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6. APIBENDRINIMAS

6.1. Metodinio dokumento tikslas - remiantis geriausiais medicinos jrodymais aptarti vaiky
trombocity patologijos diferencinés diagnostikos, gydymo taktika, siekiant kuo anksciau
diagnozuoti susirgimus, reikalaujanc¢ius specializuoto iStyrimo ir stacionarinio gydymo, anksti
iSaiskinti pacientus, sergancius Kraujo ligomis ir pagerinti jy gydymo rezultatus, bei pacienty
logistika.

6.2. Algoritmai apibrézia jvairiy lygiy sveikatos prieziiiros specialisty veiksmus teikiant pagalba
vaikams, turintiems trombocity patologija, pagal Tarptautinés statistinés ligy ir sveikatos
sutrikimy klasifikacijos Australijos modifikacija TLK-10-AM (toliau — TLK-10-AM) Zymimy
kodais :

D69.1 Kokybiniai trombocity pakitimai.

D69.3 Imuniné¢ (idiopatin¢) trombocitopeniné purpura.
D69.4 Kita pirminé trombocitopenija.

D69.5 Antriné trombocitopenija.

D75.81 Antriné trombocitozé.

D47.3 Esencialiné (pirminé) trombocitemija.

6.3. Sie veiksmai apima minétomis ligomis serganéiy vaiky patologijos jtarima ir atpaZinima,
paciento iStyrima, ligos diagnostika, diferencing diagnostika bei gydymg. Algoritmuose
pateikiamas paciento kelias sveikatos prieziiiros sistemoje, apibiidinamos skirtingy sveikatos
priezitiros lygiy jstaigy ir jose dirbanciy specialisty teikiamy ambulatoriniy ir stacionariniy
paslaugy apimtys. Apibréziami vaiky trombocity patologijos ambulatorinio ir stacionarinio,
nemedikamentinio ir medikamentinio gydymo principai.

6.4. Metodinis dokumentas skirtas specialistams, pagal kompetencija teikiantiems vaiky sveikatos
priezitiros paslaugas: Seimos gydytojams, skubiosios medicinos gydytojams, vaiky ligy
gydytojams, vaiky onohematologams bei kitiems vaiky specialistams.

6.5. Seimos gydytojai, skubiosios medicinos gydytojai, vaiky ligy gydytojai, vaiky pulmonologai bei
kiti vaiky specialistai, sveikatos slaugytojai, socialiniai darbuotojai pagal savo kompetencija
teikdami paslaugas vaikams, ir priimdami sprendimus turi vadovautis S§iuo metodiniu
dokumentu visa apimtimi, taciau kiekvienu individualiu atveju turi biti atsiZvelgiama |
individualius pacienty poreikius, pasirinkimus ir vertybes.

6.6. Metodinis dokumentas bus jdiegiamas ir taikomas organizuojant darbg sveikatos prieZiliros
paslaugas vaikams teikianc¢iose Asmens sveikatos prieziiiros jstaigose (toliau ASPJ).

6.7. Metodinio dokumento taikymo sritys:

6.7.1. diagnozuojant trombocity patologija vaiky amziuje;

6.7.2. atrenkant vaikus, galin¢ius sirgti piktybinémis kraujo ligomis ar kauly Ciulpy aplazija,
siekiant anksti diagnozuoti Sias ligas;

6.7.3. atpazjstant vaikus, kuriems jtariama kraujo liga, kad kaip galima anksciau pacienta
nukreipti vaiky onkohematologo diagnostiniam jvertinimui ir gydymui;

6.7.4. gydant vaiky trombocity sutrikimus nemedikamentinémis ir medikamentinémis
priemonémis ambulatoringje ir stacionaringje vaiky sveikatos priezitros grandyse;

6.7.5. jvertinant medicininés reabilitacijos poreikj ir nukreipiant $iai paslaugai,

6.7.6. uzbaigiant vaiko gydyma ir stebint dél galimo sutrikimo atsikartojimo.

6.8. Metodinio dokumento jdiegima koordinuojanciy ir susijusiy institucijy sarasas:
e Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligoniné Kauno klinikos
e LSMU ligoninés Kauno kliniky Vaiky ligy klinika, Vaiky onkologijos ir hematologijos
sektorius
LSMU ligoninés Kauno Kliniky Vaiky onkologijos ir hematologijos centras
LSMU ligoninés Kauno kliniky Rety ligy koordinavimo centras
Lietuvos sveikatos moksly universitetas
Vilniaus universiteto ligonin¢ Santaros klinikos
Vilniaus universiteto Medicinos fakultetas



Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Pediatrijos centras

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Rety ligy koordinavimo centras
Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Vaiky onkohematologijos centras
Lietuvos pediatry draugija

Lietuvos Vaiky onkohematology draugija

Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministerija

6.9. Metodinis dokumentas ir algoritmai parengti vadovaujantis teisés aktais, reglamentuojanciais
diagnostikos ir gydymo metodiniy dokumenty rengima, vaiky sveikatos prieziiira, joje
dalyvaujanciy specialisty pareigybiy aprasus, vaisty ir gydymo procediiry taikyma:

Lietuvos Respublikos Sveikatos sistemos jstatymas, 1994 m. liepos 19 d. Nr. 1-552.
Lietuvos Respublikos medicinos praktikos jstatymas, 1996 m. rugsé€jo 25 d. Nr. [-1555.
Respublikos vaiko teisiy apsaugos pagrindy istatymas. 1996 m. kovo 14 d. Nr. [-1234.
Lietuvos Respublikos sveikatos prieziliros jstaigy jstatymas. 1996 m. Birzelio 6 d. Nr. I-
1367.

Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymas. 1996 m.
spalio 3 d. Nr. 1-1562, 2019-07-18 buvo priimta nauja Lietuvos Respublikos pacienty
teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo redakcija, kuri jsigaliojo nuo 2020-01-01
(LR Sveikatos apsaugos ministro jsakymas ,. D¢l medicinos praktikos profesiniy
kvalifikacijy raisiy sgraso patvirtinimo®, 2004 m. birzelio 28 d. Nr. V-469.

Lietuvos Respublikos vaiko minimalios ir vidutinés priezitiros jstatymas. 2007 m. birzelio
28 d. Nr. X-1238.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. balandzio 8 d. jsakymas Nr.
V-208 ,,Dé¢l Biitinosios medicinos pagalbos teikimo tvarkos ir masto apraso patvirtinimo”.
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro, Lietuvos Respublikos socialinés
apsaugos ir darbo ministro ir Lietuvos Respublikos Svietimo, mokslo ir sporto ministro
2005 m. kovo 23 d. jsakymas Nr. V-188/A1-84/ISAK-487 ,Dél nejgalumo lygio
nustatymo kriterijy ir tvarkos apraso patvirtinimo*.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. rugsé¢jo 20 d. jsakymas Nr. V-
1033 ,,D¢l Lietuvos medicinos normos MN 66:2018 ,,Vaiky ligy gydytojas* patvirtinimo*.
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2019 m. liepos 19 d. jsakymo Nr. V-
914 ,,Dé¢l Lietuvos medicinos normos MN 111:2019 , Gydytojas vaiky onkohematologas*
patvirtinimo*‘.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. gruodzio 22d. jsakymas Nr.
V-1013 ,,D¢l Lietuvos medicinos normos MN 14:2019 ,, Seimos gydytojas“ patvirtinimo*
(galiojanti suvestiné redakcija 2019-05-01).

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2016 m. rugpjiicio 26 d. jsakymas Nr.
V-1031 ,,Dél Lietuvos medicinos normos MN 159:2021 ,,Skubiosios medicinos
gydytojas® patvirtinimo*.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. sausio 27 d. jsakymas Nr. V-
120 ,,Dél Privalomy sveikatos statistikos apskaitos ir kity tipiniy formy bei Privalomy
sveikatos statistikos ataskaity formy patvirtinimo*.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 201 1m. birzelio 8 d. jsakymas Nr. V-
591 Dél Lietuvos medicinos normos MN 28:2019 ,,Bendrosios praktikos slaugytojas‘
patvirtinimo.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 201 1m. birzelio 30 d. jsakymas Nr. V-
650 D¢l Lietuvos medicinos normos MN 57:2011 ,,Bendruomenés slaugytojas. Teisés,
pareigos, kompetencija ir atsakomybé* patvirtinimo.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. balandzio 16 d. jsakymas Nr.
V-419 ,,Dél asmens sveikatos priezitiros jstaigy, teikian¢iy ambulatorine asmens sveikatos
prieziliros paslaugas, veikos kokybés ir efektyvumo vertinimo rodikliy saraso ir Siy
rodikliy duomeny suvestiniy formy patvirtinimo”.

Valstybiné vaisty kontrolés tarnyba (www.vvKkt.It), vaistiniy preparaty registras.


http://www.vvkt.lt/

e Tarptautiné statistiné ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacija, deSimtasis
pataisytas ir papildytas leidimas, Australijos modifikacija (TLK-10-AM)

6.10.  Metodinio dokumento SiuolaikiSkumas ir taikymo efektyvumas grindziamas praktikoje
jrodytais medicinos pasiekimais, gautais, iSanalizavus uzsienio Saliy patirt], tarptautinése
duomeny bazése PubMed (JAV Nacionalinés medicinos bibliotekos duomeny bazé Medline),
Cochrane Library, ScienceDirect, SpringerLink, EBSCO Publishing, WHOSIS, UpToDate
pateiktas sistemines apzvalgas bei metodines rekomendacijas. Metodiniame dokumente
jrodymais pagrjstos rekomendacijos apibendrintos ir adaptuotos Lietuvai.

6.11.  6.11. Metodinis dokumentas skirtas vaiky kraujo ligy diagnostikai, diferencinei diagnostikai
ir gydymu, bei pacienty logistikai. Siy veiksmy vieningy algoritmy sukirimui ir jdiegimui
kasdienéje specialisty, teikianciy sveikatos priezitiros paslaugas vaikams, praktikoje. Visy pirma
— pirminio lygio grandyje bei skubioje pagalboje.

7. AUTORIAI

7.1. Metodikos vadové doc. Giedrée Rutkauskiené LSMU ligoninés Kauno klinikos Vaiky ligy
klinika gydytoja vaiky onkohematologeé, el. pastas: giedre.rutkauskiene@kaunoklinikos. |t

7.2. Doc. Rosita Kiudeliené LSMU LSMU ligoninés Kauno klinikos Vaiky ligy klinika gydytoja
vaiky onkohematologg, el. pastas: rosita.kiudeliene@kaunoklinikos.It

8. SAVOKOS, SUTRUMPINIMALI IR REIKSMINIAI ZODZIAI
8.1. Savokos ir jy apibréztys:

8.1.1. Trombocitopenija - trombocity skai¢iaus sumazéjimas;

8.1.2. Trombocitozé - trombocity skaifiaus padidéjimas;

8.1.3. Trombocitotatija - trombocity funkcijos sutrikimas.

8.1.4. Recidyvas — (lot. recidivus — grjztantis), atkrytis, ligos atsinaujinimas sveikstant arba
pasveikus. (Visuotiné lietuviy enciklopedija, www.vle.|t)

8.1.5. Remisija — (lot. remissio — sumazéjimas, susilpnéjimas), létinés ligos reiSkiniy
susilpn¢jimas; ligos atosliigis. Remisija laikomas visiSkas simptomy iSnykimas (visiska
remisija) arba jy susilpnéjimas iki tokio mazo intensyvumo, kad jie neturi jtakos ligonio fizinei
ir psichinei sveikatai. Gali trukti nuo keliy savai€iy ar ménesiy iki keleriy mety. Savaiminé
remisija biidinga cikliSkoms (periodinéms) ligoms, gali prasidéti pvz., sergant inksty
akmenlige, kai 1§ Slapimo taky iSplaunamas akmuo; medikamentiné atsiranda dél gydymo
vaistais (sergant opiniu kolitu, depresija, reumatoidiniu artritu, onkologinéms ligoms, cukriniu
diabetu, bronchine astma, reumatu). Remisijos metu skiriamas palaikomasis gydymas ar tik
stebéjimas. (Visuotiné lietuviy enciklopedija, www.vle.|t)

8.1.6. Seimos medicinos gydytojas (SG) — §iame metodiniame dokumente tai gydytojas,
teikiantis pacientui pirmines sveikatos priezitiros paslaugas.

8.1.7. Vaiky ligy gydytojas(VLG) — medicinos gydytojas, teisés akty numatyta tvarka jgijes
vaiky ligy gydytojo profesing kvalifikacijg. Tai gydytojas specialistas, teikiantis asmens
sveikatos prieziliros paslaugas vaikams iki 18 m.; Siuo metu teisés akty numatyta tvarka
galintis teikti pirminés asmens sveikatos prieziiiros paslaugas komandoje (kartu su vidaus ligy
gydytoju, chirurgu bei akuseriu — ginekologu).

8.1.8. Gydytojas specialistas — medicinos gydytojas, jgijes gydytojo specialisto profesing
kvalifikacija. Gydytojo specialisto profesiné kvalifikacija jgyjama baigus medicinos studijas
ir medicinos praktikos specializacijg universitete (LR Sveikatos apsaugos ministro jsakymas
., Dél medicinos praktikos profesiniy kvalifikacijy risiy sqraso patvirtinimo “, 2004 m. birzelio
28 d. Nr. V-469 https://e-seimas.|rs.It/portal/legal Act/It/TAD/TAIS.236895/asr ).

8.1.9. Skubi pediatriné pagalba — biitinosios medicinos paslaugos, teikiamos skubios pagalbos
centre/skyriuje pagal vaiky ligy gydytojo medicinos normoje numatyta apimtimi

8.1.10. Daugiadalyké specialisty komanda — pacientui reikalingy keliy specializacijy gydytojy
specialisty komanda, teikianti sveikatos priezitiros paslaugas stacionare, dienos stacionare ar
ambulatoriskai.
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8.1.11. Kompleksiné pagalba — socialinés, sveikatos prieziiiros, Svietimo, psichologinés ir
kitokios pagalbos priemoniy derinys, sudarantis sglygas vaiko atstovams pagal jstatymg
uztikrinti vaiko saugumag, kokybiska Seimos funkcionavimg ir biiting jos gerove.

8.1.12. Vaikas — pacientas iki 18 mety amziaus.

8.2. Sutrumpinimai

8.2.1. ASP] - asmens sveikatos prieziliros jstaiga

8.2.2, ASP —asmens sveikatos prieziiira

8.2.3. BKT — bendrasis kraujo tyrimas

8.2.4. CMV — citomegalo virusas

8.2.5. DIK — diseminuota intravazaliné koaguliacija

8.2.6. EBV — EpSteino Baro virusas

8.2.7. GMP — greitoji medicinos pagalba

8.2.8. HCV — hepatito C virusas

8.2.9. HIT — hepatino indukuota trombocitopenija

8.2.10. HUS — hemolitinis ureminis sindromas

8.2.11. ITP — imuniné trombocitopenija

8.2.12. kg — kilogramas

8.2.13. LDH - laktato dehidrogenazé

8.2.14. LR SAM — Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministerija

8.2.15. max. — maksimali (-us)

8.2.16. mg — miligramas

8.2.17. m —metai

8.2.18. mén. — ménuo

8.2.19. NVNU — nesteroidiniai vaistai nuo uzdegimo

8.2.20. p — para

8.2.21. SG — $eimos gydytojas

8.2.22. TLK-10-AM — Tarptautings statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos deSimtasis
pataisytas ir papildytas leidimas, Australijos modifikacija.

8.2.23. TP - trombocitopenija

8.2.24, TPO - trombopoetinas

8.2.25. TTP — trombotiné trombocitopeniné purpura

8.2.26. VITS — Vaiky intensyviosios terapijos skyrius

8.2.27. VLG — vaiky ligy gydytojas

8.2.28. VU — Vilniaus universitetas

8.2.29. vWF — von Willebrando faktorius

8.2.30. vVWL — von Willebrand’o liga

8.2.31. ZIV — zmogaus imunodeficito virusas

9. REIKSMINIAI ZODZIAI
9.1. Algoritmas, trombocitai, kraujavimas, diagnostika, gydymas, vaikai.

Terminologija:

Trombocitopenija - trombocity skai¢iaus sumazéjimas;
Trombocitoze - trombocity skai¢iaus padidé¢jimas;
Trombocitotatija - trombocity funkcijos sutrikimas.

10. IVADAS
10.1.  Ligos ar sveikatos sutrikimo apibréZimas.

Trombocity patologija vaikams yra vienas i§ dazniausiy priezasCiy, dél kuriy kreipiamasi ]
gydytojg vaiky onkohematologg. Vaikams trombocity patologija gali sukelti kraujavimus arba
trombozes, taciau dazniausiai buna besimptomé. Didzioji dalis trombocity skaiCiaus ar funkcijos
pakitimy yra antriniai, stebimi, sergant kitoms ligoms, vartojant vaistus, ir praeina, pagydzius pagrinding



liga ar nutraukus vaisto vartojima. Reciau trombocity sutrikimas gali biiti atskiras nozologinis vienetas,
reikalaujantis atitinkamo stebéjimo ir gydymo, kurio nepaskyrus galimos rimtos ir net gyvybei
pavojingos komplikacijos (pvz.: kraujavimas). Dar reciau, trombocity patologija gali biiti simptomas
rimtos ligos (pvz. leukemijos), kurig bendrosios praktikos gydytojas turi mokéti laiku jtarti ir tinkamai
nukreipti specialisto konsultacijai.

Trombocity patologija — tai plati ligy grup¢, apimanti kiekybinius ar kokybinius trombocity
sutrikimus bei pasireiSkianti kraujo kres¢jimo sutrikimu. Ji skirstoma j:
A. Trombocity skai¢iaus pakitimus:

a. Trombocity skai¢iaus sumazejimg — trombocitopenija;
b. Trombocity skai¢iaus padidéjimg — trombocitozg;
B. Trombocity funkcijos sutrikimg — trombocitopatija.

10.2.  Vaiky tromobcity sutrikimy epidemiologija, paplitimas Europoje ir pasaulyje.

Tikslus trombocity sutrikimo papiltimas néra Zinomas, kadangi §i ligy grupé yra labai nevienalyte,
priklausoma nuo sutrikimo priezasties, paciento amziaus, lyties ir daugelio kity faktoriy Dazniausia
trombocity patologija yra trombocitopenija. Bendrojoje vaiky populiacijoje sumazéjes trombocity
skaicius randamas 14,8 sveiky vaiky i§ 100 000 per metus. Tarp vaiky, besikreipian¢iy pas bendrosios
praktikos gydytojus ar pediatrus ambulatoriSkai, trombocitopenija randama 1,3 % pacienty. Didesnis
skaicius trombocitopenijy stebimas stacionarizuoty vaiky tarpe — 14,9 % pacienty, gydomy antrinio ir
tretinio lygio vaiky skyriuose nustatomas d¢l jvairiy priezas¢iy sumazejes trombocity skaicius (29,3 %
vaiky intensyvios terapijos skyriaus ir 55,2 % vaiky onkologijos ir hematologijos skyriaus pacienty).

