapkricio
26 d. jsakymu Nr. 687 ,,Dél medicininés apskaitos dokumenty formy tvirtinimo* (toliau — forma Nr.
025/a-LK ,,Asmens ambulatorinio gydymo statistiné kortele®);

15.2.5. bendravimo su Koordinavimo centru kontaktinio ir uz Aprase nustatyty funkcijy
vykdyma atsakingo MA ASP] darbuotojo paskyrimas;
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15.2.6. bendradarbiavimas su Koordinavimo centru d¢l laiky Programos paslaugoms teikti
planavimo, tvarkarasciy sudarymo, motery kontaktinés informacijos tikslinimo ir kitais klausimais,
siekiant tinkamai vykdyti Programa;

15.2.7. kity Aprase nustatyty ir (ar) Programos vykdymui ir koordinavimui reikalingy
veiksmy atlikimas.

16. Informavimo paslaugos teikimo reikalavimai ir tvarka:

16.1. Koordinavimo centrai, vadovaudamiesi Apraso 2 priede pateiktais Kriterijais, sudaro
einamyjy mety Sarasa;

16.2. pagal Koordinavimo centry pateiktg poreikj ne trumpesniam kaip 1 ménesio laikotarpiui
MA ASP] IPR IS pateikia Apraso 13.2 papunktyje nurodytai Programos paslaugai teikti skirtus
laikus;

16.3. Koordinavimo centrai uzregistruoja SgrasSe esancias moteris ] MA ASP] IPR IS pagal
pateiktus laikus ir sugeneruoja pirmuosius kvietimo laiskus;

16.4. pirmieji kvietimo laiskai siun¢iami:

16.4.1. Sarase esancioms 45—74 mety (imtinai) moterims — sulaukusioms 45 mety ir véliau po
2 mety nuo atlikto mamografinio tyrimo datos, kai tyrimo rezultatas BI-RADS 1 arba BI-RADS 2;

16.4.2. Sagrase esan¢ioms 45—74 mety (imtinai) moterims — po 2 mety nuo gydytojo specialisto
konsultacijos, kai kriities tomosintezés tyrimo metu nustatyti gerybiniai pakitimai, datos;

16.4.3. Sarase esancioms 45—74 mety (imtinai) amziaus moterims, kurios néra dalyvavusios
Programoje ir kurioms per pastaruosius 2 metus nebuvo diagnozuota kriities karcinoma in situ (D05)
arba kruties piktybinis navikas (C50) ir nuo $iy ligy nebuvo taikytas gydymas;

16.4.4. Sarase esanCioms 45—74 mety (imtinai) amZiaus moterims ne dazniau kaip 1 kartg per
metus per 2 mety Programos cikla nuo pirmojo kvietimo laiSko i$siuntimo, jei moteris neatvyko
pasitikrinti pirmojo kvietimo laiSke nurodyta vizito data ir laiku ir nesikreipé ] Koordinavimo centrg
del pirmojo kvietimo laiske nurodytos datos ir laiko pakeitimo, neatvyko pasitikrinti priminimo laiske
nurodyta nauja vizito data ir laiku ir nesikreip¢ | Koordinavimo centrg dé¢l priminimo laiske nurodytos
datos ir laiko pakeitimo bei MA ASP] negavo AprasSo 13.2 nurodytos Programos paslaugos.

16.4.5. Priminimo laiSkai siunc¢iami:

16.4.5.1. Sarase esan¢ioms 45—74 mety (imtinai) moterims ne anksciau kaip po 3 mén. nuo
pirmojo kvietimo laiSko iSsiuntimo, jeigu moteris neatvyko j MA ASP] pirmojo kvietimo laiske
nurodyta vizito data ir laiku ir nesikreipé ;] Koordinavimo centrg dél pirmojo kvietimo laiSke
nurodytos datos ir laiko pakeitimo;

16.4.5.2. Sarase esan¢ioms 45—74 mety (imtinai) moterims ne anksciau kaip po 3 mén. nuo
papildomo kvietimo laiSko iSsiuntimo, jeigu moteris neatvyko j ASP], teikianc¢ig ApraSo 13.3
papunktyje nurodyta paslauga, kvietimo laiSke nurodyta vizito data ir laiku ir nesikreipé |
Koordinavimo centrg dél kvietimo laiske nurodytos datos ir laiko pakeitimo;

16.5. Papildomo kvietimo laiSkai siunc¢iami, kai po atlikto Apraso 13.2 papunktyje nurodyto
tyrimo pacientei reikalinga gydytojo specialisto konsultacija, kai atlieckama kriities tomosintezg;

16.6. Informavimo laiSkai siun¢iami, kai pacientei pagal Programa atlikty tyrimy metu
pakitimy nenustatyta, nustatytas tankus kriities audinys arba nustatyti gerybiniai pakitimai.

17. Kvietimo, priminimo, informavimo laiskai siun¢iami pastu, papildomai gali biiti siun¢iami
elektoriniu pastu ir (ar) kitomis elektroninémis priemonémis.