Trombocitozé — padidéjes trombocity skaiCius, labai daznas radinys vaiky amziuje. Antriné
trombocitoze, sergant infekcija, gelezies trikumo anemija ar kitomis ligomis, iSvardintomis toliau,
randama 6 — 15 % hospitalizuoty vaiky. Pirminé trombocitozé vaiky amziuje yra ypatingai reta - 1 —
4/10 mln. vaiky.

Trombocitopatija — trombocity funkcijos sutrikimas, priklausomai nuo priezasties randamas nuo
1 atv. 10 000 — 1 atv. 500 000 vaiky.

Literattiroje nurodoma, kad dazniausia trombocity patologijos priezastis vaiky amZiuje — imuniné
trombocitopenija (ITP), nustatoma 3,9 — 6,8/100 000 vaiky per metus.

10.3.  Klinikin¢ problematika

Nors trombocity sutrikimai — reta patologija vaiky amziuje, taciau sukelianti daug diagnostiniy ir
gydymo problemy SG ir VLG praktikoje.

Nustacius ar jtarus trombocity patologija pirmasis gydytojo tikslas — jvertinti Kraujavimo ar
tromboziy rizika bei galimai gyvybei grésmingas ir sunkias sveikatos buikles, kuomet reikalingas skubus
paciento ityrimas, nuo gerybiniy ir savaime praeinanéiy. Tai reiskia, kad SG arba VLG, turédamas labai
nedidelius resursus, tik jvertinés klinikinius simptomus, ligos ir Seimin¢ anamnez¢ bei kraujo tyrima, turi
ne tik jvertinti rizikg pacientui, bet ir nuspresti iStyrimo apimtis ir pagalbos pacientui skubumg.

Antra vertus, trombocity sutrikimy priezastys vaiky amziuje skiriasi nuo suaugusiyjy, todél Seimos
gydytojai, tirdami vaikus, neturéty vadovautis patirtimi su suaugisiais. Trumpi ir ai$kis trombocity
patologgijos istyrimo algoritmai, ,,pavojaus simptomy jvertinimas, padéty SG, VLG bei skubios pagalbos
gydytojams (SPG) atskirti vaikus, kuriems reikia skubios vaiky onkohematologo konsultacijos ar
iStyrimo/gydymo specializuotame vaiky ligy skyriuje, apsaugoty nuo netinkamo /nepakankamo gydymo
bei uztikrinty savalaikio gydymo paskyrima.

Daliai pacienty, kuriems yra diagnozuota jgimta ar létiné trombocity patologija, liga kelia
gyvenimo kokybés, fizinio aktyvumo, vakcinacijos klausimy. Pirminés grandies gydytojy pareiga -
paaiskinti pacientams ir jy tévams/globéjams fizinio krivio ribojimus, vaiko prieziliros principus,
steb€jimo intensyvuma, o taip pat supazindinti juos su kraujavimo arba trombozés pozymiais, 1Smokyti
atskirti gyvybei pavojingus simptomus ir informuoti, kur kreiptis, jiems atsiradus. Tikimés, kad metodikos
padés pirminés grandies specialistams vykdyti Siuos veiksmus, o antrinio lygio specialistams laiku perduoti
létinius pacientus létiniy ir rety ligy centry globai bei tinkamai konsultuoti Seimos gydytojus iy pacienty
gydymo ir ilgalaikés priezitiros klausimais.



10.4.  Metodinio dokumento tikslas ir reikalingumas.
Siuo metodiniu dokumentu siekiama:

10.4.1. Atnaujinti sveikatos prieziliros paslaugas vaikams teikianciy specialisty Zinias ir jgiidZius
atpazjstant trombocity patologija vaikams, laiku ir teisingai nukreipiant specialisty
konsultacijai.

10.4.2. pateikti trombocity patologijos vaikams diagnostikos ir gydymo algoritmus, kuriais galéty
remtis sveikatos paslaugas vaikams teikiantys gydytojai, diagnozuojant ir gydant dazniausius
kraujo ir kraujodaros sistemos susirgimus;

10.4.3. pagerinti vaiky Kraujo ligy, o ypac trombocity patologijos, diagnostika ir sutrumpinti laikg
nuo sutrikimo i$sivystymo iki gydymo pradzios;

10.4.4, pagerinti jvairiy specialisty bendradarbiavima, uztikrinant vaiky trombocity patologijos
diagnostikos ir gydymo kompleksiSkumg bei efektyvumg, sprendziant pacienty logistikos
klausimus;

10.4.5. Suaktyvinti vaiky trombocity patologijos ir ja lydin¢iy medicininiy bei socialiniy problemy
sprendima.

11. METODINIO DOKUMENTO IGYVENDINIMO PRIORITETAI

11.1.  Kraujo ir kraujodaros bei kity organy ligy, pasireiskianciy trombocity skaiciaus ar funkcijos
sutrikimais, diagnostikos algoritmo sukiirimas ir jdiegimas j kasdiening praktika specialistams,
teikiantiems skubios pagalbos, pirminio bei kity lygiy asmens sveikatos prieziiiros paslaugas
vaikams, kuriems jtariama ar nustatyta trombocity patologija, tokiu biidu uztikrinant paslaugy
kokybe §iai pacienty grupei;

11.2.  TLK-10-AM sisteminiu ligy sgrasu paremto vaiky trombocity patologijos pradinio gydymo
rekomendacijy sukiirimas bei jdiegimas ASPI, teikianciose jvairiy lygiy asmens sveikatos
priezitiros paslaugas vaikams, siekiant pagerinti gydymo kokybg ir efektyvuma.

11.3. Metodiné pagalba sveikatos prieziiiros specialistams, siekiant atpazinti vaiky trombocity
patologijos rizikos veiksnius bei pradinius simptomus ir laiku nusiysti pacientus reikiamy
specialisty konsultacijai, siekiant i§vengti uZdelsto gydymo bei gyvybei pavojingy komplikacijy
(kraujavimo ar tromboziy);

11.4.  Pacienty ir jy tévy (globéjy) mokymas geriau suprasti trombocity sutrikimus, vaiko, kuriam
Jjie diagnozuoti, prieZiiirg, atpazinti pasireiSkimus, biiklés pokyc¢ius, gauti reikiamg specialisty
pagalba, uztikrinti tinkamg ambulatoring prieziiirg.

12. PACIENTO KELIO APRASYMAS

12.1.  Vaikuy trombocity patologijos diagnostikos ir gydymo principai pagal nustatytus
paslaugy lygius:

12.1.1. Pirminio lygio asmens sveiktos prieziiiros paslaugos teikiamos pagal SAM ministro 2005
m. gruodZio 5 d. jsakymag Nr. V-943 | D¢l pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieZitiroS
paslaugy teikimo organizavimo ir $iy paslaugy islaidy apmokejimo tvarkos apraso tvirtinimo*
bei jo pakeitimus. Pirminio lygio paslaugos yra ambulatoriné¢ vaiky sveikatos prieziiira,
teikiama Seimos gydytojo arba vaiky ligy gydytojo pagal Lietuvos medicinos normoje MN
14:2005 ,,Seimos gydytojas. Teisés, pareigos, kompetencija ir atsakomybé“ arba Lietuvos
medicinos normg MN 66:2018 ,,Vaiky ligy gydytojas“ (jei paslaugas teikia vaiky ligy
gydytojas) apibrézta kompetencija.

12.1.2. Jei PSPC ar rajone yra>1500 vaiky, jy sveikatos prieziiirai privalomas vaiky ligy gydytojas.

12.1.3. Antrinio lygio paslaugos yra ambulatorinés konsultacijos ir stacionarinés vaiky ligy, vaiky
specializuotos paslaugos (vaiky onkohematologija, vaiky gastroenterologija, vaiky
neurologija, vaiky kardiologija, vaiky infekcinés ligos, vaiky nefrologija, vaiky
pulmonologija, vaiky reumatologija, vaiky endokrinologija). Taip pat LOR, vaiky chirurgijos,
vaiky abdominalinés chirurgijos (ITA, 1IB), vaiky kratinés chirurgijos, vaiky ortopedijos ir
traumatologijos, vaiky plastinés ir rekonstrukcinés chirurgijos, vaiky sirdies chirurgijos, vaiky



urologijos. Vaikams teikiamos dienos stacionaro, skubiosios medicinos pagalbos VRSAR,
GMP paslaugos neskirstomos j lygius.

12.1.4, Tretinio lygio paslaugos yra ambulatorinés ir stacionarinés, teikiamos universitety
ligoninése ir kitose gydymo jstaigose, turinciose licencijg III lygio paslaugoms. Tretinio lygio
licencijuojamos stacionarinés paslaugos: vaiky alergologija, vaiky endokrinologija, vaiky
gastroenterologija, vaiky onkohematologija, vaiky kardiologija, vaiky nefrologija, vaiky
neurologija, vaiky pulmonologija, vaiky reumatologija.

12.1.5. Taip pat teikiamos III lygio licenzijuotos paslaugos kaip, igimty vaiky ligy chirurgija, vaiky
abdominaliné chirurgija (IIIA, IIIB, IIC), vaiky burnos chirurgija, vaiky burnos, veido ir
zandikauliy chirurgija, vaiky kriitinés chirurgija, vaiky ortopedija ir traumatologija, vaiky
plastiné ir rekonstrukciné chirurgija, vaiky Sirdies chirurgija (IITA, IIIB, IIIC), vaiky urologija
(INA, 1B, HIC).

12.1.6. Antrinio ir tretinio lygio stacionariniy paslaugy teikimas organizuojamas atsizvelgiant |
rizikos veiksnius bei pediatrinés pagalbos poreikj: jeigu vaikui reikalingos aukstesnio lygio
stacionarinés paslaugos, Zzemesnio lygio jstaiga apie tai turi informuoti pacientg (jo atstova) ir
uztikrinti, kad jie buty pervezti j aukStesnio lygio paslaugas teikiancig jstaigg. Jeigu nesaugu
vaika pervezti | aukStesnio lygio paslaugas teikiancig jstaiga, paslaugos teikiamos jstaigoje, i
kurig pacientas atvyko. Esant indikacijoms, kvieCiamas konsultantas i§ aukstesnio lygio
paslaugas teikianCios jstaigos. Kritinés buklés vaiky konsultavimui ir /ar pervezimui
kvie¢iama vaiky intensyviosios pagalbos skubios konsultacinés pagalbos komanda.

12.2.  Vaiky trombocity patologijos diagnostika ir gydymas.

12.2.1. Vaiky trombocity patologijos prieZastys, paciento tyrimo principai ir diagnostika.
Pacientg tirian¢io gydytojo uzduotis — nustatyti preliminarig diagnoze, jvertinti rizika ir, esant
reikalui, nusiysti gydytojo specialisto konsultacijai. Pirmasis gydytojo tikslas — jvertinti
kraujavimo ar tromboziy rizikg bei galimai gyvybei grésmingas ir sunkias sveikatos bikles,
kuomet reikalingas skubus paciento iStyrimas, nuo gerybiniy ir savaime praeinanciy.
Svarbiausi i$tyrimo komponentai — kruops¢iai surinkta anamnez¢, i$samus fizinis iStyrimas
bei detalus bendrojo kraujo tyrimo vertinimas. Specifinei diagnozei nustatyti gali prireikti
laboratoriniy, citologiniy ir molekuliniy genetiniy tyrimy. Taciau tiriantis pacienta gydytojas
turi suprasti, kad kartais diagnoze gali likti neaiski, nors ir kaip kruops¢iai biity i§ pradziy tirta.
Esant nerimg kelianéiy ,,pavojaus‘ simptomy, pacientas turi biiti siun¢iamas j aukstesnio lygio
paslaugas teikiancig jstaigg ambulatoriniam arba stacionariniam i$tyrimui ir gydymui.

12.2.1.1. Trombocitai ir ju funkcija.

Trombocitai — bespalvés, bebranduolés, disko formos kraujo plokstelés, kuriy dydis siekia 1,5 —3
um. Trombocitai yra gaminami kauly ¢iulpuose 1§ megakariocity, atskylant pastaryjy citoplazmos
fragmentams. IS kauly ciulpy atskile nuo megakariocity trombocitai patenka i periferinj krauja, kur
cirkuliuoja nuo 7 iki 10 dieny. Pasen¢ trombocitai suardomi bluznyje. Trombocity gamybg reguliuoja
hormonas trombopoetinas (TPO), sintezuojamas kepenyse ir inkstuose.

Normalus trombocity skaicius kraujyje yra 150 — 450 * 10 ° /1. Jy skaicius gali kisti priklausomai
nuo menstruacijy ciklo fazés, néStumo, uzdegiminiy ligy. Be to, trombocity skaicius priklauso nuo
individualiy Zmogaus savybiy ar rasinés priklausomybés (Afrikos, Lotyny Amerikos ar Azijos
gyventojy trombocity skaiius yra natiiraliai Zemesnis nei europieciy). Todé¢l kai kuriems vaikams
trombocity skaicius < 150 * 10 ° /1 gali biiti laikomas norma, jei jis stabilus > 6 mén. ir nerandama kity
patologiniy simptomuy.

12.2.1.2. Trombocity patologijos apibrézimas ir klasifikacija
Trombocity patologija — tai plati ligy grupé, apimanti kiekybinius ar kokybinius trombocity
sutrikimus bei pasireiskianti kraujo kresé¢jimo sutrikimu. Ji skirstoma j:
A. Trombocity skaiciaus pakitima:
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a. Trombocity skaic¢iaus sumazéjimg — trombocitopenija;
b. Trombocity skai¢iaus padidéjimg — trombocitoze;
B. Trombocity funkcijos sutrikimg — trombocitopatija.

Trombocity skai¢iaus sumazéjimas (trombocitopenija) ir funkcijos sutrikimas (trombocitopatija)
gali pasireiksti kraujavimais, trombocitozés — trombocity skai¢iaus padidéjimo, pozymis — didesné
rizika trombozéms, nors dalis pacienty yra besimptomiai — t.y. trombocity sutrikimas atrandamas
atsitiktinai, atliekant kraujo tyrimag dél kity priezas¢iy.

12.2.1.3. Trombocitopenija

12.2.1.3.1.

Trombocitopenijos apibrézimas ir Kklasifikacija:

Trombocitopenija vadinama trombocity skai¢iaus sumazéjimas < 150 * 10 ° /1.

Yra kelios trombocitopenijy klasifikacijos — pagal trombocity dydj (dideliy trombocity (MPV
> 11 fL), normalliy trombocity (MPV — 7 — 11 fL), mazy trombocity (MPV < 7 fL); pagal i§sivystymo
biidg (jgimtas ar jgytas); iSsivystymo mechanizma.

Pagal trombocitopenijos i§sivystymo mechanizma skiriama:

1. Destrukciné trombocitopenija — Vystosi dél pagreitéjusio trombocity ardymo, jskaitant antikiiny

indukuotg (imunin¢), mechaning, trombocity sunaudojimg arba sekvestracijg bluznyje;

2. Trombocitopenija dél sumazéjusios gamybos — vystosi dél trombopoezés slopinimo kauly ¢iul-

puose, infiltracijos, genetiniy ligy.

3. Trombocitopenija dél hemodiliucijos - vystosi dél didelio infuzijy tiirio arba masyviy transfuzijy.

Detalesné trombocitopenijos klasifikacija ir jos prieZastys pateiktos lenteleje Nr.1.

Lentelé Nr.1. Trombocitopenijos klasifikacija ir

riezastys

Trombocitopenijos me- | Ligy grupé
chanizmas

Ligos

Imuning¢ destrukcija

Destrukciné trombocito-

Imuniné trombocitopenija (ITP)

Vaisty sukelta trombocitopenija

Sistemineés autoimuninés ligos ir imuninés disre-
guliacijos sindr.

Sisteminé raudonoji vilkligeé

Autoimuninis limfoproliferacinis sindromas
Antifosfolipidinis sindromas

Imunodeficitai

DiGeorge sindromas

penija
Mechaniné dest-
rukcija

Ekstrakorporiné terapija: dialize, afereze, dirbtiné
kraujo apykaita, ekstrakorporiné oksigenacija
Dirbtiniai voztuvai

Suntas

Sunaudojimo trom-
bocitopenija

Hemolininis ureminis sindromas (HUS)
Trombotiné trombocitopeniné purpura (TTP)
Diseminuota intravazaliné koaguliacija (DIK)
Didelés apimties trauma ar operacija

Sekvestracija

Hipersplenizmas
I1B tipo vonWillebrando liga (VWL)

Infekcija

Ebstein-Baro virusas (EBV)
CMV

Parvovirusas

Varicella

Riketsija
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Bakterinis sepsis
Mitybos nepakanka- | Vitamino B 12 arba folinés riigsties trikumas

mumas Gelezies triikumas
Slopinama trombocity Igyta kauly Ciulpy | Aplastiné anemija
gamyba aplazija Mielodisplastinis sindromas

Vaistai (chemoterapija), radioterapija
Kauly ¢iulpy infiltra- | Leukemija

cija Limfoma
Navikas su metastazémis
Kaupimo ligos,
Genetinés ligos Wiskott-Aldrich sindromas
Fankoni anemija
Igimta diskeratoze
Shwachman-Diamond sindr.
Igimta amegakariocitiné trombocitopenija
Trombocitopenija be stipinkaulio
Bernard-Soulier sindromas ir Kiti

Hemodiliucija Cirkuliuojancio Didelés traumos, kraujo netekimas
kraujo tario padidéji- | Didelio tario infuzijos
mas Masyvios kraujo komponenty (be trombocity)

transfuzijos

12.2.1.3.2. Trombocitopeniju diagnostika

Trombocitopenijy diagnostika — sudétingas procesas, apimantis klinikiniy simptomy vertinima,
ligos ir paciento gyvenimo anamnezés vertinima, bendruosius ir specialiuosius tyrimus. Diagnostikos
tikslas — nustatyti tikslig trombocity sumazéjimo priezastj, kad skirti optimaly gydyma.

Pirmas zingsnis, jtariant trombocitopenijg, yra patikslinti trombocity skai¢iy, ypac, jei anamnezéje
néra buve kraujavimo pozymiy.

Tariama trombocitopenija (pseudotrombocitopenija) — laboratorijos artefaktas, kuomet dél
trombocity sukibimo vienas su kitu laboratorijoje nustatomas mazesnis nei yra i§ tikryjy trombocity
skaiCius. Tariamg trombocitopenijg lemia:

Kraujo tyrimo klaidos iki analizés (neteisingas kraujo paémimas, neteisingas antikoagulianto parinkimas, neis-
laikytas kraujo ir antikoagulianto santykis, méginio transportavimo ir saugojimo klaidos.

Antikiinai prie§ EDTA antikoagulianta, randami pas 0,1 % sveiky zmoniy. Tariamai mazas trombocity skai-
¢ius randamas tik éminyje su EDTA antikoaguliantu.