18. Kvietimo, priminimo ir informavimo laiskai ir informaciné¢ medziaga apie Programa
rengiami vadovaujantis $iais principais:

18.1. prieinamumo — informacija turi biiti lengvai randama ir pasiekiama;

18.2. aktualumo — informacija turi apimti dalykus, kuriuos moterys noréty suzinoti, ir turi buti
nuolat atnaujinama;

18.3. suprantamumo — informacija turi biiti aiSkiai pateikta, lengvai suprantama, turi bti
vengiama profesiniy specialiyjy ir techniniy sgvoky;

18.4. visapusiskumo — informacija turi apimti teigiamus ir neigiamus Programos ir atliekamo
tyrimo aspektus;
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18.5. pritaikymo — informacija turi buti pritaikyta motery (jskaitant turincias specialiyjy
poreikiy) poreikiams ir skirtingoms situacijoms;

18.6. etapo specifiSkumo — informacija turi atitikti Programos vykdymo etapa (kvietimo,
informavimo apie tyrimo rezultatus, tolesni veiksmai, atsizvelgiant j tyrimy rezultatus ir kt.);

18.7. daugiapakopiskumo — informacija turi buti teikiama pradedant nuo pagrindinés
(bendrosios) informacijos ir pereinant prie iSsamesnés informacijos apie konkrety Programos etapg.

19. Kvietimo, priminimo, informavimo laiSkuose ir informacinéje medziagoje pateikiama
informacija (turinys) turi atitikti Siuos reikalavimus:

19.1. nurodomas Programos tikslas — kam Programa skirta (tiksliné populiacija 45—74 mety
(imtinai) moterys) ir ko ja siekiama;

19.2. nurodomas tyrimas, kuris bus atliekamas (mamografinis tyrimas);

19.3. nurodomas dalyvavimo Programoje periodiSkumas (2 metai, jeigu atlikty tyrimy
rezultatai buvo normalis);

19.4. informuojama, kad Programa finansuojama Privalomojo sveikatos draudimo fondo
biudzeto IéSomis ir Programos paslaugos teikiamos nemokamai;

19.5. pateikiama vizito | MA ASP] data, laikas ir vieta (jstaigos pavadinimas, adresas,
kabineto Nr.);

19.6. nurodoma numatytos datos ir laiko pakeitimo tvarka;

19.7. informuojama, kada galima tikétis atlikto tyrimo rezultato ir kaip pacienté apie jj bus
informuojama;

19.8. nurodoma, kad yra tikimybé, jog atliekant tyrimg gali buti nustatyta pokyciy ir
informuojama, kokie tokiais atvejais bus tolesni veiksmai;

19.9. pateikiamos rekomendacijos pries tyrimo atlikima;

19.10. pateikiamos nuorodos, kur galima gauti papildomos informacijos, susijusios su
Programa (Koordinavimo centro kontaktai, internetinés nuorodos ir kt.);

19.11. nurodoma, kad yra atsisakymo dalyvauti Programoje galimybé¢ ir kokiu btidu galima
atsisakyti (pranesti Koordinavimo centrui kvietimo laiSke pateikta kontaktine informacija ir kt.);

19.12. informuojama, kam ir kokiu biidu galima pateikti atsiliepima apie Programoje gautas
paslaugas, ir pateikiama Koordinavimo centro kontaktiné informacija atsiliepimui pateikti;

19.13. informuojama, kaip uztikrinama asmens duomeny apsauga ir konfidencialumas.

20. Pavyzdinés kvietimo laisky formos pateiktos Apraso 4 priede ,,Kvietimas dalyvauti
Krities piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programoje ir atlikti kriity mamografijos
tyrimg*, ApraSo 5 priede ,,Kvietimas atvykti j gydytojo specialisto konsultacija, kai atlieckama kriities
tomosintezeé*, ApraSo 6 priede ,,Pakartotinis kvietimas atlikti mamografinj tyrima* ir Apraso 7 priede
,Pakartotinis kvietimas atvykti ] gydytojo specialisto konsultacija, kai atlieckama krities
tomosinteze*.

21. Pavyzdinés informavimo laisky formos pateiktos Apraso 8 priede ,,Informavimo apie
atlikto krity mamografinio tyrimo rezultatus laiSkas®, Apraso 9 priede ,,Informavimo apie atlikto
kriity mamografinio tyrimo rezultatus, kai matomas tankus audinys, laiSkas® ir Apraso 10 priede
»~Informavimo apie gydytojo specialisto konsultacijos rezultatus laisSkas®.

22. Pavyzdinés informacinés medziagos formos pateiktos Apraso 11 priede ,,Informaciné
medziaga apie Krities piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programa‘ ir ApraSo 12 priede
»Informaciné medziaga apie kriities audinio tankj*.

23. Pavyzdin¢ moters sutikimo dalyvauti Programoje forma pateikta Apraso 13 priede
,»Moters sutikimas dalyvauti Krities piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programoje ir
atlikti krity mamografinj tyrimg* .

24. Pavyzdiné moters atsisakymo dalyvauti Programoje forma pateikta ApraSo 14 priede
»Atsisakymas dalyvauti Kriities piktybinio naviko ankstyvosios diagnostikos programoje ir atlikti
kriity mamografinj tyrima®.