Pakitimai kraujo tyrime turi biiti patvirtinti pakartojus kraujo tyrimg, laikantis paémimo,
saugojimo ir transportavimo taisykliy ir vertinant citologinj periferinio kraujo tepinélj. Radus
pastargjame sukibusiy trombocity kriiveles, kraujo tyrimas imamas } mégintuvelj su kitu antikoaguliantu
(citratu arba heparinu).

12.2.1.3.2.1. Kraujavimo poZymiai

Didelé dalis lengva ar vidutine trombocitopenija serganciy vaiky kraujavimo pozymiy neturi.
Jiems trombocitopenija nustatoma, atlikus kraujo tyrimg dél kity priezas¢iy.

Simptominei trombocitopenijai biidingi Sie poZymiai.
Kraujavimas ] poodj: petechijos — smulkios, taskinés, daugybinés kraujosriivos, neblykstancios jas
paspaudus; daugybinés, nedidelés, pavir§inés mélynés — ekchimozeés.
Kraujavimas 18 gleiviniy: i nosies (epistaksis), danteny, kraujosriivos burnos gleivinéje.
Ilgesnis kraujavimas jsipjovus, po traumy ar operacijy.
Gausios uzsitesusios ménesinés (menoragija) arba kraujavimas tarp ménesiniy (metroragija).
Kraujavimas i§ virSkinamojo trakto bei Slapimo taky, kurio iSraiSka - kraujas iSmatose (melena), vé-
mimas su krauju (hematemeze) ar kraujas Slapime (hematurija).
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- Kraujavimas j galvos smegenis, dazniausiai po traumos, pasireiskiantis pykinimu, vémimu, galvos
skausmu ir sgmonés sutrikimu.

Trombocitopenijos simptomai gali jvairuoti nuo besimptomés eigos iki gyvybei pavojingy

kraujavimy i§ vidaus organy. Rizika kraujuoti priklauso nuo trombocity skaiciaus, kuo jis mazesnis,
tuo rizika kraujuoti didesné (lentelé Nr.2.)

Lentelé Nr. Kraujavimo iSraiska, priklausomai nuo trombocity skaiciaus

Trombocity skai¢ius Kraujavimo rizikos pavyzdziai
(*10°/1)
> 100 Besimptomé ligos eiga
50-100 Pooperacinis kraujavimas, mélynés po traumos
20-50 Savaime atsirandancios petechijos ar ekchimozés
10-20 Kraujavimas i§ gleiviniy (nosies ar danteny)
<10 Intrakranijinis kraujavimas, kraujavimas i§ vidaus organy
12.2.1.3.2.2. Anamnezé ir fizinis iStyrimas.

Trombocitopenijy diagnostikoje labai svarbus démesys skiriamas paciento ligos, gyvenimo bei
Seiminei anamnezei. Surinkus detalig ligos istorijg ir jvertinus simptomus galima nustatyti:
- Kraujavimo pobidj, intensyvuma, galimg rizikg gyvybei pavojingiems kraujavimams;
- Trombocitopenijos prieZastj;
- Pagalbos pacientui skubuma.

Tiriant pacienta dél trombocitopenijos labai svarbus kraujavimo pozymiy vertinimas.
ISsiaiSkinama:
1. Detalizuojami buveg kraujavimo simptomai:
- Kraujavimo pradzia, pobidis, intensyvumas, trukme, daZnis ir simptomy dinamika;
- Gleiviniy kraujavimas: i§ nosies, danteny, virSkinamojo trakto ir §lapimo takuy;
- Kraujavimas ménesiniy metu ir tarp jy pubertatinio amZiaus merginoms; detalizuojamas netekto
kraujo kiekis ir kraujavimo trukme;
- Kraujavimas po traumy, operacijy ar odontologiniy procediiry;
- Pavojingas gyvybei — intrakranijinis arba kraujavimas i§ vidaus organy;
- Buvusi mazakraujysté, netiesiogiai rodanti netekto kraujo kiekj;
- Anksciau atlikti kraujo tyrimai ir skirtas gydymas;
2. Bendriniai simptomai:
- karSCiavimas, prakaitavimas, kauly skausmas, prastas apetitas, vangumas, svorio sumaz¢jimas arba
nepakankamas jo augimas leidZia jtarti onkologing arba autoimuning liga;
3. Anksciau atlikti kraujo tyrimai. Buvusi trombocitopenija rodo léting arba jgimta trombocito-
penija, tuo tarpu, kaip naujai atsirad¢ pakitimai — jgyta liga.
4. Prodrominés ligos. Buvusi virusiné infekcija arba vakcinacija (ypa¢ MMR) btidinga ITP, vi-
duriavimas — Shiga toksino sukletam HUS.
5. Vartojami ar neseniai vartoti vaistai. Trombocitopenija gali sukelti chemoterapijai skiriami
vaistai (jie sukelia kombinuotg mielosupresija: trombocitopenijg, mazakraujyste ir leukope-
nijg). Kiti vaistai selektyviai veikia tik trombocity skai¢iy (lentelé Nr.3.)
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6. Kitos ligos, tokios kaip sepsis, onkologinés ligos, autoimuninés ligos, jgimtos Sirdies ydos,
imunodeficitai, kepeny ligos ir hipersplenizmas gali biiti susijusios su trombocitopenija (len-

telé Nr.);

7. Seimyniné anamnezé — trombocitopenija $eimoje, pozymiai (neurosensorinis kurtumas, glo-
meruly pazeidimas, katarakta, egzema ir imunodeficitai), biidingi jgimtoms trombocitopeni-
joms tarp artimy giminaiciy leidzia jtarti genetines trombocitopenijos priezastis;

8. Kelionés (maliarijos, riketsijy, dengés karstinés endeminése zonose);
9. Dietos ypatumai (vit B12, folio rigsties arba gelezies trikumas).

Lentel¢ Nr.3. Vaistai, sukeliantys izoliuotg trombocitopenija.

Acetaminofenas

Amiodaronas

Aspirinas

Aztreonamas

Aukso junginiai

Beta-laktaminiai a/b (

penicilinai, cefalosporinai)

Cetirizinas

Chinidinas Chininas Deksametazonas Diklofenakas

Diltiazemas Eptifibatidas Etambutolis Etosuksimidas
Felbamate Furozemidas Haloperidolis Heparinas
Ibuprofen Intraveninis Ig Karbamazepinas Kvetiapinas
Linezolidas Mirtazapine Naproxen Ondansetron

Oseltamivir Palonosetron Phenytoin Pirazinamidas
Rifampicinas Simvastatinas Sulfonamides Tirofibanas

Trimetoprimas-sulfamethoksazolis

Valproiné rugstis

Vancomicinas

Fizinio iStyrimo duomenys:
1. Detaliai vertinami kraujavimo pozymiai (zr. Kraujavimo pozymiai auksciau);
2. Mazas paciento tigis ir kauly deformacijos (stipinkaulio, pirStikauliy,klubakaulio bei gomurio
anomalijos), neurosensorinis kurtumas, katarakta, specifiniai odos pakitimai (jgimtos trombo-

citopenijos).

3. Limfmazgiy padid¢jimas gali biti leukemijos, limfomos, autoimuniniy limfoproliferaciniy
ligy ir sisteminé raudonosios vilkligés poZymiu;
4. Kepeny ir/arba bluznies padidéjimas buidingas infekcinei mononukleozei, leukemijai, limfo-

mai, limfoproliferacinéms bei kepeny ligoms;

5. Sanariy pakenkimas biidingas sisteminei raudonajai vilkligei;
6. Kraujavimas kartu su tromboze (TTP, HUS, DIK, antifosfolipidinis sindromas, vaisty sukelta
mikroangiopatiné anemija, nuo heparino priklausoma trombocitopenija (HIT);

12.2.1.3.3.

Laboratoriné trombocitopenijos diagnostika.

Laboratorinis vaiko, sergancio trombocitopenija, iStyrimas susideda i§ bendrojo kraujo tyrimo ir
citologinio periferinio kraujo tepinélio. Bendrajame kraujo tyrime vertinamas trombocity skaicius,
trombocity dydis (iSreiSkiamas vidutiniu trombocity tiriu — MPV) bei kity lasteliy (eritrocity, leukocity
ir jy potipiy pokyciai). Dazniausiai pasitaikanciai trombocitopenijai vaiky amziuje — Imuninei
trombocitopenijai, biidinga izoliuota trombocitopenija, kai tuo tarpu, sisteminéms ligoms (leukemijai,
autoimuninéms ligoms) randami pakitimai dviejose ar daugiau kraujo lasteliy grupése.

Detalesnés pakitimy bendrgjame kraujo tyrime priezastys pateiktos lenteléje Nr.4.

Lentelé Nr.4. Pakitimai bendrajame kraujo tyrime ir galimos trombocitopenijos priezastys.

Kraujo tyrimo ro-

Galimi pakitimali

Galimos trombocitopenijos priezastys

diklis
Trombocity skai- Izoliuota trombocitopenija Imuniné trombocitopenija
¢ius Igimtos trombocitopenijos
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Vaisty sukeltos trombocitopenijos

Saikiai padidéjes MPV Destrukcinés trombocitopenijos (ITP)
Trombocity vidutinig Igimtos trombocitopenijos:
tiris (MPV) Zymiai padidéjes MPV Bernerd-Soulier sindr.
(n. 7-11 1) MYH9 trombocitopenija
Jgimtos trombocitopenijos:
Sumazéjes MPV Wiskott-Aldrich sindromas

X-susijusi trombocitopenija

Leukocitozé, limfocitozé

Virusiné infekcija (EBV, CMV)
Leukemija

Leukocity skaicius
ir leukocity potip-

Leukocitozé, neutrofilija

Bakterin¢ infekcija
Sisteminés autoimunings ligos (SRV)

lal

Aplastiné anemija

Leukopenija, neutropenija Chemoterapija
Hipersplenizmas
Blastai Leukemija

Hemaoglobinas,
eritrocitai ir vidu-
tinis eritrocity

Normochrominé anemija

Mikroangiopatinés anemijos (HUS,TTP, DIK)
Kauly ¢iulpy aplazija ar infiltracija
Sisteminés autoimunings ligos (SRV ar kt.)

taris (MCV)

Mikrocitiné anemija

Gelezies trukumas

Makrocitiné anemija

Vit B12 arba folio riigSties trukumas
Mielodisplastiniai sindr.

Citologinis periferinio kraujo tepinélis leidzia patikslinti trombocity kiekj, nustatyti trombocity
sulipimg 1 kruveles (pseudotrombocitopenijg), jvertinti trombocity dydj, eritrocity ir leukocity
morfologinius pakitimus. Pakitimai citologiniame periferinio kraujo tepinélyje bei jy diagnostiné verté

pateikta 1 pav.

Sulipe trombocitai

Trombocitopenija

lgimta

trombocitopenijd

1
Pseudotrombacitopenija

Kraujo tepinélis

Gigantiniai

Tikroji trombocitopenija

trombaocitai,

leuk. intarpai

I |
Limfocitozé, |zoliuota

neutrofilija, trombocitopenija
atipiniai limfocitai

Eistocitai BIasFai, p.ak.ite Mikrosferocitai,
| eritrocital eritr. kravelés
TTP/HUS/DIK - I — !
Pirminé KC Evanso sindr.
liga

LDH, bilirubinas,

haptoglobinas,

koaguliograma
D-dimerai

KC aspiracija,

biopsija

Retikuliocitai,
bilirubinas, LDH,

Kumbso méginys

Infekcija ITP, DIK, ZIV,
HCV, HIT,
| Vaisty sukelta TP
CRB, paséliai, I
virusy serologija I Tyrimai pagal

klinikinius duomenig

1 pav. Pakitimai citologiniame periferinio kraujo tyrime ir jy diagnostiné verté.

Kiti tyrimai, reikialingi trombocitopenijos diagnostikai:
Kauly ¢iulpy tyrimas — daugumos izoliuoty trombocitopenijy diagnostikai kauly Ciulpy tyrimas
néra reikalingas. Jis atlickamas tuomet, kai jtariama kauly Ciulpy infiltracija ar aplazija.
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Kauly ¢iulpy tyrimas rekomenduojamas, kuomet:
Yra nustatyti bendriniai simptomai (kar$¢iavimas, svorio sumazéjimas, prakaitavimas, kauly skaus-
mai), limfmazgiy, kepeny ir bluznies padid¢jimas, leidziantys jtarti piktybing liga;

Nepaaiskinamas kity kraujo Igsteliy pakitimas kraujo tyrime (mazakraujysté, leukopenija, neutrope-

nija);

Blastai citologiniame periferinio kraujo tepinélyje.

Kiti tyrimai atliekami, esant atitinkamoms indikacijoms (5 lentelé):
Retikuliocity skaicius;

Hemolizés zymenys (LDH, bilirubinas, haptoglobinas);
Tiesioginis antiglobulino (Kumbso) testas;

Kreséjimo tyrimai: ADTL, fibrinogenas, D-dimerai;
Kepeny ir inksty funkcijos tyrimai;

Genetiniai tyrimai;

ANA);

Imunologinis iStyrimas;

ADAMTS 13 aktyvumas;
Feritinas, vit. B12, folior.
Serologiniai tyrimai (CMV, EBV, parvovirusas B 19, herpes virusas, ZIV, hepatito B ir C virusai);

5 lentelé. Papildomi tyrimai pagal galimg trombocitopenijy priezastj

Jtariama prieZas-
tis

Klinikiniai simptomai

Papildomi diagnostiniai tyrimai

Imuniné tromboci-
topenija (ITP)

Umi pradzia

Pries tai buvusi virusiné infekcija ar
vakcinacija

Tipiskas hemoraginis bérimas

Gera buklé, néra kity simptomy
Izoliuota trombocitopenjija BKT

Citologinis tyrimas;
Retais atvejais — kiti tyrimai (zr. vaiky ITP)

Infekcija

Karsc¢iavimas

Infekcijos pozymiai
Epidemiologiniai faktoriai (kelionés,
kontaktai ir t.t.)

Uzdegimo Zymenys
Serologiniai virusologiniai testai
Paséliai

Sisteminés autoi-
muninés ligos

Autoimuninés ligos anamnezéje
Kars¢iavimas

Bérimai

Sanariy skausmas

Autoantikiinai: ANA, antifosfolipidiniai Ak,
Lupus antikiinai

Piktybinés ligos

Bendriniai simptomai

Limfmazgiy, kepeny ir bluznies padi-
déjimas

Kombinuoti pakitimai kraujo tyrime

Kauly Ciulpy tyrimas
Vaizdiniai tyrimai (UG, KT, MRT)

Trombotiné mikro-

HUS: buves viduriavimas; inksty pa-

| Hb, 1 LDH, 1 bilirubinas,| haptoglobinas,

angiopatija kenkimas; Sistocitai citologiniame kr. tepinélyje
TTP: bloga klinikiné btiklé, neurolo- | ADAMTS13 tyrimas
giné simptomatika
Kepeny ligos ir hi- | Pilvo skausmas Pilvo ultragarsas

persplenizmas

Hepatosplenomegalija

Kepeny fermenty tyrimas
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Jgimta trombocito-
penija

Ankstyva trombocitopenijos pradzia
Seiminé anamnezé

Kitos displazijos (kaulinés, klausos,
regos, imuniteto sutrikimai)

Kauly ¢iulpy tyrimas
Genetiko konsultacija, molekulinis genetinis
tyrimas

Evanso sindromas

Kraujavimas
Silpnumas, gelta, tamsus §lapimas

| Hb, 1 retikuliocitai, 7 LDH, 1 bilirubinas, |
haptoglobinas
Teigiamas tiesioginis antiglobulino testas

Vaisty sukelta Trombocitopenijos rySys su vartoja- | Nutraukiamas vaistas, kartojamas kraujo ty-
trombocitopenija | mais vaistais rimas po savaités
Kauly ¢iulpy apla- | Kraujavimas Kauly ciulpy aspracija ir trepanobiopsija;
Zija Silpnumas, blySkumas Genetiniai tyrimai

Kar$¢iavimas bei infekcijos
Anemija, trombicitopenija ir neutro-
penija Kraujo tyrime

Vaiky trombocitopenijy diagnostikos algoritmas pateiktas 2 pav.

| Trombocitopenija |

[ Citologinis kraujo tepinélis

Trombocitopenija

| ir anemija

Lolivota Visy kl’al:JJ.O lasteliy I
trombocitopenija pakitimas Sistocitai
— \ Blastai . Sferocitai

Normali morfologija Normablastai

Makrocitozé ir t.t. I

Karsciavimas Bilirubinas
sgnariy s_kau_srnas Gera bukle Zinoma - | / LDH, haptoglobinas
bérimai prieZastis Kauly &ulpy tyrimas
Z N\ |
Paséliai ANA, LA, ) + |
Serologiniai tyr | | AFL-Ak MPV Hipersplenizmas
| Chemoterapija Leukemija
Autoimuninés | Hemodiliucija Limfoma ADTL Evanso
(SRV) N | 0 Aplastiné anemija Fibrinogenas sindromas
Mielodisplastinis sindr. D-dimerai
m ITP, Genetinai + _
Infekcija istai sindromai
J Vaistai < HUS,
TTP

2 pav. Vaiky trombocitopenijos diagnostikos algoritmas.

12.2.1.3.4.  Vaiky, kuriems nustatyta trombocitopenija, siuntimo pas specialistus
indikacijos

Vaiky, kuriems nustatytas sumazgjgs trombocity skai¢ius, siuntimas gydytojo specialisto
konsultacijai priklauso nuo daugelio veiksniy — klinikiniy simptomy, trombocity skaiciaus, kity
pakitimy kraujo tyrime.

Pacientas, kurio kraujo tyrime trombocity skai¢ius sumazejes nedaug, gali biiti stebimas Seimos
gydytojo, ypac, jei galima trombocitopenijos prieZastis aiski, o vaiko biikle gera. Tokiu atveju reikéty
pakartoti kraujo tyrimag kelis kartus, o juose radus normaly trombocity kiekj, anksC¢iau buvusius
pakitimus vertinti kaip artefaktinius arba laikinus, kuriems gydytojo specialisto konsultacija nebatina.

Pagalba ir jos skubumas vaikams, sergantiems trombocitopenija, priklausomai nuo klinikinio
vaizdo bei trombocity skai¢iaus, pavaizduota 3 pav.
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Taip

Trombocitopenija

Anemija ir/ar leukocity pakitimai

!Kraujavimas |
Ne

/

Sergantis vaikas:
Kariciavimas
Bendriniai simptomai
Limfadenopatija
Hepatosplenomegalija

Sveikai atrodantis

vaikas:
Néra kity simptomy

Izoliuota trombocitopenija

/,\

Trombocitai
30 -50x 1091

Trombocitai
<30x109/

Trombocitai
50 - 100 x 10 %1

Trombocitai
> 100 x 109 /1

Kartoti BKT.
Pakitimai islieka?

Taip / \ Ne

| Skubus stacionarizavimasl

Skubi v. onkohematologo
konsultacija (24 - 48 val.)

Planiné v. onkohematologo
konsultacija

Vaiky ligy gydytojo
stebéjimas

3 pav. Pagalbos organizavimas vaikams, sergantiems trombocitopenija.