25. Pirmines ambulatorines asmens sveikatos priezitiros paslaugas teikiancios ASP], prie
kurios prisirasiusi moteris, Seimos gydytojas (ar jo komandos narys) prireikus organizuoja pacientei
tolesnes asmens sveikatos prieziiiros paslaugas.



V SKYRIUS
MAMOGRAMU ATLIKIMO IR JU IVERTINIMO ORGANIZAVIMO, VYKDYMO IR
KOKYBES REIKALAVIMAI

PIRMASIS SKIRSNIS
MAMOGRAMU ATLIKIMO IR JU IVERTINIMO ORGANIZAVIMO IR ATLIKIMO
TVARKA

26. Mamogramas atlieka ir jvertina MA ASP], kuri atitinka visus Siuos reikalavimus:

26.1. turi licencija teikti radiologijos asmens sveikatos prieziliros paslaugas (mamografija);

26.2. veikla su jonizuojanciosios spinduliuotés Saltiniu (mamografu) yra jtiesinta Lietuvos
Respublikos radiacinés saugos istatyme nustatyta tvarka;

26.3. atlieka ir jvertina ne maziau kaip 1000 mamogramy per metus;

26.4. joje dirba ne maziau kaip 2 radiologijos technologai ir 1 gydytojas radiologas;

26.5. joje dirba medicinos fizikas specialistas (arba MA ASP] yra sudariusi sutartj su kita MA
ASP], kurioje dirba medicinos fizikas specialistas);

26.6. atlieka medicininés radiologijos klinikinj audita, vadovaudamasi Medicininés
radiologijos Klinikinio audito organizavimo ir atlikimo tvarkos aprasu, patvirtintu Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2020 m. spalio 28 d. jsakymu Nr. V-2390 ,,.D¢l Medicininés
radiologijos Kklinikinio audito organizavimo ir atlikimo tvarkos apraso patvirtinimo™ (toliau —
jsakymas Nr. V-2390).

27. Pagal Programga mamogramos atlieckamos ir jvertinamos 45-74 mety (imtinai) amziaus
moterims ne dazniau kaip 1 kartg per 2 metus.

28. Mamogramy atlikimas ir jy jvertinimas apima:

28.1. keturiy mamogramy (vienos kriities dviejy mamogramy) atlikima;

28.2. keturiy mamogramy jvertinima, kai atskirai vertina du gydytojai radiologai;

28.3. keturiy mamogramy (kiekvienos mamogramos atskirai) jvertinimo aprasyma, iSvados ir
rekomendacijy suformulavimg nurodant duomenis, kuriy minimalus rinkinys pateiktas Apraso 15
priede ,,Minimalus mamogramy jvertinimo duomeny rinkinys* (toliau — Apraso 15 priedas), ir ne
véliau kaip per 10 darbo dieny nuo mamogramy atlikimo dienos keturiy mamogramy vaizdy ir
elektroniniu biidu pasiraSytos formos Nr. E025 ,,Ambulatorinio apsilankymo apraSymas* pateikima
1 ESPBI IS;

28.4. mamogramy jvertinimo informacijos pateikimg PAASPP teikianc¢iai ASP] ne véliau
kaip per 10 darbo dieny nuo mamogramy atlikimo dienos, } ESPB IS pateikiant elektroniniu bidu
pasirasyta formg E027-a ,,Atsakymas | siuntimg konsultacijai, tyrimams, gydymui®.

29. Jeigu mamogramos atliekamos ir jvertinamos skirtingose MA ASP], uz Apraso 28 punkte
nurodyty reikalavimy jvykdyma atsako mamogramas atlikusi MA ASPI.

30. Pries atliekant mamograma, moteriai suteikiama §i informacija:

30.1. kokiu tikslu atliekamas mamografinis tyrimas;

30.2. kokia yra mamografinio tyrimo procediira, kiek bus atlieckama vaizdy ir kokiomis
Kryptimis;

30.3. apie kriities suspaudimo svarbg ir galimus nemalonius pojicius;

30.4. kokie galimi mamografinio tyrimo rezultatai ir kokio tolesnio iStyrimo gali prireikti.

31. Mamogramy atlikimo ir kokybés reikalavimai pateikti Apraso 16 priede ,,Mamogramy
atlikimo kokybés uztikrinimo ir mamogramy kokybes reikalavimai®.

32. Kiekvieng mamogramg jvertina du gydytojai radiologai (kiekvienas atskirai) toje pacioje
arba skirtingose MA ASPIl. Kiekviena mamograma jvertinama, iSvados ir rekomendacijos
pateikiamos nurodant informacijg, pateiktg Apraso 15 priede. Radiniai mamogramose nurodomi
pagal BI-RADS kategorijas, kuriy klasifikatorius pateiktas Apraso 17 priede ,,Mamogramos radiniy
klasifikatorius®.