12.2.1.3.5.

Trombocitopenijy gydymas

Trombocitopenijy gydymas apima kelis punktus:

a. ReikSmingo kraujavimo gydymas;
b. Pagrindinés ligos gydymas:

- Sunkios pagrindinés ligos (pvz.: TTP. HUS, DIK) gydomos stacionare, daznai ir intensyvios tera-

pijos skyriuose.

- Kitos reikSmingos trombocitopenijos priezastys gydomos priklausomos nuo sukélusios ligos ar

bukleés :
Nutraukiamas vaisty skyrimas;

Gydoma infekcija (skiriamas antibakterinis ar prieSvirusinis gydymas)

Autoimunings ligos (SRV, autoimuninés limfoproliferacinés ligos) gydomos imunosupre-

siniais vaistais;

Piktybinéms ligoms skiriamas chemoterapinis gydymas.

- Gerybinés arba lengvos trombocitopenija sukeliancios ligos praeina savaime.

Stebéjimas ir reguliarus kraujo tyrimy kartojimas.
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Trombocitopenija

Anemija, leukocity pakitimai,
pakitimai kraujo tepinélyje

—| BKT, citologinis kraujo tepinélisli

Pagrindinés ligos

Izoliuota trombocitopenija,
normalus kraujo tepinélis

Nutraukti

Leukemija
Aplastiné anemija
Chemoterapija

HUS, TTP, DIK

Infekcija

Onkologinés ligos

Autoimuninés ligos

gydymas

Ne

predisponuojantj
veiksnj

Kraujavimo poZymiai
Trombocitai < 10 x 109/

ITP, Evanso sindr.

|gimta

Taip

Vaistai

trombocitopenija;

Vietinis kraujavimo stabdymas
Antikoaguliantai
Hormoniniai vaistai ménoragijai

Trombocity masés transfuzija

Steroidai, IVlg, anti Rh D Ig,

| trombocity receptoriy agonistai,
rituksimabas, priklausomai nuo
klinikinés situacijos (zr. ITP gydymas)

4 pav. Trombocitopenijos gydymo principai.

Vaistai, dazniausiai vartojami trombocitopenijos gydymui, bei jy dozés pateiktos 6 lenteléje. ITP
gydymui skiriami vaistai i§vardinti atskirai 6 lenteléje.

6 lentelé. Vaistai, naudojami trombocitopenijos gydymui.

Medikamentali Indikacijos Dozés Komentarai
Gleiviniy kraujavimas Vietiskai: skalavimas, lasini- | Kontraindikuotina, kai yra he-
Antifibrinolitikai | Profilaktika prie§ mazas | mas, plovimai; maturija

(traneksaminé r.)

intervencijas (pvz. odon-
tologines procediiras)

Geriami: 25 mg/kg 3 k/d 3-7
dienas
I/v: 10 mg/kg 2-4 k/d

Hormoniniai kont-
raceptikai

Gausios ménesinés

Progesteronas 5 - 10 mg
Mazos estrogeno dozés

Trombocity masé

Trombocity < 10 x 10 °/1
Vidutinis/stiprus
kraujavimas;
Paruosimas pries$
operacijas.

10 — 30 ml/kg bolusas

Atsargiai skiriamas (tik

gyvybinéms indikacijoms), ser-
gant ITP ar trombotinéms mikro-

angiopatijoms.

12.2.1.

3.6.

Vaiky imuniné trombocitopenija (ITP)

Imunine trombocitopenija vadinamas autoantikiiny sukeltas trombocity skai¢iaus sumaz¢jimas

(< 100 x 10 */1).
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Imuninés trombocitopenijos (ITP) priezastis — autoantikiiny prie§ trombocity membranos
antigenus sinteze¢. Antikiiny paveikti trombocitai yra atpazjstami ir suardomi bluznies makrofagy, dé¢l to
sutrumpéja trombocity gyvavimo laikas. Kai kurie antikiinai gali slopinti trombocity gamybg kauly
¢iulpuose.

12.2.1.3.6.1. Vaiky ITP Klasifikacija.

Pagal trombocitopenijos trukme skiriamos 3 ITP formos:

Naujai diagnozuota (seniau vadinta timia) ITP, kuomet trombocitopenija trunka < 3 mén.;
Persistuojanti ITP — trombocitopenija trunkanti 3 — 12 mén.;
Létiné ITP — trombocitopenija trunkanti > 12 mén.

12.2.1.3.6.2. Klinikiniai vaiky ITP poZymiai

Hemoraginis bérimas odoje (petechijos (smulkios kraujosriivos) ir ekchimozés (nedidelés mélynés));
Gleiviniy kraujavimas (kraujavimas i$ nosies, danteny, gausios ménesinés, kraujavimas i§ virskina-
mojo trakto, hematurija)

Uzsiteses ir gausus kraujavimas po suzeidimy, operacijy, odontologiniy procedury;

Intrakranijinis kraujavimas (daznis < 0,5 %).

Tipiska ITP eiga:

Staigi pradzia;

Provokuojantys veiksniai: prie§ 2 — 4 sav. buvusi virusiné infekcija arba vakcinacija. Provokuojantys
veiksniai nustatomi > 60 % vaiky, serganc¢iy ITP:

- Virusai — EBV, HZV, HSV, RSV, gripo virusai, ZIV, Covid-19.

- Vakcinos — dazniausiai gyvos (MMR, Covid-19).

Gera bendra paciento bukleé.

Néra sisteminiy pozymiy, splenomegalijos ar limfadenopatijos.

Nebuvo kraujavimo pozymiy, kraujo ar kity ligy bei vaisty, galin¢iy sukelti trombocitopenija, ne-
buvo kraujavimo ar trombocitopenijos Seimoje.

12.2.1.3.6.3. Vaiky ITP diagnostika.

tyrimais. Imuniné trombocitopenija yra atmetimo diagnozé — t.y. kitos trombocitopenijos priezastys turi
biiti paneigtos prie§ patvirtinant ITP.

Laboratorinei ITP diagnostikai reikalingi bendrasis kraujo tyrimas bei citologinis periferinio
kraujo tepinélis. Kiti tyrimai (tiesioginis antiglobulino (Kumbso) testas, imunoglobuliny tyrimas) taip
pat rekomenduojami atlikti diagnozés nustatymo metu, siekiant paneigti kitas ligas (Evanso sindr.
(kombinuotg ITP ir autoimuning hemolizing anemija) ar imunodeficitg) (7 lentelé).

7 lentelé. Laboratoriné ITP diagnostika.

Laboratoriniai tyrimai Radiniai budingi ITP Komentarai

Pradiniai laboratoriniai tyrimai (atlickami visiems pacientams, kuriems jtariama ITP)
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Izoliuota trombocitopenija (< | Kiti pakitimai (anemija ar leukocity su-
100 x 10 °/1), nesant anemijos ar | trikimai) reikalauja detaliy tyrimy dél

Bendras kraujo tyrimai leukocity pakitimy kity (ne ITP) ligy.

Mazas leukocity ir neutrofily skaicius
budingas mielosupresijai, didelis — in-

Leukocitai ir jy potipiai Be pakitimy fekcijai, leukemijai.
Eritrocity zymenys Be pakitimy ar su minimaliais | Makrocitozé biidinga MDS, vit B 12 ar
pakitimais folio r. trikumui, mikrocitozé — gelezies

stokai.

Trombocity sukibimas —pseudotrom-

Citologinis periferinio kraujo | lzoliuota trombocitopenija, nor- : i
bocitopenija;

tepinélis malaus dydzio trombocitai; Dideli trombocitai — MYH 9, Bernard-
Néra $istocity ar hemolizés; Soulier sindr
Nera blasty; ZI :jrl trombocitai — Wiskott-Aldrich
Néra atipiniy limfocity Sistocitai — HUS, DIK, TTP

Hemolizé — Evanso sindr
Blastai — leukemija
Atipiniai limfocitai — virusiné infekcija;

Papildomi tyrimai

Padidéjes skaic¢ius — hemolizé

Retikuliocitai Normalus kiekis o .

Sumazéjes skaidius - aplazija
Tiesioginis antiglobulino | Neigiamas Teigiamas testas budingas autoimuninei
(Kumbso) testas hemolizinei anemijai
Imunoglobuliny kiekis Normalus Imunoglobuliny pakitimai buidingi imu-

nodeficitams, kurie turi buti paneigti
pries pradedant ITP gydyma.

Esant tipinei ITP eigai bei izoliuotai tromobcitopenijai bendrame kraujo tyrime ir nesant
morfologiniy pakitimy kraujo tepinélyje, kauly ¢iulpy aspiracija bei kiti detalesni tyrimai nereikalingi,
net planuojant gydyma gliukokortikoidais.

Atsiradus netipiniams pozymiams (karSciavimui, kauly skausmams, prakaitavimui, svorio
mazéjimui, geltai, splenomegalijai ar limfadenopatijai) pacientas turi biiti nedelsiant siun¢iamas
stacionariniam gydymui specializuotame skyriuje. Nustacius kity pakitimy bendrajame kraujo tyrime
(anemijg ar leukocity pakitimus) ar pakitimy citologiniame periferinio kraujo tepinélyje (1 pav), biitina
atlikti kauly ¢iulpy aspiracijg ir/arba trepanobiopsija bei kitus tyrimus, aptartus auksciau (5 lentele).
Kauly ¢iulpy aspiracija ir Kiti tyrimai taip pat butini, jei per 3 — 6 mén. negaunamas atsakas j skirtg
gydyma.

12.2.1.3.6.4. Vaiky ITP gydymas.

(8 lentelé). Jtakos sprendimui pradéti ITP gydyma turi planuojamos intervencijos ir kitos indikacijos bei
paciento/jo artimyjy sprendimas.
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Vaikams, kuriems trombocity skai¢ius yra > 20 x 10 °/1, néra kraujavimo pozymiy, arba jie yra
lengvi (8 lentel¢) paprastai medikamentinio gydymo nereikia, pacientai gali bati stebimi ambulatoriskai.
Taciau toks sprendimas turi buti priimtas bendru gydytojo ir paciento Seimos sutarimu, prie§ tai
1SaiSkinus tévams ar globéjams vaiko priezitrg ir stebéjima, grésmingus pozymius, kuomet biitina
nedelsiant kreiptis ] gydymo jstaiga.

8 lentelé Kraujavimo rizikos vertinimas

Kraujavimo laipsnis Kraujavimo iSraiska
(pacienty skaicius %)
I laipsnis (77 %) Lengvas kraujavimas: kelios petechijos (< 100) ir/arba smulkios mélynés (<

3 cm diametro), near kraujavimo i§ gleiviniy ar vidaus organy.

Vidutinis kraujavimas: daug petechijy (viso > 100) ir/arba smulkios mélynés

Il laipsnis (20 %) (> 5 cm diametro), kraujavimas i$ nosies, danteny, inksty, menoragija.
Sunkus kraujavimas: kraujavimas i$ nosies, reikalaujantis medicininiy inter-
I11 laipsnis (3 %) vencijy (tamponavimo, kaustikos), pastovus kraujavimas i$ danteny, burnos;

hipermenoragija, vémimas ir iSmatos su krauju, hematurija, lydimi mazak-
raujystés (Hb sumazéjimas > 20 g/l). Itariamas vidinis kraujavimas.

Pavojingas gyvybei kraujavimas bei kurioje vietoje: Intrakranijinis kraujavi-
IV laipsnis (0,1-1 %) | mas arba uzsiteses masyvus kraujavimas, sukeliantis hipotenzijg su poreikiu
skys¢iy infuzijoms ar kraujo komponenty transfuzijoms.

Kitos indikacijos stacionariniam vaiky ITP stebéjimui ir gydymui:
Gretutings ligos (pvz. vonWillebrand liga) ar vaisty vartojimas (pvz. NVNU);
Anamnezéje buves vidutinis/stiprus kraujavimas;
Didelé¢ intrakranijinio kraujavimo rizika (buvusi galvos trauma, nepaaiskinamas galvos skausmas);
Vaikas su diagnozuotais elgesio ar nuotaikos sutrikimais;
Tévy baimé, nesugebéjimas suvaldyti vaiko;
Neturi galimybés atvykti, esant biitinybei (tolimas kelias, neturi transporto ar yra kitos socialinés
klittys);
Reikalingas operacinis gydymas;
Reikalingas gydymas antikoaguliantais ar antiagregantais.

12.2.1.3.6.5. Naujai diagnozuotos ITP gydymas.
DidZioji dalis vaiky, sergantiems ITP, gydymas nereikalingas, jie gali buiti stebimi ambulatoriSkai.
Argumentai uz steb&jima:
50 — 70 % pacienty pasveiksta savame per 3 — 6 ménesius;
Sunkiis ir pavojingi gyvybei kraujavimai reti vaikams, kuriems ITP prasidéjo lengvais simptomais ar
visai be jy;
Bet kokie vaistai, skiriami ITP gydymui, turi pasSalinj efekta.

Indikacijy hospitalizacijai dazniausiai néra vaikams, kuriy trombocitai > 20 x 10 %/1, jei yra geras
kontaktas su paciento Seima ir bendrosios praktikos gydytoju/vaiky ligy gydytoju.

Esant indikacijoms medikamentiniam ITP gydymui, jo metodo pasirinkimas priklauso nuo ITP
formos, kraujavimo sunkumo, anksciau skirto gydymo ir jo efektyvumo, Seimos pasirinkimo it t.t. (9

lentelé). Gydymo tikslas — pasiekti saugy, o ne normaly trombocity skaiciy (paprastai > 50 x 10 */1).

9 lentelé. Naujai diagnozuotos ITP gydymas.
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Kraujavimo Gydymas
sunkumas

Ambulatorinis stebéjimas be medikamentinio gydymo (iSskyrus atvejus, kai yra papil-
Néra domos indikacijos, i§vardintos auks¢iau).

Kartojamas kraujo tyrimas po 1 sav.

Biitinas Seimos Svietimas

Lengvas (1°)

Dazniausiai stacionarizuojamas.

| eilés gydymas — gliukokortikoidai:

Geriamas Prednizolonas 2 — 4 mg/kg (max. 120 mg) 5 — 7 dienas;

Vidutinis (II°) Intraveninis Metildrednizolonas 10 — 30 mg/kg (max. 1000 mg) 3-4 dienas
Intraveninis Deksametazonas 40 mg/m? (max. 40 mg) 4 dienas.

Il eilés gydymas — Intraveninis imunoglobulinas (jei néra efekto, arba reikalingas

greitas efektas) arba anti-D imunoglobulinas:

IVIg 0,8 — 1 g/kg 1 dieng, kartojamas, jei efektas nepakankamas arba

Anti-D imunoglobulinas 75 pg/kg

Papildomas gydymas:

Traneksaminé ruigstis (geriama 25 mg/kg 3 kartus dienoje ar vieti$kai), hormoniniai kon-

traceptikai (Zr. trombocitopenijy gydymas)

Intraveninis imunoglobulinas 0,8 — 1 g/kg (1 — 2 dienas) kartu su

Sunkus (111 °) Metilprednizolono pulsais 10 — 30 mg/kg (max. 1000 mg) 3 — 4 dienas;

Jei reikia — Trombocity masés transfuzija 10 — 20 ml/kg (bolus)

Papildomas gydymas: Traneksaminé r. 10 - 15 mg/kg 3 kartus dienoje j vena

Chirurginis intervencija, jei indikuotina.

Gyvybei Trombocity masés transuzija 10 - 20 ml/kg (bolus)/ testiné infuzija, jei reikia +
pavojingas Intraveninis imunoglobulinas 0,8 — 1 g/kg (1 — 2 dienas) kartu su
IV ©) Metilprednizolono pulsais 10 — 30 mg/kg (max. 1000 mg) 3 — 4 dienas

Chirurginé intervencija.

Gliukokortikoidams naujai diagnozuotos ITP gydymui teikiama pirmenybé tuomet, kai yra lengvas
ar vidutinis kraujavimas, arba Ivlg neefektyviis.

Gliukokortikoidai (geriami ar intraveniniai) skiriami trumpais 4 — 7 dieny kursais.

Trumpas gliukokortikoidy kursas nutraukiamas be dozés mazinimo. Jei prednizolonas skiriamas > 7
dieny, reikalingas dozés mazinimas per 1 — 2 savaites.

Intraveniniam imunoglobulinui teikiama pirmenybé vidutiniam ar sunkiam kraujavimui gydyti, t.y.
kuomet reikalingas greitas atsakas,.

Rekomenduojama skirti 1 g/kg vieng dieng, dozé kartojama, jei rezultatas nepakankamas.

Sunkiam ir gyvybei pavojingam kraujavimui arba paruoSimui pries skubias operacijas naudojamas
kombinuotas gydymas trombocity masés transfuzijomis, IvIg ir gliukokortikoidais, kaip nurodyta 9
lenteléje. Papildomai galima skirti trombocity receptoriy agonistus, kurie pailgina pasiekta efekta.

12.2.1.3.6.6. Persistuojancios ir létinés vaiky I'TP gydymas.

- Daugumai vaiky, serganciy persistuojancia arba létine ITP, medikamentinis gydymas nereikalin-
gas, jiems skiriamas ambulatorinis steb¢jimas.

- Prasidéjus kraujavimui, gelbstintis gydymas gliukokortikoidais, intraveniniu imunoglobulinu arba
anti-D imunoglobulinu skiriamas kaip ir naujai diagnozuotos ITP atveju (Zr. 9 lentelé).

- Isliekant pastoviai giliai trombocitopenija, kartojantis kraujavimams, bloginantiems gyvenimo
kokybe, biitina vaiky onkohematologo sprendimas II eilés gydymui (Zr. toliau).

- Trombocity receptoriy agonistai naudojami > 1 mety amziaus vaikams, kurie serga persistuo-
jancia arba létine ITP > 6 mén.

- Eltrombopagas (Revolade) geriamas 25 — 75 mg per parg (trombocity skai¢iy palaikant 50 — 100
x 10°/1);
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Romiplostimas (Nplate) svirks¢iamas po oda 1 — 10 ug/kg kartg savaitéje.
Rituksimabas skiriamas vaikams, jei néra atsako j trombocity receptoriy agonistus:
Rituksimabo doze 375 mg/m? intraveniné infuzija kartg savaitéje 1 — 4 savaites.

Splenektomija:

Splenektomija — operacinis bluznies pasalinimas, vaiky ITP gydymui naudojamas krastutiniais
atvejais.

Ji rekomenduojama vaikams, kuriems visas anksciau taikytas konservatyvus gydymas buvo nee-
fektyvus, kartojasi kraujavimas, bloginantis paciento gyvenimo kokybg.

Splenektomija neturi biiti atlickama vaikams, jaunesniems nei 5 mety amziaus, ir turintiems < 12
mén. trombocitopenijos anamneze.