8

33. Jeigu mamogramy vertinimas organizuojamas naudojant teleradiologijos priemones,
vadovaujamasi Teleradiologijos paslaugy teikimo ir jy iSlaidy apmokéjimo Privalomojo sveikatos
draudimo fondo biudzeto 1éSomis tvarkos apraSu, patvirtintu Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2012 m. spalio 19 d. jsakymu Nr. V-994 D¢l Asmens sveikatos priezitiros
paslaugy, kurias teikiant naudojamos teleradiologijos priemongs, teikimo ir jy iSlaidy apmokeéjimo
Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1€Somis tvarkos apraso patvirtinimo®. Nuotoliné
gydytojo konsultacija gydytojui teikiama vadovaujantis Nuotoliniy gydytojo ir Seimos gydytojo
komandos nario konsultacijy pacientui ir gydytojo konsultacijy gydytojui teikimo ir jy iSlaidy
apmok¢jimo Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis tvarkos aprasu, patvirtintu
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2020 m. lapkri¢io 10 d. jsakymu Nr. V-2569
,»Dél Nuotoliniy gydytojo ir Seimos gydytojo komandos nario konsultacijy pacientui ir gydytojo
konsultacijy gydytojui teikimo ir jy iSlaidy apmokéjimo Privalomojo sveikatos draudimo fondo
biudzeto léSomis tvarkos apraso patvirtinimo*.

34. Jeigu ta pati mamograma dviejy gydytojy radiology jvertinama skirtingai, sprendziant del
tolesniy veiksmy vadovaujamasi iSvada, kurioje pateikiama blogesné prognozé.

35. Moteriai, kurios mamogramy jvertinimo iSvada:

35.1. BI-RADS 0, BI-RADS 4 arba BI-RADS 5 — Koordinavimo centras organizuoja Apraso
13.3 papunktyje nurodytos Programos paslaugos suteikima;

35.3. BI-RADS 1 ir BI-RADS 2 — Koordinavimo centras siuncia informacinj laiska, kad
dalyvauti Programoje ji bus kvieciama po 2 mety nuo mamogramy atlikimo datos.

36. Mamogramy vaizdai jkeliami j ESPBI IS ir saugomi mamogramas atlikusioje MA ASP].

ANTRASIS SKIRSNIS
REIKALAVIMAI MAMOGRAMAS ATLIEKANCIU ISTAIGU PATALPOMS IR
MEDICINOS PRIEMONEMS

37. Patalpa, kurioje atliekamos mamogramos, turi biiti jrengta taip, kad buity uZtikrintas moters
konfidencialumas — patalpos durys rakinamos arba moters rengimosi ir mamogramy atlikimo vieta
atitverta nuo dury Sirma, jei patalpoje yra langy, turi biti galimybé juos uzdengti Zaliuzémis ar
uzuolaidomis.

38. Patalpoje turi buti skaitmeninis mamografas. MA ASP] turi biiti bent vienas mamografas,
pritaikytas atlikti mamogramas fizing negalia turin¢ioms moterims.

39. Programos paslaugoms teikti naudojamo mamografo prieziiiros ir darbo kokybés
uztikrinimo reikalavimai pateikti ApraSo 18 priede ,,Mamografo prieZiiiros ir jo darbo kokybés
uztikrinimo reikalavimai®.

TRECIASIS SKIRSNIS
REIKALAVIMAI MAMOGRAMAS ATLIEKANTIEMS IR VERTINANTIEMS
SVEIKATOS PRIEZIUROS SPECIALISTAMS

40. Mamogramas atlieka radiologijos technologas.

41. Mamogramas jvertina, apraSo, iSvadas ir rekomendacijas suformuluoja ir j ESPBI IS
pateikia mamogramy vaizdus ir elektroniniu biidu pasiraSyta formg Nr. E025 ,, Ambulatorinio
apsilankymo aprasSymas‘ ir formg E027-a ,,Atsakymas j siuntima konsultacijai, tyrimams, gydymui*
gydytojas radiologas.

42. Uz tinkamg mamogramy vaizdo kokybe bei apSvitos dozés optimizavimg atsako
radiologijos technologas ir medicinos fizikas specialistas, uZ tinkamg visa mamogramy atlikimo ir
jvertinimo procesa — gydytojas radiologas.

43. Reikalavimai specialistams:

43.1. radiologijos technologas turi kasmet atlikti ne maziau kaip 500 mamogramy;

43.2. gydytojas radiologas turi kasmet jvertinti ne maziau kaip 1000 mamogramy;
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43.3. jsakyme Nr. V-19 nurodyta Programai metodiSkai vadovaujanti jstaiga kartu su
universitetais ir sveikatos priezitros specialisty profesinémis draugijomis gali organizuoti
kvalifikacijos kélimo mokymus Programos paslaugas teikiantiems specialistams.

VI SKYRIUS
GYDYTOJO SPECIALISTO KONSULTACIJOS, KAI ATLIEKAMA KRUTIES
TOMOSINTEZE, ORGANIZAVIMO, VYKDYMO IR KOKYBES REIKALAVIMAI

PIRMASIS SKIRSNIS
GYDYTOJO SPECIALISTO KONSULTACIJOS ORGANIZAVIMO IR ATLIKIMO
TVARKA

44. Pagal Programa gydytojo specialisto konsultacija, kai atliekama kriities tomosinteze,
teikiama ne dazniau kaip 1 kartg per 2 metus 45-74 mety (imtinai) amziaus moterims, kai pagal
Programa atliktos Apraso 13.2 papunktyje nurodytos paslaugos i§vada yra BI-RADS 0, BI-RADS 4
arba BI-RADS 5.