Planuojant splenektomija, turi biiti paneigiamos alternatyvios trombocitopenijos priezastys (-
gimta trombocitopenija, kauly ¢iulpy aplazija, imunodeficitai, vaisty ir virusy poveikis).
Pacientas turi biiti paskiepintas H. influenza B tipo, pneumokokine, meningokokine vakcinomis.
Skubi splenektomija atliekama pacientams, kuriems pasireiskia gyvybei pavojingas kraujavimas,
atsparus kitiems gydymo metodams.PasiruoSimas skubiai splenektomijai gali biiti problematiskas
sunkiai kraujuojantiems nestabiliems pacientams.

Vaiky ITP gydymo algoritmas pateiktas 5 pav.

Diagnozuota ITP

Naujai diagnozuota/persistuojanti ITP | Létiné/rezistentiska ITP

| \ Trombocitai Trombocitai < 20 x 10 9/

itai 9, Co .
Irzo(;nxb%Ing o - >20x 1071 Yra indikacijos gydymui
idutinis/sunkus Tai
i N ap
| kraujavimas Taip N

| Stacionarinis gydymas Taikytas gydymas steroidais ar/ir
Intraveniniu imunoglobulinu

neefektyvus

| laipsnio kraujavimas,
arba kraujavimo néra

Gyvybei pavajingas

Yra

Taip

Steroidai Ne Taip

kraujavimas

Steroidai/intraveninis
imunoglobulinas

Kitos indikacijos
gydymui (Zr.)

Trombocity
receptoriy agonistai

| Néra efekto
Intraveninis

Trombocity masé
+
Intraveninis
imunoglobulinas
+
Metilprednizlonas

imunoglobulinas

| Néra efekto

Anti-D
imunoglobulinas

Ne

Ambulatorinis stebéjimas,
kartojant kraujo tyrima
pagal trombocity skaiciy

| Néra efekto

Rituksimabas

| Néra efekto

Splenektomija

5 pav. Vaiky ITP gydymo algoritmas.

12.2.1.3.6.7. Atsakas i gydyma.

75 — 90 % vaiky, serganciy ITP, sulaukiama atsako j pradinj gydyma. Laukiamas atsako laikas
priklauso nuo skirto gydymo (1-4 dienos gliukokortikoidams ir anti-D imunoglobulinui; 3 - 14
dieny gliukokortikoidams):

- Pilnas atsakas — trombocity skai¢ius > 100 x 10 °/1 kartojant kraujo tyrimg du kartus su
savaites pertrauka.

- Dalinis atsakas — trombocity skai¢ius 30 — 100 x 10 °/1 arba padidéjes 2 kartus nuo pradinio
lygio.

- Blogas atsakas — trombocity skaicius < 20 x 10 %/1, tesiantis kraujavimui.

24



- Ligos atkrytis — 1/3-1/2 vaiky, kuriems pradinis gydymas buvo efektyvus, nustatomas
atkrytis.

Nustacius blogg ITP atsaka j gydyma arba ligos atkrytj rekomenduojama:

- I8tirti kitas trombocitopenijos priezastis;
- Skiriamas antros ar trecios eilés gydymas arba pridedamas antras medikamentas.

12.2.1.3.7. Stebéjimas po trombocitopenijos gydymo.

- Stebéjimas stacionarinio gydymo metu atliekamas, reguliariai vertinant klinikinius paciento
simptomus, bei kartojant kraujo tyrimus kasdien arba kas antrg dieng.

- Nebesant poreikio stacionariniam gydymui ir stebéjimui, pacientas iSraSomas Seimos
gydytojo prieziiirai,

- ISrasant pacienta iS ligoninés ar po specialisto konsultacijos, turi biiti atiduodamas iSraSas
su detaliomis rekomendacijomis;

- AmbulatoriSkai stebimiens pacientams po trombocitopenijos gydymo, Seimos gydytojo
apzitira ir kraujo tyrimas pradzioje atlieckami kartg savaitéje;

- Stabilizavus trombocity skai¢iy, stebéjimo ir kraujo kartojimo intervalai retinami;

- Stebéjimas atnaujinamas, vél sumazéjus trombocity skai¢iui, gyd. v. onkohematologo
konsultacija rekomenduojama, kai trombocity skaicius pakartotinai sumazéja < 30 x 10 */I;

- Letiné stabili trombocitopenija stebima, kartojant kraujo tyrimg kas 3 — 6 ménesius,
priklausomai nuo trombocity skai¢iaus;

- Stebéjimas baigiamas, kuomet trombocity skaicius islieka > 150 x 10 °/1 ilgiau kaip 6 mén.

12.2.1.3.8. Vaiko, serganéio trombocitopenija, paruoSimas intervencinéms
proceduroms.

Trombocity kiekis, ruosiant vaika, sergantj trombocitopenija, turi biiti didesnis, nei reikalingas
kraujavimo stabdymui.
Gydymo sprendimas priklauso nuo laiko likusio iki operacijos, sickiamo trombocity skai¢ius bei
atsako j anksc¢iau skirtg gydyma (jei pastarasis buvo taikytas).
ParuoSimui operacijai ar intervencinei procediirai skiriami tie patys medikamentai (traneksaminé
rugstis, gliukokortikoidai, Ivlg, anti-D imunoglobulinas ir kt.), kaip ir naudojami kraujavimo stabdymui.
Kombinuotas gydymas Metilprednizolonu ir Ivlg skiriamas paruo$imui prie§ skubias
operacijas sergan¢iam ITP vaikui. Trombocity masés transfuzija kartu su gliukokortikoidais ir
Ivig skiriama, jei efektas nepakankamas.
Trombocity masés transfuzija skiriama prieSoperaciniam paruoSimui kitos, nei ITP
trombocitopenijos atveju.

Reikalingas trombocity skai¢ius saugiai operacijai:

Trombocity skaicius > 20 x 10°1 — galima kauly ciulpy aspiracija/biopsija, endoskopinés
procediiros be biopsijos, centrinés venos kateteriy implantavimas;

> 50 x 10°/1 — galima atlikti dauguma intervenciniy procediiry ar operacijy;

> 80 x 10°/1 — galima atlikti didelés apimties operacijas (neurochrurgines, kardiochirurgines).

12.2.1.3.9.  Vaiko, sergancio trombocitopenija, prieZiiira.
Planuojant vaiko, kuriam diagnozuota trombocitopenija, priezilira namuose, biitina uztikrinti jo

apsauga nuo sunkiy ir pavojingy gyvybei kraujavimy, tuo paciu, neribojant jo aktyvumo ir gyvenimo
kokybés.
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Vaiko, sergancio trombocitopenija, priezilira organizuojama individualiai, atsizvelgiant j vaiko
amziy bei aktyvuma, trombocity skaiciy, buvusj kraujavimo pobudj. Kiekvienu atveju rekomendacijos
aptariamos su pacientu ir jo Seima.

Prieziiiros principai:

- Vaiko veiklos ribojimas:

- ISrasius vaikg po stacionarinio gydymo namo, rekomenduojama atnaujinti jo
dalyvavimg kasdiening¢je veikloje, mokymasi, kolektyvo (vaiky darzelio ar mokyklos) lankyma;

- Uz vaika atsakingi asmenys (auklétojai vaiky darZelyje ar mokytojai mokykloje) turi
biti informuoti apie galimg kraujavimo rizikg ir saugumo uztikrinima;

- Dalyvavimas mazos traumy rizikos veikloje leidZziamas nepriklausomai nuo
trombocity skaiciaus;

- Bet koks fizinis aktyvumas ar sportas leidziami, kai trombocity skaicius > 50 x 101,
ta¢iau rekomenduojamos apsaugos (Salmas, keliy ir alkiiniy apsaugos) dalyvaujant didelés rizikos
veikloje;

- Trombocity skaiciui esant <30 x 10%1, draudziamas kontaktinis sportas (futbolas,
ledo ritulys, koviniai sportai), apribojamos veiklos, susijusios su didele rizika traumoms (jojimas,
vazingjimas motoroleriu, dviraciu ar riedlente, laipiojimas), vidutinés rizikos sportas leidZziamas su
apsaugomis;

- Trombocity skai¢iui esant 30 — 50 x 10°1 dalyvavimas sporte sprendziamas
individualiai;

- Stebéjimas dél galimo kraujavimo ir pagalbos suteikimas:

- Pacientas ir jo globéjai mokomi atpazinti kraujavimo pozymius bei pradéti stabdyti
kraujavima iki atvykstant | gydymo jstaiga;

- Merginos mokomos Zyméti ménesiniy dienorast] bei kreiptis pagalbos, pastebéjus
gausesn] kraujavima;

- MaZesni vaikai mokomi nekrap$tyti nosies, tévai raginami drékinti nosies gleivine,
mokomi stabdyti kraujavima 1§ nosies, dedant Saltj ant pakausio arba spaudziant $nerves, tamponuojant,
laSinant | nosj hemostazinius vaistus;

- Rekomenduojama kreiptis | artimiausig gydymo jstaiga jvykus ar bent jtariant
galvos, pilvo ar kitg rimtesne traumg. Tokiems pacientams biitinas iSpléstinis iStyrimas del galimo
vidinio kraujavimo ir stebéjimas;

- Rekomenduojama kreiptis j artimiausiag gydymo jstaigg atsiradus silpnumuli,
nepaaiSkinamam galvos skausmui, pykinimui, pasteb¢jus krauja Slapime ar iSmatose;

- Medikamentai:

- Draudziami trombocity agregacija slopinantys vaistai, antikoaguliantai,
nesteroidiniai vaistai nuo uzdegimo (NVNU), ypag, jei trombocity skai¢ius < 30 x 10%/1;

- Trombocity skai¢iui esant > 30 x 10°/ NVNU naudotini tik esant biitinoms
indikacijoms;

- Jei reikalingas gydymas antikoaguliantais, trombocity skaicius turi biiti palaikomas
> 50 x 101,

- Acetaminofenas, COX-2 inhibitoriai (Celecoxib) yra saugiis vaikams, sergantiems
trombocitopenija;

- Rekomenduojama vengti intraraumeniniy injekcijy;

- Vakcinacija:

- Vaikas, kuriam diagnozuota trombocitopenija, turi biti skiepijamas pagal skiepy
kalendoriy (net ir po ITP).

- Jei ITP buvo diagnozuota po MMR vakcinos ir reikalinga planiné revakcinacija,
rekomenduojama iStirti antikiiny titrg. Jam esant pakankamam, galima revakcinacija MMR atidéti
keliems ménesiams. Jei antikiiny titras nepakankamas, revakcinacija atlieckama pagal plang;

- Atidéti vakcinacija rekomenduojama tik tiems vaikams, kuriems skiriamas
imunosupresinis gydymas, nes yra rizika, kad nesusidarys imunitetas.

12.2.1.4. Trombocitopatija.
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Trombocitopatija — sutrikusios trombocity fukcijos sukeltas kraujo kre$éjimo sutrikimas
pasireiskiantis nepilnaveréio kreSulio susidarymu ir kraujavimais.
Trombocity funkcijos sutrikimas gali biiti sukeltas keliy rety genetiniy sindromy bei eilés jgyty
priezas¢iy, paminéty toliau.

12.2.1.4.1.

Trombocitopatijy Kklasifikacija;

Trombocitopatijos skirstomos ] jgimtas ir jgytas.

Igytos — sukeltos vaisty ir kity ligy:
Kepeny ligos;
Kardiopulmoninis Suntas;
Uremija;
Mieloproliferacinés ligos;

Disproteinemija (daugybiné mieloma, Waldenstrom’o makroglobulinemija);

Cukrinis diabetas;
Trauma;

Antikiinai prie$ integring anpf3 (GPIIb/I) — jgyta Glanzmano trombastenija:

- Sisteminé raudonoji vilklige;
- ITP;

- Néstumas;

Vaistai:

- Aspirinas;

- Kiti NVNU,;

- Klopidogrelis;

- Dipiridamolis;

- Tikagreloras;

- Abciksimabas;

- Beta laktaminiai antibiotikai;

- Selektyvils serotonino inhibitoriai;

- Tricikliniai antidepresantai;
- Nitratai;

- Kalcio kanaly blokatoriai;

- Beta-blokatoriai;

- Anestetikal.

10 lentelé. Jgimti trombocity funkcijos sutrikimai

Funkcijos su- | Sindromas Genai Paveldéjimas Defektas
trikimai
Adhezijos su- | Bernard-Soulier s. GPIBA, GPIBB, | AR (re¢iau AD) | GPIb/V/IX
trikimas GP9

Pseudo von Wil- | GPIBA AD GPIba

lebrand liga
Aktyvacijos suti- | ADF recept. P2Y1, | P2RY12 AR ADP receptoriai
kimas defektas

TXA 2 rec. defektas | TBXA2R AD TXAZ2 receptoriai
Sekrecijos  su- | Pilky trombocity | NBEAL2 AR (re¢iau AD) | a-granulés
trikimas sindr.
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Paris-Troussau FLI1 AD a-granulés
/Jacobsen sindr.
Chediak-Higashi LYST AR Tankiosios granulés
sindr.
Hermansky-Pudlak HPS1, AP3B1, | AR Tankiosios granulés
sindr. HPS3, HPS4,
HPS5, HPS6,
DTNBP1,
BLOC1S3,
BLOC1S6
Agregacijos su- | Glanzmann trombas- | ITGA2B, ITGB3 | AR GPlIb/Illa
trikimas tenija
Prokoagulian- Scott sindr. ANOG6 AR FS ekspresija
tinio  aktyvumo
sutrikimas

AR-autosominis recesyvinis; AD-autosominis dominantinis; GP- glikooproteinas; ADF- adenosino
difosfatas; TXA2-tromboksanas A2; FS- fosfatidilserinas.

12.2.14.2. Trombocitopatijuy diagnostika.
12.2.1.4.2.1. Nusiskundimai, objektyvaus tyrimo duomenys.

Pagrindinis trombocity funkcijos sutrikimo pozymis — Kraujavimai kaip ir trombocitopenijy
atveju:

- Smulkus kraujavimas j pood; (petechijos ir ekchimozés);

- Gleiviniy kraujavimas (kraujavimas i$ nosies, danteny, uzsitesusios, gausios ménesinés it kt.)

- Kraujavimas po operacijy, traumy, odontologiniy procediiry.

- Sunkig jgimta trombocitopatijg leidzia jtarti ankstyvi kraujavimai naujagimystéje — intrakranijinis
kraujavimas, kefalohematoma, kraujavimas i§ virkstelés, kraujavimas po kraujo émimo ar dygstant dantims.

Anamnezés duomenys:

- Seiminé kraujavimo anamnezé, trombocitopatija §eimoje;

- Sukélusios priezastys (ligos, vartojami vaistai);

- Kraujavimy pradzia (jgimty trombocitopatijy atveju kraujavimai prasideda kudikystéje ar anksty-
voje vaikystéje; jgyty trombocitopatijy — prasideda su sukélusio faktoriaus veikimu);

- Kraujavimo vietos, trukmé, sunkumas:

- Transfuzijos ar medicininés intervencijos kraujavimo stabdymui;

- Hospitalizavimas dél kraujavimo;

- Su kraujavimu susijusi mazakraujysté.

Objektyvaus tyrimo duomenys:
Be kraujavimo pozymiy turi biiti vertinami sukélusios ligos (ar ligy) simptomai, jgimtos akiy,
ausy, plauciy, Sirdies, inksty, odos, kauly displazijos.

12.2.1.4.2.2. Laboratoriné trombocitopatijuy diagnostika;

Tyrimai, kurie rekomenduojami atlikti, jtariant trombocitopenija:

A. Kraujo tyrimas ir citologinis periferinio kraujo tepinélis — vertinamas trombocity skaicius ir jy dydis, kity
lasteliy skai¢ius. Kai kurioms jgimtoms trombocitopenijoms biidingas trombocity dydZio pakitimas (pvz.
gigantiniai trombocitai, esant Bernard — Soulier sindr.). Mazas trombocity skai¢ius nepaneigia trombocito-
patijos diagnozés, nes kai kurios jgimtos trombocitopatijos gali pasizyméti mazesniu trombocity skai-
ciumi.
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B. Trombocity funkcijos tyrimas (PFA-100) — greitas ir paprastas trombocity funkcijos tyrimas, atlickamas
tiriant in vitro kraujavimo laika, naudojant membranas, padengtas kolagenu, ADF, epinefrinu. Rezultaty
vertinimas turi buti atsargus, nes jam turi jtakos trombocity skai¢ius, hematokritas ir kiti rodikliai.

C. Trombocity agregacija su jvairiais agonistais — ADF, epinefrinu, arachido riig§timi, kolagenu ar risto-
cetinu. Trombocity agregacija sutrinka esant tiek jgytoms, tiek jgimtos trombocitopatijoms.

m o

Tékmés citometrija- naudojama pavirSiaus glikoproteiny defektams nustatyti.
Elektroniné mikroskopija — naudojama trombocity struktiirai ir granuliy patologijai jvertinti.

F. Genetinis tyrimas — naudojamas jgimtai trombocitopenijai diagnozuoti.

12.2.1.4.3.

Trombocitopatijy gydymas susideda is:
- Sukeélusios priezasties Salinimo;
Nustacius jgyta trombocitopenija, turi biiti Salinama sukélusi priezastis: gydomos sisteminés ligos,
nutraukiamas nebiitiny vaisty skyrimas.
- Apsauga nuo kraujavimy;
- Kraujavimo stabdymas;

Trombocitopatijy gydymo principai.

Kraujavimui stabdyti gali buti skiriami vaistai ir trombocity masés transfuzijos. Vaisty apraSymas
ir dozés pateiktos 11 lentelé¢je.

11 lentele Vaisty, skiriamy trombocitopatijos gydymui, apraSymas ir dozés.

Vaistas Dozés Pastabos
Traneksaminé Geriamas: 15-25 mg/kg kas 8 val. Naudojamas lengvam/vidutiniam
rugstis I vena: 10-15 mg/kg kas 6 - 8 val. kraujavimui, o kartu su Kitais vaistais —
Vietiskai: 5% tirpalas — skalavimai, sunkiam kraujavimui stabdyti.
lasai. Kontraindikacija — hematurija.
Aminokaproniné | Geriamas: 60-90 mg/kg kas 6-8 val. Naudojimas t.p.
rugstis I vena: 100 mg/kg over 15 min. Maziau efektyvus, trumpesnis skilimo pus-

periodis, labiau toksiskas

Desmopresinas

I vena: 0.3 mg/kg in 20-50 mL izoto-
ninio tirpalo per 30 min, 1 val pries

Lengvam/vidutiniam kraujavimui stabdyti.
Komplikacijos — skysciy susilaikymas,

procediirg hiponatremija. Atsargiai skiriamas > 60 m.
SC: 0.3 mg/kg Zmonéms ir <2 m. vaikams

rFVIla >90 png/kg/dose, kas 2-3 val Tinkamas Glanzmann’o trombastenijai ir
>3 doziy kitoms jgimtos trombocitopatijoms

Komplikacijos — trombozés.

Trombocity 10 — 30 ml/kg bolus. Sunkiam kruajavimo stabdymui ir paru-

mases trans- oSimui prie§ operacijas.

fuzija Komplikacijos — alergija, infekcija, anti-

kiinai, perkrova tiiriu.