45. Gydytojo specialisto konsultacija, kai atlickama kriities tomosintezé, teikiama
vadovaujantis Radiologijos asmens sveikatos prieziiiros paslaugy teikimo reikalavimy apraSe,
patvirtintame Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m. liepos 24 d. jsakymu Nr.
V-881 ,.D¢l Radiologijos asmens sveikatos prieziiiros paslaugy teikimo reikalavimy apraso
patvirtinimo® (toliau — jsakymas Nr. V-881), nustatytais reikalavimais ASP], kuri turi mamografa su
tomosintezes funkcija.

46. Gydytojo specialisto konsultacija, kai atlickama tomosintezé, apima:

46.1. kruties (-y) tomosintezés atlikima;

46.2. kriities (-y) tomosintezés rezultaty jvertinimg, aprasyma, i§vados ir rekomendacijos
suformulavimg ir ne véliau kaip per 5 darbo dienas nuo tomosintezés atlikimo dienos elektroniniu
budu pasiraSytos formos Nr. E025 ,,Ambulatorinio apsilankymo apraSymas* pateikimg 1 ESPBI IS;

46.2. tomosintezes rezultaty jvertinimo informacijos pateikimg PAASPP teikianciai ASP] ne
veliau kaip per 5 darbo dienas nuo gydytojo specialisto konsultacijos dienos, 1 ESPB IS pateikiant
elektroniniu biidu pasiraSyta formg E027-a ,,Atsakymas j siuntimg konsultacijai, tyrimams, gydymui*,
nurodytg jsakymo Nr. V-657 priede.

47. Pries atliekant tomosintezg, moteriai suteikiama §i informacija:

47.1. kokiu tikslu atliekama kruties tomosintezé;

47.2. kokia yra tomosintezes procediira;

47.3. apie galimus nemalonius pojicius;

47.4. kokie galimi kriities tomosintezés rezultatai ir kokio tolesnio i$tyrimo gali prireikti.

48. Jeigu moteriai suteiktos gydytojo specialisto konsultacijos, kai atlickama krities
tomosinteze, iSvada:

48.1. pakitimy nenustatyta — Koordinavimo centras siuncia moteriai informacin;j laiska, kad
dalyvauti Programoje ji bus kvieciama po 2 mety nuo gydytojo specialisto konsultacijos datos;

48.2. nustatyti gerybiniai radiniai — Koordinavimo centras siun¢ia moteriai informacinj laiska,
kad dalyvauti Programoje ji bus kviec¢iama po 2 mety nuo gydytojo specialisto konsultacijos datos;

48.3. jtariami piktybinio pobudzio pakitimai — jstaiga organizuoja gydytojo specialisto
konsultacija, kai atlieckamas biopsijos medZiagos paémimas bendra tvarka.

ANTRASIS SKIRSNIS
REIKALAVIMAI GYDYTOJU SPECIALISTY KONSULTACIJAS TEIKIANTIEMS
SVEIKATOS PRIEZIUROS SPECIALISTAMS

49. Gydytojo specialisto konsultacija, kai atliekama kriities tomosinteze, gali teikti sveikatos
priezitros specialistai, nurodyti jsakyme Nr. V-881.
VIl SKYRIUS
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VEIKSMAI, ATLIEKAMI TEIKIANT PROGRAMOS PASLAUGAS NUSTACIUS
PATOLOGINIU KRUTIES POKYCIU

50. Jei teikiant Programos paslaugas nustatomas tankus kriities audinys arba atlikus krities
tomosintezg patvirtinti gerybinio pobtidzio pakitimai, Seimos gydytojas (jo komandos narys) arba
gydytojas specialistas pagal poreikj organizuoja pacientés sveikatos biiklés stebéjimg ir (ar)
reikalingas asmens sveikatos priezitiros paslaugas bendra tvarka.

51. Jei teikiant Programos paslaugas nustatomas tankus kriities audinys, pacienté siunciama j
gydytojo specialisto konsultacija, kai atlickamas ultragarsinis tyrimas.

52. Gydytojo specialisto konsultacija, kai atlieckamas ultragarsinis tyrimas, teikiama
vadovaujantis jsakymu Nr. V-881 ir Ultragarsiniy tyrimy, atlickamy teikiant ambulatorines asmens
sveikatos prieziliros paslaugas, reikalavimy aprasSe, patvirtintame Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2017 m. balandzio 13 d. jsakymu Nr. V-432 , D¢l Ultragarsiniy tyrimy, atliekamy
teikiant ambulatorines asmens sveikatos prieziiiros paslaugas, reikalavimy apraso patvirtinimo*
(toliau — jsakymas Nr. V-432), nustatytais reikalavimais.

53. Gydytojo specialisto konsultacija, kai atliekamas ultragarsinio tyrimas, apima:

53.1. abiejy kruty ultragarsinio tyrimo atlikima;

53.2. abiejy kriity ultragarsinio tyrimo rezultaty jvertinima, aprasyma, iSvados ir
rekomendacijos suformulavima ir ne véliau kaip per 3 darbo dienas nuo ultragarsinio tyrimo atlikimo
dienos elektroniniu budu pasiraSytos formos Nr. E025 ,,Ambulatorinio apsilankymo apraSymas*
pateikimg | ESPBI IS;

53.3. ultragarsinio tyrimo rezultaty jvertinimo informacijos pateikimg PAASPP teikianciai
ASPI] ne véliau kaip per 3 darbo dienas nuo ultragarsinio tyrimo atlikimo dienos, ] ESPB IS pateikiant
elektroniniu biidu pasiraSyta formg E027-a ,,Atsakymas j siuntimg konsultacijai, tyrimams, gydymui®,
nurodytg jsakymo Nr. V-657 priede.

54. Pries atliekant ultragarsinj tyrima, moteriai suteikiama $i informacija:

54.1. kokiu tikslu atliekamas ultragarsinis tyrimas;

54.2. kokia yra ultragarsinio tyrimo procediira;

54.3. apie galimus nemalonius pojiicius;

54.4. kokie galimi ultragarsinio tyrimo rezultatai ir kokio tolesnio iStyrimo gali prireikti.

55. Gydytojo specialisto konsultacija, kai atlieckamas ultragarsinis tyrimas, gali teikti
sveikatos priezitiros specialistai, nurodyti jsakymuose Nr. V-881 ir Nr. V-432).

56. Jeigu moteriai suteiktos gydytojo specialisto konsultacijos, kai atliekamas ultragarsinis
tyrimas, i§vada:

56.1. pakitimy nenustatyta — moteris dalyvauti Programoje bus kvie¢iama po 2 mety nuo
gydytojo specialisto konsultacijos datos;

56.2. nustatyti gerybiniai radiniai — moteris dalyvauti Programoje bus kvie¢iama po 2 mety
nuo gydytojo specialisto konsultacijos datos;

56.3. jtariami piktybinio pobiidZio pakitimai — jstaiga organizuoja gydytojo specialisto
konsultacija, kai atlickama tomosintez¢ ir, jei reikia, biopsijos medZiagos paémima bendra tvarka.

57. Gydytojo specialisto konsultacija, kai atlickamas biopsijos medziagos paémimas, teikiama
Onkologinémis ligomis serganciy pacienty srauty valdymo ir paslaugy organizavimo reikalavimy
apraSe, patvirtintame Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. vasario 17 d.
jsakymu Nr. V-156 ,,Dé¢l Onkologinémis ligomis serganciy pacienty srauty valdymo ir paslaugy
organizavimo reikalavimy apraSo patvirtinimo* (toliau — jsakymas Nr. V-156), nurodytose
onkologijos klasteriui priklausanc¢iose ASPI. ASPI, kuri nepriklauso onkologijos klasteriui, $i
konsultacija gali biiti teikiama tokiu atveju, jeigu ASP] atitinka visus Siuos reikalavimus:

57.1. turi licencijg teikti radiologijos asmens sveikatos prieziiiros paslaugas (mamografija);

57.2. veikla su jonizuojanciosios spinduliuotés Saltiniu (mamografu) yra jtiesinta Lietuvos
Respublikos radiacinés saugos jstatyme nustatyta tvarka;

57.3. joje dirba:
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57.3.1. ne maziau kaip 2 radiologijos technologai ir ne maziau kaip 2 gydytojai radiologai,
kurie jvertina ne maziau kaip po 3000 mamogramy per metus;

57.3.2. medicinos fizikas ekspertas arba medicinos fizikas specialistas. Tuo atveju, kai ASP]
neturi medicinos fiziko eksperto, turi buti su medicinos fiziku ekspertu sudaryta sutartis dél
konsultavimo;

57.3.3. gydytojas patologas (-ai);

57.3.4. ne maziau kaip 2 gydytojai chirurgai, kurie atlicka ne maziau kai po 50 didziyjy
chirurginiy operacijy dél kriities piktybinio naviko (C50);

57.3.5. gydytojas onkologas chemoterapeutas ir gydytojas onkologas radioterapeutas;

57.4. turi Sias medicinos priemones:

57.4.1. stereotaksinés biopsijos prieda ir (ar) tam skirtg biopsijos jranga;

57.4.2. ultragarso aparata, turintj > 12 MHz daznio jutiklj, turintj doplerio funkcija;

57.4.3. ne maziau kaip 1,5 Teslos magnetinio rezonanso tomografa su specializuota kriity rite;

57.5. atlieka Sias diagnostines ir gydomasias procediras:

57.5.1. stereotaksinj pazeidimo lokalizavima;

57.5.2. ultragarsu kontroliuojamg Serdies biopsija;

56.5.3. pazeidimy lokalizavimg ultragarsu;

57.5.4. kriity magnetinio rezonanso tomografijos tyrima;

57.5.5. magnetinio rezonanso tomografu kontroliuojama biopsija ir pazeidimo lokalizacija
arba suderinta, ultragarsu kontroliuojama biopsija / Zyméjimg pagal magnetinio rezonanso
tomografijos vaizdus;

57.6. atlieka medicininés radiologijos klinikinj audita, vadovaudamasi jsakymu Nr. V-2390.