Kai kurioms jgimtoms trombocitozéms gydyti (Glanzmann trombastenijos ar Bernard-Soulier
sindromui) gali biiti taitkoma alogenin¢ kauly Ciulpy transplantacija.

12.2.1.5. Trombocitozé vaiky amZiuje, trombocitozés prieZastys.

Trombocitoze apibréziamas padidéjes trombocity skaicius > 450 x 10 /1.

Trombocitozé gali biiti pirminé bei antriné.
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Antring (reaktyvi) trombocitozé yra saglygota iSoriniy (ne kauly ciulpuose veikianciy) veiksniy.
Antrinés (reaktyvios) trombocitozés mechanizmai apima padidéjusig megakariocity proliferacijg ir
brendima, pagreitéjusj trombocity atsiskyrima ir sumazejusj jy ardyma (12 lentel¢).

12 lentelé. Reaktyvios trombocitozés priezastys

Kraujo netekimas

Hemolizé

Nepiktybinés kraujo ligos | Gelezies trikumo anemija
Megaloblastinés anemijos gydymas
Atsistatymas po trombocitopenijos
Metastatiniai navikai

Limfoma

Piktybinés ligos Atsistatymas po chemoterapijos sukeltos trom-
bocitopenijos

Reumatologinés ligos
Uzdegiminés zarny ligos
UZdegiminés ligos Celiakija

Kawasaki liga

Nefrozinis sindromas

POEMS sindromas

Audiniy pazeidimas Nudegimai

Miokardo infarktas

Sunki trauma

Umus pankreatitas

Pooperacinis periodas

Po splenektomijos

Infekcijos Létinés infekcijos

Umios virusinés ar bakterinés infekcijos

Fizinis krtvis
Alerginés reakcijos
Asplenija

Vaistai Vinkristinas

Epinefrinas

Gliukokortikoidai

Interleukinas

Trombocity receptoriy agonistai

Pirminé trombocitozé vystosi dél vidulgsteliniy pakitimy megakariocituose ir jy pirmtakuose.
Pirminés trombocitozés priezastys:

- Esenciné trombocitemija — mieloproliferaciné liga, pasireiskianti trombocitoze ir vazomotorini-
ais simptomais (paraudimu, niezuliu, eritromelalgija), trombozémis ir kraujavimais. Esencinés
trombocitemijos atveju randamos JAK2, CALR, MPL mutacijos.

- Tikroji policitemija — mieloproliferaciné liga, pasireiskianti padidéjusiu hemoglobinu ir hema-
tokritu, daznai lydimais trombocitoze, trombozémis ir kraujavimais, splenomegalija, niezuliu, pa-
raudimu, eritromelalgija ir bendriniais simptomais (kar§¢iavimu, prakaitavimu, svorio kritimu).
Tikroji policitemija susijusi su JAK2 mutacija.

- Pirminé mielofibrozé mieloproliferaciné liga, pasireiskianti kauly ¢iulpy fibroze, leukoeritrob-
lastiniais poky¢iais periferinio kraujo tepinélyje, splenomegalija, trombozémis ir kraujavimu ir
bendriniais simptomais. Apie 90 % atvejy randamos JAK2, CALR, or MPL mutacijos.
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- Létiné mieloidiné leukemija — pasireiskia padidéjusiu kiekiu nesubrendusiy miekoidiniy lasteliy
ir trombocitoze, splenomegalija, jai budingos tipiSkos chromosominés mutacijos - Filadelfijos
chromosoma ir BCR-ABL onkogenu.

- Kitos ligos, susijusios su trombocitoze — mielodisplastinis sindromas ir imi mieloblastiné leu-
kemija.

- Seiminé trombocitozé — retas paveldimas sindromas, kuris susijes su izoliuota trombocitoze (be
leukocitozes ar policitemijos), sukeltas trombopoetino (TPO) geno mutacijos ar trombopoetino
receptoriaus MPL geno mutacijos.

- Reciau trombocitoz¢e susijusi su Seimine tikraja policitemija ar pirmine mielofibroze.

Suaugusiems zmonéms dazniausia pirminiy trombocitoziy prieZastimi yra mieloproliferacinés
ar kitos piktybinés kraujo ligos. Vaikams pirminés trombocitozé priezastimi dazniausiai nustatomas
Seiminés trombocitozes sindromas.

12.2.1.5.1. Trombocitozés diagnostikos principai.

Antriné trombocitozé dazniausiai yra besimptomé, kuomet padidéjes trombocity skaicius (>
450 x 10 °/) randamas atsitiktinai.

Pirminei trombocitozei biidingi Sie poZymiai:

- Poodzio ir gleiviniy kraujavimas;
- Limfadenopatija, hepatosplenomegalija;
- Arteriné ar veniné trombozé, ypac:
- Trombozé nejprastose vietose (kepeny, varty, bluznies arba apating¢je tus¢iojoje
venoje);
- Trombozeé jauniems Zmonéms < 45 mety;
- Neprovokuota pasikartojanti tromboz¢;
- Vazomotoriniai simptomai (eritromelalgija, paraudimas, niezulys);
- Bendriniai simptomai.

Anamnezé:

- Trombocitozé ar mieloproliferacinés ligos Seimoje;

- Priezastys, galinCios sukelti antring (reaktyvig trombocitoze) (zr. 12 lentelé)
- Letinés hematologinés ligos.

Laboratoriné trombocitozés diagnostika:

Pradinis laboratorinis iStyrimas, jtariant trombocitoze, apima bendrg kraujo tyrimg ir pe-
riferinio kraujo tepinélio vertinima.

A. Bendras kraujo tyrimas.

- Trombocity skaiCius. Vien tombocity skai¢ius nelaidzia atskirti pirminés trombocitozés
nuo reaktyvios, nors didesné trombocitozeé (> 1000 x 10 /1) labiau biidinga pirminei kraujo ligai.

- Kity kraujo lasteliy pakitimai gali padéti nustatyti trombocitozés priezastj. Pvz. mikroci-

tiné anemija — gelezies trikumo anemija, neutrofilija — uzdegima ir pan.

B. Citologinis periferinio kraujo tepinélis skirtas jvertinti kraujo 1asteliy morfologijg ir
nustatyti trombocitozes priezastj:

- Dideli trombocitai atspindi mieloproliferacines ligas, Seimines trombocitozes;
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- Leukeminiai blastai rodo piktybine kraujo liga;

- Howell-Jolly kiineliai ir jaunos eritrocity formos — asplenijos pozymis;

- Nesubrend¢ leukocitai — 1étiné mieloiding leukemija;

- Displastiniai neutrofilai as Pelget-Huet anomalija leidzia jtarti mielodisplastinj sindroma.

C. Kiti laboratoriniai tyrimai:

- Feritino tyrimas (sumazgjes — gelezies trilkumas, padidéjes — uzdegiminius procesus)
- Uzdegimo zymenys;

- Inksty ir kepeny funkcijos tyrimai;

- Genetiniai tyrimai (JAK2, CALR, MPL, BCR:ABL1, Filadelfijos chromosoma)

12.2.1.5.2.  Vaiky trombocitozés gydymo principai.

A. Sukeélusios priezasties gydymas.

Pacientams, kuriems po pagrindinés ligos gydymo trombocitai sumaz¢ja, detaliis tyrimai ar
stebéjimas nereikalingi. Jei trombocity skaiCius pagydzius trombocitozés priezast], nesumazéja,
reikalinga vaiky onkohematologo konsultacija.

B. Komplikacijy (kraujavimo ir tromboziy gydymas):

Kraujavimas ir trombozés gydomos, priklausomai nuo simptomy sunkumo ir vietos (skiriami
antifibrinolitikai (kraujavimams), antikoaguliantai ar trombolizé (trombozéms). Trombocity skaiCius
gydymo metodo pasirinkimui reikSmés neturi.

Aspirinas, citoredukciné terapija ar tromboferezé vaiky trombocitozés gydymui netaikomos.

Vaiky trombocitozés diagnostikos ir gydymo algoritmas pateikiamas 6 pav.
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[Piktybiniai pakitimai kraujo tepinélyje |

Taip

Ne

Hospitalizacija
specializuotame

Vazomotoriniai simptomai
Bendrieji simptomai

skyriuje Nejprastos trombozés
Splenomegalija
Taip / Ne
Hematologo - - —
konsultacija: JAK2, Mle‘lopr?hf?lacmes
CALR, MPL, BCR-ABL1 | Taip ligos jtarimas
Teigiami
Ne
Hospitalizacija
specializuotame < Feritinas
skyriuje

e

Trombocitoze

Taip/
Gelezies preparatai

Tromboctoze |§nyko Zeimoje
per 2 - 3 mén.

TaimTaV \Ne

Stacionarizavimas| |Infekcija, uzdegimas,

Tolesnio istyrimo ir specializuotame splenektomija

stebéjimo nereikia

skyriuje

Taip Ne

Stacionarizavimas
specializuotame
skyriuje

Tolesnis istyrimas
nereikalingas

6 pav. Trombocitozés diagnostikos ir gydymo algoritmas.

12.3.

Vaiky, kuriems jtariamas arba nustatytas trombocity sutrikimas, indikacijos siunti-

mui pas specialistus:

12.3.1. Indikacijos planiniam siuntimui pas gydytoja vaiky onkohematologg:

Vaikai, kuriems pirma karta tiriant, bendrgjame kraujo tyrime trombocity skai¢ius <
50 x 10°/1,

Vaikai, kuriems pirma kartg tiriant, bendrgjame kraujo tyrime trombocity skai¢ius <
80 x 101 ir yra kraujavimo pozymiy;

Vaikai, kuriems tiriant pakartotinai, bendragjame kraujo tyrime trombocity skaicius
50 — 100 x 10/1;

Vaikai, kuriems tiriant pakartotinai, bendrajame kraujo tyrime matomas maz¢jantis
trombocity skaicius;

Vaikai, kuriems pirma kartg tiriant, bendrgjame kraujo tyrime trombocity skaicius >
1000 x 10°/1 ir néra priezasciy, galin¢iy jj paaiskinti (infekcijos arba gelezies trii-
kumo anemijos);

Vaikai, kuriems pagydzius trombocitoz¢ galimai sukélusias ligas ir tiriant pakarto-
tinai, trombocity skaicius iSlieka padidéjes;

Daznai kraujuojantys vaikai, kuriems atlikus pradinius tyrimus, kraujavimo priezas-
tis nerandama.

12.3.2. Indikacijos skubiam siuntimui pas gydytoja vaiky onkohematologa:
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e Vaikai, kuriems pirma kartg tiriant, bendrgjame kraujo tyrime trombocity skaicius <
50 x 10%/1 ir yra kraujavimo pozymiy;

e Vaikai, kuriems bendrgjame kraujo tyrime trombocity skaicius yra 20 - 50 x 10%/1;

e Vaikai, kuriems bendrgjame kraujo tyrime be trombocity skaiciaus pakitimy randamas
kiti pokyciai (leukopenija ar leukocitoze, neutropenija, anemija);

12.3.3.  Skubiai siun¢iami j vaiky skubios pagalbos skyriy pacientai:

e Trombocity skaicius <20 x 10%1;

e Umaus kraujavimo pozymiai (petechijos, mélynés, hematurija, kraujavimas i3 tie-
siosios zarnos, kraujavimas i$ nosies > 20 min);

e . pavojaus“ Zenklai: karS¢iavimas, nepaaiSkinamas >10 proc. svorio netekimas, nak-
tinis prakaitavimas, hepatosplenomegalija;

e Vaikas, kuriam jtariama trombozg¢;

e Trombocity sutrikimg turintis vaikas po jvykusios arba jtariamos galvos traumos dél
didelés rizikos kraujavimui j galvos smegenis;

e Trombocity sutrikimg turintis vaikas, besiskundziantis nepaaiSkinamu galvos
skausmu, pykinimu, sagmonés sutrikimu, jtariant kraujavimg i galvos smegenis;

e Trombocity sutrikimg turintis vaikas, besiskundziantis nepaaiSkinamu silpnumu,
dusuliu, pilvo skausmu, jtariant vidinj kraujavima;

12.3.3. Vaikai, kuriems jtariama létin¢ liga pasireisSkianti trobocity sutrikimais, siunc¢iama
gydytojy specialisty konsultacijoms pagal vyraujancia liga-vaiky reumatologui, vaiky infektologui, vaiky
gastroenterologui ir kt.

12.3.4. Daugiadalyké gydytojy specialisty komanda gali biti kvieCiama spresti
diagnostikos arba gydymo Klausimus, kai jtariamas retas susirgimas. Komanda sudaro gydytojai vaiky
onkohematologai, kiti reikalingi gydytojai specialistai, priklausomai nuo susirgimo pobiidzio. Komandos
priimti sprendimai jgyvendinami tyrimo ir gydymo plane.

13. PACIENTO KELIO ORGANIZAVIMO APRASYMAS (Algoritmas 1 priedas )

13.1.  Sveikatos priezitiros paslaugy organizavimo tvarkos tikslas ir uzdaviniai:

13.1.1. Tikslas — uztikrinti kiekvienam vaikui, turiniam kiekybinj ar kokybinj trombocity
sutrikima, kokybisky ambulatoriniy bei stacionariniy diagnostikos, gydymo, slaugos paslaugy
prieinamuma.

13.1.2. UZzdaviniai:

13.1.2.1. jdiegti vaiky trombocity patologijos diagnostikos ir gydymo algoritmg visose
sveikatos prieziiiros paslaugas vaikams teikianciose ASP], kad biity teikiamos
vienodai kokybiskos, individualizuotos, Siuolaikinés diagnostikos ir gydymo, slaugos
paslaugos, kontroliuojami kokybés rodikliai;

13.1.2.2. kuo anksciau diagnozuoti susirgimus, reikalaujancius specializuoto iStyrimo ir
stacionarinio gydymo;

13.1.2.3. anksti isaiskinti pacientus, sergan¢ius sunkiomis ir gyvybei pavojingomis kraujo ar
sisteminémis ligomis ir pagerinti jy gydymo rezultatus.

13.2.  Vaikams dél trombocity patologijos teikiamy sveikatos prieZiiros paslaugy lygiai.
teikiamos pirminiame ambulatoriniame lygyje, specializuotame ambulatoriniame lygyje vaiky
ligy gydytojo ar vaiky specialisto (vaiky onkohematologo), kity specialisty (pvz. vaiky
reumatology, nefrology ar kt.) ir specializuotame stacionariniame 11 ir 11l lygyje bei, esant
indikacijoms, universiteto ligoniniy centruose.

13.2.1. Vaikui, kuriam diagnozuota trombocity patologija, gali biiti teikiamos skubios medicinos
pagalbos paslaugos bei gydymas dienos stacionare. Sios paslaugos neskirstomos j lygius.

13.2.2. Vaiky pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezitiros paslaugos teikiamos
pirminés sveikatos centruose, turinCiuose jstaigos asmens sveikatos prieziiiros licencija,
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suteikianCig teise¢ teikti pirmines ambulatorines asmens sveikatos prieziliros paslaugas.

Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziiiros paslaugas teikia Seimos gydytojas pagal

Lietuvos medicinos normoje MN 14:2005 ,,Seimos gydytojas. Teisés, pareigos, kompetencija

ir atsakomybé* apibréztg kompetencija arba vaiky ligy gydytojas pagal Lietuvos medicinos

normoje MN 66:2018 ,,Vaiky ligy gydytojas™ apibrézta kompetencija.

13.2.2.1. Jei PSPC ar rajone yra >1500 vaiky, jy sveikatos prieziiirai privalomas vaiky ligy
gydytojas.

13.2.2.2. Vaiky ambulatorinés asmens sveikatos priezitiros paslaugos teikiamos ASP],
turiniose jstaigos asmens sveikatos prieziiiros licencija, suteikiancig teis¢ teikti
ambulatorines vaiky ligy paslaugas.

13.2.2.3. Teikiant pirminio lygio paslaugas vaikui iki 7 m. amzZiaus, nustacius rizikos
veiksniy ar nustacius ar jtarus diagnozg, kurios gydymas virSija Seimos gydytojo norma,
pacientas ambulatoriSkai pirmiausiai siun¢iamas vaiky ligy gydytojo konsultacijai.
Isskyrus atvejus kai reikia Siy specialisty konsultacijos: oftalmologo, ortopedo -
traumatologo, vaiky chirurgo, arba yra skubus vaiky onkohematologo konsultacijos
poreikis.

Jei Seimos medicinos paslaugas teikia vaiky ligy gydytojas, vaikai siunciami
atitinkamos srities profesinés kvalifikacijos gydytojo specialisto ambulatorinei
konsultacijai.

13.2.3. Specializuotos antrinio lygio ambulatorinés ir stacionarinés paslaugos vaikams,
kuriems nustatyta trombocity patologija, teikiamos gydymo istaigose, turin¢iose licencija
Siy paslaugy teikimui.
13.2.3.1. Istaigy skirstymas atsizvelgiant | paslaugy teikimo lygius
13.2.3.1.1.  Antrinio A (Rajono) lygio paslaugas teikiancios jstaigos yra stacionarines
nespecializuotas vaiky ligy paslaugas, ambulatorines konsultacijas, dienos
stacionaro bei skubiosios pagalbos paslaugas vaikams teikiancios jstaigos.
13.2.3.1.2.  Antrinio B (Regiono) lygio paslaugas teikiancios jstaigos yra stacionarinés
keliy profiliy, dienos stacionaro bei ambulatorines vaiky gydytojy specialisty
paslaugas vaikams teikiancios jstaigos:
e V3I Alytaus apskrities S. Kudirkos ligoniné
LSMU Kauno ligoniné
VSI Marijampolés ligoniné
V3] Klaipédos universitetiné ligoniné*?
V3] Taurages ligonine
V3] Utenos ligoniné
e V3] Regioniné TelSiy ligoniné
Siose ASPJ uztikrinamas vaikams, kuriems jtariama trombocity patologija, vaiky
ligy gydytojo darbas visg parg, teikiama skubi pediatriné pagalba. [staigos teikia
vaiky ligy gydytojo, gali teikti antrinio lygio gydytojo vaiky onkohematologo bei
kity specialisty paslaugas.
13.2.3.1.3. Antrinio C (Respublikos) lygio paslaugas teikiancios jstaigos, teikianc¢ios
stacionarines keliy profiliy paslaugas vaikams, tarp jy vaiky onkohematologijos, vaiky
chirurgijos ir vaiky intensyviosios terapijos, bei ambulatorines vaiky gydytojy ir kity
gydytojy specialisty, turin¢iy vaiky gydymo kompetencijas konsultacijas, atliekancios
regiono pediatriniy paslaugy koordinatoriaus funkcijas:

J Vs3] Klaipédos vaiky ligoning;
. V3] Respublikiné Panevézio ligoning;
. V5] Respublikiné Siauliy ligoniné;

Siose ASP] uztikrinamas vaiky ligy gydytojo, neonatologo, vaiky chirurgo, vaiky
intensyviosios terapijos gydytojo darbas visg para, teikiama skubi pediatriné pagalba.

1* teikiamos vaiky onkohematologijos ir tam tikry kity profiliy paslaugos vaikams sergantiems infekcinémis ligomis
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Paslaugas vaikams su trombocity patologija teikia vaiky ligy gydytojas, vaiky
onkohematologas ir kt. specialistai pagal indikacijas.

13.2.3.2. Visose Siose jstaigose teikiamos specializuotos vaiky ligy gydytojo
paslaugos ir ambulatorinés specializuotos vaiky onkohematologo paslaugos. Vaikai, turintys
trombocity patologija, sergantys kraujo ligomis turi biiti nuolat prizitirimi vaiky ligy gydytojo
savo rajone bei vaiky onkohematologo artimiausiame regione.

13.2.3.3. Vaikg prizitrintis vaiky ligy gydytojas ar vaiky onkohematologas pagal
poreikj pacientg gali siysti kity specialisty konsultacijoms.

13.2.34. Stacionarinés II lygio vaiky ligy paslaugos teikiamos kuo arciau namy
esancioje gydymo jstaigoje.

13.2.3.5. Antrinio ir tretinio lygio stacionariniy paslaugy teikimas organizuojamas
atsizvelgiant j rizikos veiksnius bei pediatrinés pagalbos poreiki:

13.2.3.6. jeigu vaikui reikalingos aukstesnio lygio stacionarinés paslaugos, zemesnio

lygio jstaiga apie tai turi informuoti pacientg (jo atstova) ir uztikrinti, kad jie buty pervezti i
aukstesnio lygio paslaugas teikiancig jstaiga;

13.2.3.7. kai nesaugu vaika pervezti | auksStesnio lygio paslaugas teikiancig jstaiga,
paslaugos teikiamos jstaigoje, 1 kurig pacientas atvyko. Esant indikacijoms, kviec¢iamas
konsultantas i§ aukStesnio lygio paslaugas teikiancios jstaigos. Kritinés biklés vaiky
konsultavimui ir /ar pervezimui kvieCiama vaiky intensyviosios pagalbos skubios
konsultacinés pagalbos komanda.

13.2.4. Tretinio lygio specializuotos ambulatorinés ir stacionarinés paslaugos vaikams
teikiamos universitety ligoninése ir kitose gydymo jstaigose, turinciose licencijg teikti IIT
lygio paslaugas.

13.2.4.1. Tretinio lygio paslaugas teikiancios jstaigos (Universitety ligoninés), kurios
teikia stacionarines antrinio ir tretinio lygio visy profiliy paslaugas vaikams, atlieka regiono
pediatriniy paslaugy koordinatoriaus bei kompetencijos centro funkcijas:

. V3] Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligonin¢ Kauno klinikos;
o V31 Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikos.
13.2.4.2. Esant rizikos veiksniy ir jtarus sudétingg kraujo ir kraujodaros organy liga

arba retg patologija, pacientas turi buti siun¢iamas ambulatorinei III lygio vaiky
onkohematologo konsultacijai. Reta kraujo ar kraujodaros organy liga sergantys vaikai
specializuotas ambulatorines paslaugas nuolat gauna universitety ligoninése,

13.2.4.3. LSMU ligoninés Kauno kliniky Vaiky ligy klinika, Vaiky onkologijos ir
hematologijos sektorius, Vaiky universiteto ligoninés Santaros kliniky Pediatrijos centras.
13.2.4.4. Specializuotas ambulatorines III lygio paslaugas sudétinga patologija

sergantiems pacientams teikia specialisty komanda, kurig sudaro gydytojas vaiky
onkohematologas ir pagal poreikj kiti specialistai (gydytojas vaiky infektologas, gydytojas
vaiky reumatologas, vaiky intensyviosios terapijos gydytojas ir kt). ] specialisty komanda gali
biiti jtraukiami ir socialinis darbuotojas, psichologas.

13.2.4.5. Vaiky onkohematologijos ar pagal poreikj kitos specializuotas stacionarinés
paslaugos teikiamos ASPI, turin¢iose jstaigos sveikatos priezitiros licencija, suteikiancig teise
teikti atitinkamos specializacijos vaiky stacionarines paslaugas. Stacionarines vaiky
onkohematologijos paslaugas retomis kraujo ligomis sergantiems pacientams teikia
specialisty komanda: vaiky onkohematologas ir pagal poreikj - gydytojas vaiky infektologas,
gydytojas vaiky reumatologas, vaiky intensyviosios terapijos gydytojas bei kt. specialistai,
taip pat bendrosios praktikos slaugytoja, pagal poreikj — Kineziterapeutas, psichologas,
socialinis darbuotojas.

13.3. Vaikui, kuriam diagnozuota trombocity patologija, teikaimy asmens sveikatos

priezitiros diagnostikos, gydymos ir ilgalaikés prieziiros paslaugy teikimo
organizavimo etapai.
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13.3.1. Vaikas, kuriam jtarus pirming¢ trombocity patologija, atmetus gerybines ir laikinas
Siy sutrikimy prieZastis, su tévais/globéjais turéty kreiptis j jiems pirmines ambulatorines
sveikatos prieziliros paslaugas teikianciose ASP] (PSC arba PSPC) dirbancius gydytojus —
Seimos gydytoja arba vaiky ligy gydytoja. SG, jvertines vaiko sveikatos biikle ir pastebéjes
rizikos veiksniy ar ,pavojaus® simptomy, kuriy jvertinimas ir gydymas virSija jo
kompetencijg arba jtargs kraujo ligg, siuncia pacientg savo rajono vaiky ligy gydytojui ar Il
lygio paslaugas teikiandiam vaiky onkohematologui. Jei SG paslaugas teikia vaiky ligy
gydytojas, jis, esant poreikiui, vaika siuncia vaiky onkohematologui ar kitiems specialistams
1 specializuotas ambulatorines vaiky asmens sveikatos priezitiros paslaugas teikiancig ASPI.

13.3.2. Specializuotai ambulatorinei vaiky onkohematologo paslaugai gauti trombocity
sutrikimus turintys pacientai siun¢iami:

13.3.2.1. diagnozei nustatyti ir gydymui skirti ir (ar) keisti,

13.3.2.2. diagnozei patikslinti, kai PSC neturi reikiamy diagnostikos priemoniy arba
taikomas ambulatorinis gydymas yra neefektyvus;

13.3.2.3. Itariant sudélingg ar retg vaiky kraujo patologija.

13.3.3. 11 lygio paslaugas teikiantis vaiky onkohematologas organizuoja paciento iStyrimg
pagal poreikj ambulatoriskai ar stacionare, arba siuncia pacientg III lygio vaiky
onkohematologo ar kito vaiky specialisto konsultacijai.

13.3.4. Esant poreikiui, pacientas konsultuojamas III lygio specialisty komandos, kurios
sudétis priklauso nuo paciento buklés ir jtariamos patologijos. IStyrimas ir gydymas gali buti
vykdomas ambulatoriSkai, dienos stacionare ar stacionare.

13.3.5. III lygio specialistai, jtar¢ ar diagnozave retg liga, sudaro gydymo ir ilgalaikeés
priezitiros plang ir teikia informacija apie pacientg SG ir rajono vaiky ligy gydytojui, kurie
teiks nuolating ilgalaike prieziiirg. Papildoma iStyrima ir gydymo korekcijas planuoja, o taip
pat dienos stacionaro paslaugas ir paiimé¢jimy gydyma skiria III lygio specialistai, pvz. vaiky
onkohematologas.

13.3.6. Gydymo vieta nustatoma gydytojo vaiky onkohematologo, atsizvelgiant j diagnozg,
paciento biikle, taikomo gydymo efektyvuma, specifiniy diagnostikos ar gydymo procediiry
poreikj. Gydytojas vaiky onkohematologas, konsultacijos metu jvertings paciento biuiklg, gali:

13.3.6.1. Teikti iSvadg ir rekomendacijas siuntusiam gydytojui;

13.3.6.2. Nustacius létinés ligos diagnoze ir paskyrus gydyma, pacientas tolimesnei
priezitirai ir gydymui turéty biiti perduodamas arti jo namy esanciam vaiky ligy gydytojui.

13.3.6.3. Siysti pacientg konsultuoti pas kita gydytoja specialista.

13.3.6.4. Siysti pacienta j specializuotg vaiky dienos stacionarg arba stacionarg;

13.3.7. ] specializuota II ar III lygio stacionaring pagalba teikiancias ASP] pacientai
siunc¢iami vaiky onkohematologo ar kito vaiky gydytojo specialisto:

13.3.7.1. Esant sunkiai ar blogéjanciai paciento biklei;

13.3.7.2. Esant specializuoto iStyrimo poreikiui;

13.3.7.3. Esant neefektyviam ambulatoriniam gydymui;

13.3.7.4. Itariant komplikacijas;

13.3.7.5. Itariant sudétingg ar sunkig kraujo ar Kitos sistemos patologija, iStyrimui ir
gydymui.

13.3.7.6. Itarus retg kraujo ar kraujodaros organy liga.

13.3.8. Vaiky ligy gydytojas arba vaiky ligy gydytojas specialistas, siysdamas pacientg |
vaiky dienos stacionarg ar stacionarg, formoje Nr. 027/a ,Medicinos dokumenty
iSraSas/siuntimas‘, patvirtintoje Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014
m. sausio 27 d. jsakymu Nr. V-120 ,,Dé¢l Privalomy sveikatos statistikos apskaitos ir kity
tipiniy formy bei Privalomy sveikatos statistikos ataskaity formy patvirtinimo* (toliau —
forma 027/a):

13.3.8.1. nurodo siuntimo priezastj, ligos anamneze, apraSo paciento ir tévy/gobéjy
nusiskundimus, sutrikimo eiga, paciento biikle;
13.3.8.2. apraso pacientui suteiktas sveikatos prieziiiros paslaugas, nurodo

ambulatorinio gydymo neefektyvumga ir stacionaro paslaugy indikacijas;
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13.3.8.3. Siunciant pakartotinai - nurodo suteiktas ambulatorines, stacionaro ar dienos
stacionaro paslaugas, pateikty specialisty komandos gydymo rekomendacijy jgyvendinimo
rezultatus.

13.3.8.4. Jeigu yra indikacijos skubiai medicininei pagalbai (blogéjanti buklé,
kraujavimas, kars¢iavimas, limfmazgiy ir bluznies padidéjimas ir kt.), pacientas su
tévais/globéjais gali pats kreiptis j specializuotas stacionarines paslaugas vaikams teikiancios
ASP] Vaiky skubios pagalbos skyriy.

13.3.8.5. Gydymo stacionare trukme ir rekomendacijas tolimesniam gydymui nustato
pacientg stacionare gydantis gydytojas vaiky onkohematologas. ISraSant i§ stacionarines
vaiky onkohematologijos paslaugas teikiancios ASP], gydantis gydytojas vaiky
onkohematologas uzpildo formg 027/a ir joje nurodo ambulatorinés priezitiros
rekomendacijas, stebéjimo ir specialisty konsultacijy plang, ilgalaikio gydymo plana,
paiméjimy gydymo rekomendacijas.

13.3.9. Indikacijos vaiky, turin¢iy trombocity patologija, dienos stacionaro paslaugoms:

13.3.9.1. Vaisto skyrimas infuzijos ir (ar) gydomosios procediiros atlikimas.

13.3.9.2. Vaiky, serganciy trombocity sutrikimais, kuriems yra buvusi alerginé
reakcija | skiepus, vakcinacija.

13.3.9.3. Centralizuotai perkamy vaisty skyrimas ir suleidimas infuzijos budu.

13.3.9.4. Vaisto, skirto retai kraujo ligai gydyti, taikymas.

13.3.9.5. Kraujo preparaty transfuzija.

13.3.9.6. Kauly ¢iulpy aspiracija ar biopsija, kai tyrimas atliekamamas taikant
bendring intravening nejautrg vaikams.

13.3.9.7. Vaiko, kuriam jtariama reta kraujo ar onkologiné¢ liga, iSpléstinis iStyrimas.

13.3.9.8. Vaiko, kuriam nustatytas vidutinis ar sunkus nejgalumo lygis, arba vaiko,

kuriam jtarta ar diagnozuota reta liga, arba vaiko, kuriam yra jtariama ar pirmg karta
diagnozuota onkologiné liga, iSpléstinis daugiadalykés komandos konsultavimas.

13.4. Pirmines ambulatorines asmens sveikatos prieZiiiros paslaugas teikianciy
gydytoju (Seimos ar vaiky ligu gydytoju) kompetencijai, gydant vaiky trombocity
patologija, priskiriama:

13.4.1. Jtarus trombocity patologija, vaiko siuntimas pas vaiky ligy gydytoja, gydytoja
vaiky onkohematologa ar kitg vaiky specialista, diagnozés nustatymui ir gydymo plano
sudarymui;

13.4.2. Vykdyti specialisty gydymo ir ilgalaikés prieziiiros rekomendacijas. Paciento
steb¢jima, kaip apraSyta Sio metodinio dokumento 12.3; 13.4.2; 13.5.1.) skyriuose;

13.4.3. Teikti prieziira namuose teisés akty numatyta tvarka.

13.4.4. Pagal kompetencijg uztikrina biitingja pagalbg.

13.4.5. Vykdyti sveikatos profilaktines priemones ir uzkre¢iamy ligy profilaktikg
(vakcinacijg) vaikams teis¢s akty nustatyta tvarka.

13.4.6. ISduoti nedarbingumo pazyméjimus ir kitas paZymas paciento tévams/glob¢jams.

13.4.7. Esant indikacijoms, nukreipti pacientg ;] Nejgalumo ir darbingumo nustatymo
tarnybg (NDNT) nejgalumo lygio nustatymui;

13.4.8. Israsyti kompensuojamus vaistus bei slaugos priemones;

13.4.9. Pagal individualius paciento poreikius rekomenduoti ugdymo jstaigai skirti
individualy mokyma ar kitokig pagalbg mokymosi procese.

13.4.10. Riipintis socialiniy paciento poreikiy jvertinimu ir jy uztikrinimu.

13.5. Specializuotas vaiky onkohematologijos sveikatos prieziiiros paslaugas
vaikams teikiancio gydytojo vaiky onkohematologo kompetencijai gydant kiekybinius
ir kokybinius trombocity sutrikimus priskiriama:

13.5.1. Kraujo ir kraujodaros organy patologijos diagnozés nustatymas;

13.5.2. Gydymo plano sudarymas bei kompleksinio gydymo nemedikamentiniais metodais
ir vaistais derinimas, daugiadisciplinés komandos specialisty darbo koordinavimas gydymo
procese;

13.5.3. Nemedikamentiniy gydymo metody taikymas savo kompetencijos ribose.
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13.5.4. Paciento tévy/globéjy, Seimos konsultavimas su gydymu susijusiais klausimais,
mokymas;

13.5.5. Indikacijy pradéti gydyma nustatymas;

13.5.6. Gydymo parinkimas, jvertinimas ir, esant indikacijy, sprendimas jj keisti kitais
vaistais;

13.5.7. Gydymui skiriamy vaisty gydomyjy doziy nustatymas ir keitimas;

13.5.8. Paciento stebésena ir atsako | gydyma vertinimas;

13.5.9. Kompensuojamyjy medikamenty iSraSymas

13.5.10. Kartu su kitais gydytojais specialistais - slaugos priemoniy organizavimas,
keitimas, prieziiira.

13.5.11. Gydymo vaistais ir nemedikamentiniais metodais uzbaigimas;

13.5.12. Esant reikalui, tarpinstitucinio bendradarbiavimo organizavimas.

14. REIKALAVIMAI ASP], TEIKIANCIOMS VAIKU ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS
PASLAUGAS VAIKAMS, KURIEMS DIAGNOZUOTA TROMBOCITU PATOLOGIJA.

14.1. Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziiiros (PAASP) paslaugos vaikams
teikiamos, remiantis:

e 2005 m. gruodzio 5 d. jsakymu Nr. V-943 | D¢l pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezitiroS
paslaugy organizavimo ir apmokéjimo tvarkos apraso bei pirminés ambulatorinés asmens sveikatos
priezitros paslaugy ir baziniy kainy saraso tvirtinimo* bei galiojanciais jo pakeitimais. https://e-
seimas.|rs.It/portal/legal Act/It/TAD/TAIS.267313/asr

e 2004 m. geguzés 14 d. jsakymu Nr. V-364 , D¢l licencijuojamy asmens sveikatos prieziliros
paslaugy sarasy patvirtinimo* https://e-seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/TAD/TAIS.234192/asr

e 2014 m. balandzio 7 d. jsakymu Nr. V-444 D¢l Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministro
2004 m. geguzés 14 d. jsakymo Nr. V-364 ,.Dél licencijuojasmy asmens sveikatos prieZiiiros
paslaugy saraSo patvirtinimo pakeitimo*;

e 2000-11-09 jsakymu Nr. 644 ,D¢l Vaiky ligy antrinio lygio paslaugy teikimo specialiyjy
reikalavimy*

https://e-seimas.|rs.It/portal/legal Act/It/TAD/TAIS.114872/asr

e 2000-11-09 jsakymu Nr. 647 ,,Dél Vaiky pulmonologijos antrinio ir tretinio lygio paslaugy teikimo
specialiyjy reikalavimy*

https://e-seimas.|rs.It/portal/legal Act/It/ TAD/TAIS.114875?jfwid=4t02btxp0

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. birZelio 6 d jsakymas Nr. V-660. ,,Dél
dienos stacionaro paslaugy teikimo ir jy i§laidy apmokejimo tvarkos apraso patvirtinimo*

e 2012 m. lapkri¢io 22 d. jsakymas Nr. V-1064 ,,Dél alerginiy ir imuniniy ligy diagnostikos ir
gydymo dienos stacionare tvarkos apraso patvirtinimo®.

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2007 m. birZelio 22 d. jsakymas Nr. V-528 D¢l
ambulatoriniy specializuoty asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikimo reikalavimy®;

e Reikalavimai medicinos priemonéms ir laboratoriniams tyrimams — pagal LR sveikatos apsaugos
ministro jsakymus: 2008 m. gruodzio 9 d. Nr. V-1225 ir 2000 m. lapkricio 9 d. Nr. V-647.

https://e-seimas.|rs.It/portal/legal Act/It/TAD/TAIS.335181/asr
Kitais susijusiais teisés aktais:

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. vasario 28 d. jsakymas Nr. V-288 ..Dél
Ilgalaikio pacienty, serganciy létinémis ligomis, sveikatos biiklés stebéjimo tvarkos apraSo
patvirtinimo*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. sausio 30 d. jsakymas Nr. V-133 ..Dél
Seimos medicinos paslaugy teikimo namuose organizavimo tvarkos aprago patvirtinimo*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2000 m. geguzés 31 d. jsakymas Nr. 301 ,.Dél
profilaktiniy sveikatos tikrinimy sveikatos priezitros jstaigose
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https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.267313/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.267313/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.234192/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.114872/asr
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.114875?jfwid=4t02btxp0
https://e-seimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/TAIS.335181/asr
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/956e0d20a06711e3aeb49a67165e3ad3/yBwqydXoDx
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/956e0d20a06711e3aeb49a67165e3ad3/yBwqydXoDx
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/956e0d20a06711e3aeb49a67165e3ad3/yBwqydXoDx
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/30c368308ca211e3adad91663975b89f
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/30c368308ca211e3adad91663975b89f
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/TAR.DC61D74561C5/ZuUSpauBdz
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/TAR.DC61D74561C5/ZuUSpauBdz

14.1.1. Paslaugos teikiamos pirminés sveikatos priezitiros centruose, turinéiuose jstaigos asmens
sveikatos priezitiros licencijg, suteikiancig teis¢ teikti pirmines ambulatorines sveikatos
prieziliros paslaugas, taip pat, priimti vaikus su trombocity patologija.