58. Gydytojo specialisto konsultacija, kai atlickamas biopsijos medziagos paémimas, apima:

58.1. krities (-y) biopsija;

58.2. kriities biopsijos medziagos pateikima jstaigai, atitinkanciai Apraso VII skyriuje
nurodytus reikalavimus, siuntime paZymint ,,Programa®;

58.3. pacientés informavima apie tolesnius reikiamus atlikti veiksmus ir (ar) siuntimo gydyti
i8davima, pateikiant | ESPB IS elektroniniu buidu pasira$ytg formg E027 ,,Siuntimas konsultacijai,
tyrimams, gydymui®, nurodytg jsakymo Nr. V-657 priede;

58.4. informacijos apie biopsijos rezultatus ir rekomendacijy pateikima PAASPP teikianciai
ASP], pateikiant } ESPB IS elektroniniu biidu pasirasyta forma E027-a ,,Atsakymas ] siuntimg
konsultacijai, tyrimams, gydymui* ar kt.

59. Pries atliekant biopsijos procediira, moteriai suteikiama $i informacija:

59.1. kokiu tikslu atliekama biopsija;

59.2. kokia yra biopsijos procedira;

59.3. apie galimus nemalonius pojicius;

59.4. kokie galimi biopsijos medZiagos histologinio iStyrimo rezultatai ir kokiy tolesniy
veiksmy gali prireikti;

59.5. apie galimas komplikacijas ir veiksmus joms kilus.

60. Biopsijos procediiros protokolg tvirtina ASP] vadovas.

61. Gydytojo specialisto konsultacija, kai atlickamas biopsijos medziagos
paémimas, gali teikti gydytojai chirurgai, vadovaujantis Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2004 m. rugséjo 29 d. jsakymu Nr. V-680 ,,Dél teisés verstis siaura medicinos praktika*
turintys teis¢ verstis kriity onkochirurgijos siaura medicinos praktika, gydytojai akuSeriai ginekologai
ir plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos gydytojai.

62. Jei gydytojo specialisto konsultacijos, kai atlickamas biopsijos medziagos paémimas,
1Svada:

62.1. piktybinio pobiidzio pakitimy nenustatyta — moteris dalyvauti Programoje bus
kvieciama po 2 mety nuo gydytojo specialisto konsultacijos datos;

62.2. patvirtintas kriities piktybinis navikas (C50) — moteris dalyvauti Programoje daugiau
nekvieciama.
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63. Kriities biopsijos medziagos histologinis iStyrimas ir jvertinimas atlickamas jstaigoje,
turinCioje jstaigos asmens sveikatos priezitiros licencijg teikti patologijos paslaugg (biopsijos tyrimus,
histologijos laboratorijy, histochemijos laboratorijy ir (ar) imunohistochemijos laboratorijy tyrimus).
Kriities biopsinés medziagos histologiniam tyrimui atlikti éminio priémimo, iStyrimo ir kokybés
uztikrinimo reikalavimai pateikti Apraso 19 priede ,Kriities biopsinés medziagos histologiniam
tyrimui atlikti éminio priémimo, iStyrimo ir kokybés uztikrinimo reikalavimai“.

64. Pacientei, kuriai pirma karta patvirtintas krities piktybinis navikas (C50), asmens
sveikatos priezitiros paslaugos organizuojamos jsakyme Nr. V-156 nustatyta tvarka.

65. Patvirtinus kriities piktybinio naviko diagnoze, pacientei diagnostiniy tyrimy planas
sudaromas ir jvykdomas per 14-28 dienas nuo kriities biopsijos medziagos tyrimo rezultato
uzregistravimo ESPBI IS, stacionarinis gydymas pradedamas per 4-8 savaites.

66. Didziosios chirurginés operacijos dél kriities piktybinio naviko (C50) gali biiti atliekamos
ir kitose nei jsakyme V-156 nurodytos onkologijos klasteriui priklausanciose ASPI, jei yra jvykdyti
visi Sie reikalavimai:

66.1. jsakyme V-156 nurodytoje onkologijos klasteriui priklausanc¢ioje ASP] daugiadalykeé
gydytojy komanda sudaré pacientei diagnostikos ir gydymo plang ir paskyré¢ didZigja chirurging
operacija;

66.2. ASPI] turi licencijg teikti stacionarines tretinio lygio chirurgijos asmens sveikatos
prieziliros paslaugas arba licencijg teikti stacionarines tretinio lygio plastinés rekonstrukcinés
chirurgijos asmens sveikatos priezitiros paslaugas, arba licencija teikti stacionarines tretinio lygio
akuSerijos ginekologijos asmens sveikatos prieziiros paslaugas;

66.3. ASP] atliekama ne maZziau kaip 50 didziyjy chirurginiy operacijy dél kriities piktybinio
naviko (C50) per metus;

66.4. ASPI, atlikusi pacientui paskirtag didzigja chirurginge operacijg, organizuoja tolesnj
pacientés gydymo etapo jgyvendinima nusiysdama paciente j jsakyme V-156 nurodyta onkologijos
klasteriui priklausanc¢ig ASP] arba, jei didzioji chirurginé operacija buvo paskutinis pacientés gydymo
etapas, pateikia informacijg apie jvykdyta paskutin] gydymo etapa ESPBI IS.

VIII SKYRIUS
PROGRAMOS PASLAUGU APMOKEJIMO PRIVALOMOJO SVEIKATOS DRAUDIMO
FONDO BIUDZETO LESOMIS TVARKA

67. Pagal Programa teikiamos dienos chirurgijos ar aktyviojo stacionarinio gydymo paslaugos
apmokamos 1§ Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudZeto ¢Sy pagal gydymo atvejo kaina,
vadovaujantis Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m. gruodzio 23 d. jsakymu
Nr. V-1118 ,,D¢l Giminingy diagnoziy grupiy saraso, Normatyvinés gydymo trukmeés ir giminingy
diagnoziy grupéms priskiriamy kainy koeficienty saraso bei Medicinos pagalbos priemoniy, vaisty,
procediiry ir kraujo komponenty, turin¢iy jtakos faktinei aktyviojo gydymo atvejo kainai, saraSo
patvirtinimo®. Jeigu pagal dienos stacionaro paslaugos teikimo reikalavimus teikiant paslaugg
taikoma anestezija, anestezijos paslaugos iSlaidos apmokamos pagal dienos stacionaro paslaugos
bazing kaing.

68. Valstybiné ligoniy kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos (toliau — VLK) Programai
skiriamas Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSas paskirsto teritorinéms ligoniy
kasoms (toliau — TLK) pagal prirasyty prie PAASPP teikianc¢iy ASP] privalomuoju sveikatos
draudimu apdrausty TLK veiklos zonos 45—74 mety amzZiaus (imtinai) motery skai¢iy. TLK skirtomis
Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis uz Apraso 13 punkte i§vardytas Programos
paslaugas, suteiktas vadovaujantis ApraSo reikalavimais, nmokama pagal bazines
kainas, nustatytas Asmens sveikatos priezitiros paslaugy (iSskyrus aktyviojo gydymo), apmokamy
Privalomojo  sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis, ir jy Dbaziniy kainy
sarase, patvirtintame Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. lapkri¢io 3 d.
jsakymu Nr. V-1630 ,,D¢l Asmens sveikatos prieziiiros paslaugy ir jy baziniy kainy saraSo bei su
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Siomis paslaugomis susijusiy priemoky, mokamy Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto
léSomis, sgrasy patvirtinimo*.

69. Per ataskaitinj laikotarpj suteiktas Programoje numatytas paslaugas TLK apmoka S§ia
tvarka:

69.1. Pasibaigus ataskaitiniam laikotarpiui, MA ASP] iki kito ménesio 10 dienos pateikia TLK
ataskaitg, kurioje nurodomas per ataskaitinj laikotarpj suteikty informavimo paslaugy skaicius ir
mokétina suma ir mamogramy atlikimo ir jy jvertinimo paslaugy kiekis ir mokétina suma. | ataskaitg
paslaugos gali biiti jtrauktos tik tuo atveju, jei buvo jvykdyti visi ApraSe nustatyti reikalavimai;

69.2. Pasibaigus ataskaitiniam laikotarpiui, ASP] iki kito ménesio 10 dienos pateikia TLK
ataskaitg, kurioje nurodomas per ataskaitinj laikotarpj suteikty gydytojo specialisto konsultacijy, kai
atliekama kriities tomosinteze, kiekis bei mokétina suma. | ataskaitg paslaugos gali buti jtrauktos tik
tuo atveju, jei buvo jvykdyti visi Aprase nustatyti reikalavimai.

70. Ivertinusi gautus duomenis, TLK teikia VLK léSy Programos paslaugoms vykdyti
paraiska.

71. TLK, gavusi léSas Programos paslaugoms vykdyti, priima sprendima apmokéti ASP]
pateiktas sgskaitas.

X SKYRIUS
BAIGIAMOSIOS NUOSTATOS

72. Visi motery asmens duomenys ir medicinos dokumentai, susij¢ su Aprase nurodyty
Programos paslaugy teikimu, tvarkomi ESPBI IS ir IPR IS.

73. Suteiktos Programos paslaugos registruojamos ESPBI IS pateikiant elektroniniu biidu
pasiraSytg forma Nr. E025 ,,Ambulatorinio apsilankymo apraSymas‘ ir formoje 025/a-LK ,,Asmens
ambulatorinio gydymo statistiné kortelé, patvirtintoje Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 1998 m. lapkri¢io 26 d. jsakymu Nr. 687 ,, D¢l medicininés apskaitos dokumenty formy
tvirtinimo*‘.

74. Uz ApraSe nustatyty reikalavimy laikymasi atsako Programos paslaugas teikiancios
Istaigos vadovas.