14.1.2. Pirmines ambulatorines asmens sveikatos priezitiros paslaugas vaikams teikia Seimos
gydytojas (pagal Seimos (bendrosios praktikos) gydytojo ir Bendrosios praktikos slaugytojo
bei Bendruomenés slaugytojo medicinos normy ir (ar) Akuserio medicinos normos, ir (ar)
iSpléstinés praktikos slaugytojo medicinos normos reikalavimus) arba vaiky ligy gydytojas
kartu su vidaus ligy gydytoju, gydytoju akuSeriu ginekologu ir gydytoju chirurgu,
ambulatorinéje asmens sveikatos prieziiiros jstaigoje.

14.1.3. PAASP paslaugos teikiamos visiems prie PSPC prisirasiusiems vaikams iki 18 m.

14.1.4. PSPC, teikdamas pirmines ambulatorines vaiky asmens sveikatos prieziliros paslaugas,
vykdo $ias funkcijas:

14.1.4.1. pagal kompetencija uztikrina (suteikia ir organizuoja) biitingjg
medicinos pagalbg vaikui, turin¢iam trombocity patologija;

14.1.4.2. vykdo ambulatoring asmens sveikatos prieziiirg:

14.1.4.3. propaguoja sveika gyvensena;

14.1.4.4. atlieka pirminj asmens sveikatos biiklés patikrinima;

14.1.4.5. vykdo profilaktinius sveikatos tikrinimus;

14.1.4.6. vykdo uzkrec¢iamyjy ligy profilaktika (vakcinavima);

14.1.4.7. vykdo trombocity sutrikimais serganciy pacienty prieZzitirg;

14.1.4.8. tesia specialisty paskirtg gydyma.

14.1.4.9. Israso kompensuojamus receptus medikamentams ir slaugos

priemonéms;
14.1.4.10. i8duoda pacientams sveikatos pazymas;
14.1.4.11. iSduoda pacientams nedarbingumo pazyméjimus;
14.1.4.12. nepriskirtais jo kompetencijai, taip pat visais neaiSkiais

atvejais siuncia pacientus antrinio ar tretinio lygio ambulatoriniy ar
stacionariniy paslaugy gauti; bendradarbiauja su konsultuojanciais
vaiky specialistais, ypa¢ artimiausio rajono vaiky ligy gydytoju.

14.1.4.13. pagal kompetencija siunc¢ia asmenis dél nejgalumo,
darbingumo lygio ir specialiyjy poreikiy nustatymo;

14.1.4.14. tvarko medicinos dokumentacijg ir teikia statistikos ir kitus
privalomosios atskaitomybés duomenis;

14.1.4.15. informuoja apie galimai paZeistas vaiko teises vaiko teisiy
apsaugos skyrius;

14.1.4.16. bendradarbiauja su socialiniais darbuotojais ir kitais
specialistais, dirbanciais sveikatos prieziiiros ar kitose jstaigose;

14.1.4.17. teikia kitas sveikatos priezitiros ir kitas paslaugas, numatytas

Lietuvos Respublikos teisés aktuose.

14.1.5. Teikiant pirminio lygio paslaugas vaikams su trombocity patologija, nustaéius rizikos
veiksniy, nustacius ar jtarus diagnoze, kurios gydymas virSija Seimos gydytojo norma,
pacientas pirmiausiai siun¢iamas vaiky ligy gydytojo ar vaiky onkohematologo konsultacijali,
i8skyrus atvejus Kai reikia Kity specialisty konsultacijos. Jei Seimos medicinos paslaugas teikia
vaiky ligy gydytojas, vaikai siun¢iami ambulatorinés konsultacijos atitinkamos srities
profesinés kvalifikacijos gydytojo specialisto konsultacijai. Jtarus psichomotorinés raidos
sutrikimg pacientai turi biiti siun¢iami vaiky raidos sutrikimy ankstyvajai reabilitacijai arba
gydytojams specialistams (socialiniam pediatrui, vaiky ir paaugliy psichiatrui arba vaiky
neurologui).

14.1.6. Nustacius didelés rizikos patologija, bei vaikams, kurie gimé neiSneSioti ar su jgimta
patologija, turintiems psichomotorinés raidos sutrikimus bei 1étinémis ligomis sergantiems
vaikams iki 7 mety pirminés asmens sveikatos prieziliros paslaugos turéty buti teikiamos

vaiky ligy gydytojo.
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14.2.  Antrinio lygio vaiky ligu bei vaiky onkohematologo specializuotos paslaugos teikiamos
ASP], turinCiose jstaigos asmens sveikatos prieziiiros licencijg, suteikiancig teis¢ teikti
ambulatorines bei stacionarines atitinkamos specializacijos vaiky sveikatos priezitiros
paslaugas. Reikalavimai specializuoty ambulatoriniy paslaugy teikimui apibréziami Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2007 m. birzelio 22 d jsakymu Nr. V-528. , Dél
ambulatoriniy specializuoty asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikimo reikalavimy
patvirtinimo*.

14.2.1. Antrinio A lygio paslaugy teikimas:

14.2.1.1. antrinio A lygio ambulatorinés vaiky ligy gydytojo paslaugos - tai vaiky ligy
gydytojo konsultacijos, dienos stacionaro paslaugos, skubios pagalbos ar stebéjimo
paslaugos;

14.2.1.2. antrinio A lygio paslaugas teikiancios jstaigos konsultacijy padalinyje
konsultuojami vaikai, turintys trombocity sutrikimy, atsiysti i§ pirminés asmens sveikatos
priezitiros jstaigy.

14.2.1.3. antrinio A lygio paslaugas teikianciy jstaigy stacionare gali biiti gydomi vaikai,
turintys trombocity sutrikimy, kai néra rizikos veiksniy ar komplikacijy rizikos;

14.2.1.4. esant rizikos veiksniy, ar jtariant komplikacijas, vaikai siun¢iami konsultuotis ar
gydytis ] aukstesnio lygio paslaugas teikiancias jstaigas. Tais atvejais, kai vaiko nejmanoma
greitai pervezti j auksStesnio lygio paslaugas teikiancig jstaigg ir atsiranda grésmé jo gyvybei
ar sveikatai, kvie¢iamas konsultantas i§ aukstesnio lygio paslaugas teikiancios jstaigos (vaiky
intensyviosios terapijos skubios konsultacinés pagalbos brigada);

14.2.1.5. Antrinio A lygio stacionariniai padaliniai vaikams turi biiti savivaldybé¢je (ar keliose
gretimose), jeigu vaiky skai€ius aptarnaujamoje teritorijoje yra 5000 ir daugiau, o atstumas
tarp ligoniniy yra 50 km ir daugiau arba gretima ligoniné yra pasiekiama ilgiau nei per 1 val.

14.2.1.6. Medicinos prietaisai ir kitos priemongs, kurias turi turéti antrinio A lygio paslaugas
vaikams, turintiems trombocity sutrikimy, teikianti jstaiga: ambulatorinéms paslaugoms
teikti — nurodyti Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2007 m. birzelio 22 d.
isakymu Nr. V-528 | D¢l ambulatoriniy specializuoty asmens sveikatos priezitiros paslaugy
teikimo reikalavimy®; stacionarinéms pediatrinéms paslaugoms ir skubiai medicinos
pagalbai teikti jai atvyksta vaikai, kuriems jtariama trombocity patologija™

e medicininés lovos jvairaus amziaus vaikams;

slaugancio asmens lova ar iSskleidZiamas kréslas;

procedurinio kusete ir kiti baldai;

elektroninés svarstyklés visy amziaus grupiy vaikams;

termometras;

pulsinis oksimetras su jutikliais;

stetoskopas;

otoskopas;

arterinio kraujosptidZio matavimo aparatas (su pediatrinémis manZzetémis);

pediatriniy formy ir doziy vaistai skubiai pagalbai ir gydymui stacionare;

infuziniy tirpaly Sildytuvas;

* tiiriné infuziné pompa;

*periferinés venos kateteriai (jvairiy dydziy);

vienkartiniai 1 ml, 10 ml, 20 ml Svirkstai su adatomis;

o *pleistras, apziiiros pirstinés, zirklés, sterilios dezinfekuojancios servetélés,

skirtos odai paruosti pries injekcijas, incizijas ir pan.;

priemonés klizmavimui

skrandzio zondavimo proiemonés

inhaliatorius;

deguonies tiekimo jranga;

silikoniniy kaukiy rinkinys (jvairiy dydziy);
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e Ambu tipo kvépavimo maiSas (240 ir 750 ml talpos) su apsauginiu slégio
vozZtuvu
e laringoskopas;
e intubaciniai vamzdeliai (jvairiy dydziy );
e oro-faringiniai vamzdeliai (jvairiy dydziy);
e clektrokardiografas ir defibriliatorius, prieinami visg para;
e monitorius, skirtas gyvybinéms funkcijoms (arterinis kraujo spaudimas
(AKYS), pulsas, saturacija) vertinti.
*cenrtiniy veny kateterizavimo rinkiniai
* mobilus ultragarso aparatas (su kraujagysliniu davikliu)
*kitos priemonés, reikalingos vaiky ligy gydytojo, vaiky onkohematologo, vaiky
chirurgo, vaiky neurologo, vaiky kardiologo, vaiky gastroenterologo, vaiky
alergologo, vaiky endokrinologo ambulatorinéms konsultacijoms teikti.
14.2.2. Antrinio B lygio paslaugas teikiancioje jstaigoje turi bati:
14.2.2.1. konsultacijy padalinys;
14.2.2.2. vaiky stacionarinis (-iai) padalinys (-iai), kuriame yra palatos su vietomis
slaugantiems asmenims;
14.2.2.3. atskiras B tipo vaiky skubios medicinos pagalbos padalinys arba atskiros patalpos B
tipo skubios pagalbos skyriuje, kur vaikams atvykus dél kraujavimo ar trombozés
teikiama pagalba;
14.2.2.4. atskiras vaiky intensyviosios terapijos skyrius arba vaikams jrengta lova su
reikalinga medicinine jranga reanimacijos intensyvios terapijos skyriuje kritinés buklés
pacientams.
14.2.2.5. visg parg veikianti laboratoriné ir radiologiné tarnyba.
14.2.2.6. Antrinio B lygio paslaugas teikiancioje jstaigoje turi biiti uztikrinamas vaiky ligy
gydytojo ir bendrosios praktikos slaugytojo paros postas paslaugy vaikams teikimui.
14.2.2.7. Turi biti teikiamos socialinio darbuotojo, medicinos psichologo paslaugos vaikams
ir Seimai.
14.2.2.8. Antrinio B lygio paslaugas teikianciy jstaigy paslaugy teikimo tvarka:
14.2.2.9. Ambulatorinés paslaugos vaikams - tai vaiky ligy gydytojo, gydytojo specialisto —
vaiky onkohematologo ar kitos profesinés kvalifikacijos gydytojo konsultacijos, dienos
stacionaro paslaugos, skubios pagalbos ar stebéjimo paslaugos;
14.2.2.10. Antrinio B lygio paslaugas teikianCios jstaigos konsultacijy padalinyje
konsultuojami vaikai, kuriems diagnozuotas trombocity sutrikimas, atsiysti i§ pirminés
asmens sveikatos prieziliros jstaigy ar 1§ antrinio A lygio jstaigy.
14.2.2.11. Medicinos prietaisai ir kitos priemonés, kuriuos privalo turéti antrinio B lygio
paslaugas teikianti jstaiga , jei atvyksta vaikai su jtariama trombocity patologija™
e medicininés lovos jvairaus amziaus vaikams;
e slaugancio asmens lova ar i§skleidziamas kreéslas;
e procediirinio kuSeté ir kiti baldai;
e clektronings svarstyklés visy amziaus grupiy vaikams;
e termometras;
e pulsinis oksimetras su jutikliais;
e stetoskopas;
e otoskopas;
[ ]
[ ]
[ ]
[ ]
[ ]
[ ]

arterinio kraujosptidzio matavimo aparatas (su pediatrinémis manzetémis);
pediatriniy formy ir doziy vaistai skubiai pagalbai ir gydymui stacionare;
infuziniy tirpaly Sildytuvas;

*tariné infuziné pompa;

*periferinés venos kateteriai (jvairiy dydziy);

vienkartiniai 1 ml, 10 ml, 20 ml Svirkstai su adatomis;
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* pleistras, apziiiros pirstinés, zirklés, sterilios dezinfekuojancios servetélés,
skirtos odai paruosti pries injekcijas, incizijas ir pan.;
Slapimo puslés kateterizavimo priemongs, tinkamos jvairaus amziaus vaikams
e *priemonés klizmavimui;
*skrandZio zondavimo priemonés;
e inhaliatorius;
e deguonies tiekimo jranga;
e silikoniniy kaukiy rinkinys (jvairiy dydziy);
e Ambu tipo kvépavimo maisas (240 ir 750 ml talpos) su apsauginiu slégio
voztuvu
e laringoskopas;
e intubaciniai vamzdeliai (jvairiy dydziy );
e Oro-faringiniai vamzdeliai (jvairiy dydziy);
o clektrokardiografas ir defibriliatorius, prieinami visg para;
monitorius, skirtas gyvybinéms funkcijoms (arterinis kraujo spaudimas (AKS),
pulsas, saturacija) vertinti.
DPV aparatas skirtas vaikams;
intrakauliniy adaty rinkiniai;
*centriniy veny kateterizavimo rinkiniai;
mobilus rentgeno aparatas (rekomenduojama);
*mobilus ultragarso aparatas (su kraujagysliniu davikliu);
*kitos priemonés, reikalingos vaiky ligy gydytojo, vaiky onkohematologo, vaiky
chirurgo, vaiky neurologo, vaiky kardiologo, vaiky gastroenterologo, vaiky
alergologo, vaiky endokrinologo ambulatorinéms konsultacijoms teikti.
14.2.3. Antrinio C lygio paslaugas teikiancioje jstaigoje turi biti:
14.2.3.1. konsultacijy padalinys;
14.2.3.2. vaiky stacionariniai padaliniai, kuriuose yra palatos su vietomis slaugantiems
asmenims;
14.2.3.3. atskiras C tipo vaiky skubiosios medicinos pagalbos padalinys;
14.2.3.4. atskiras vaiky intensyviosios terapijos skyrius;
14.2.3.5. visg parg veikianti laboratoriné ir radiologiné tarnyba
14.2.3.6. Antrinio C lygio paslaugas teikiancioje jstaigoje turi buti uztikrinama, kad 1 vaiky
intensyviosios terapijos gydytojas bei bendrosios praktikos slaugytojas sveikatos
apsaugos ministro nustatyta tvarka visa parg teikty skubig konsultacing pagalba
atitinkamose paslaugy teikimo teritorijose.
14.2.3.7. Turi buti teikiamos socialinio darbuotojo, medicinos psichologo paslaugos vaikams
ir Seimai.
14.2.3.8. Antrinio C lygio paslaugas teikianciy jstaigy paslaugy teikimo tvarka:
14.2.3.9. Ambulatorinés paslaugos vaikams - tai vaiky ligy gydytojo, ar kitos profesinés
kvalifikacijos gydytojo (vaiky onkohematologo) konsultacijos, dienos stacionaro
paslaugos, skubios pagalbos ar stebéjimo paslaugos;
14.2.3.10. Antrinio C lygio paslaugas teikianCios jstaigos konsultacijy padalinyje
konsultuojami vaikai, kuriems jtariama trombocity patologija, atsiysti i§ pirminés asmens
sveikatos prieZiliros jstaigy ar i§ antrinio A ir B lygio jstaigy.
14.2.3.11. Konsultacijoms j antrinio C lygio paslaugas teikian¢ias jstaigas siunc¢iami vaikai,
turintys trombocity sutrikimy simptomy, po vaiky ligy gydytojo konsultacijos jtarus ar
diagnozavus patologija, kai yra komplikacijy rizika, jeigu konsultave specialistai
nenurodé, kad bitina tretinio lygio specializuota pagalba.
14.2.3.12. Medicinos prietaisai ir kitos priemonés, kuriuos privalo turéti antrinio C lygio
paslaugas teikianti jstaiga, jei atvyksta vaikai, kuriems jtariama trombocity patologija®:
¢ medicininés lovos jvairaus amziaus vaikams;
e slaugancio asmens lova ar i§skleidziamas kréslas;
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procediirinio kuseté ir kiti baldai;

elektroningés svarstyklés visy amziaus grupiy vaikams;

termometras;

pulsinis oksimetras su jutikliais;

stetoskopas;

otoskopas;

arterinio kraujosptuidzio matavimo aparatas (su pediatrinémis manzetémis);

e pediatriniy formy ir doziy vaistai skubiai pagalbai ir gydymui stacionare;

¢ infuziniy tirpaly Sildytuvas;

e *tiriné infuziné pompa;

e *periferinés venos kateteriai (jvairiy dydziy);

e vienkartiniai 1 ml, 10 ml, 20 ml $virkstai su adatomis;

o " pleistras, apziiiros pirstinés, zirklés, sterilios dezinfekuojanéios servetélés,
skirtos odai paruosti pries injekcijas, incizijas ir pan.;

Slapimo puslés kateterizavimo priemonés, tinkamos jvairaus amziaus vaikams
*priemonés klizmavimui;

%krandZio zondavimo priemonés;

inhaliatorius;

deguonies tiekimo jranga;

silikoniniy kaukiy rinkinys (ivairiy dydziy);

Ambu tipo kvépavimo maiSas (240 ir 750 ml talpos) su apsauginiu slégio
voztuvu

laringoskopas;

intubaciniai vamzdeliai (jvairiy dydziy );

oro-faringiniai vamzdeliai (jvairiy dydziy);

elektrokardiografas ir defibriliatorius, prieinami visa para;

monitorius, skirtas gyvybinéms funkcijoms (arterinis kraujo spaudimas (AKS),
pulsas, saturacija) vertinti.

DPV aparatas skirtas vaikams;

kraujo komponenty ir skysc¢iy Sildytuvas;

intrakauliniy adaty rinkiniai;

“tentriniy veny kateterizavimo rinkiniai;

pleuros ertmés punkcijos ir drenavimo rinkinys;

*mobilus rentgeno aparatas;

*mobilus ultragarso aparatas (su kraujagysliniu davikliu);

paros AKS matuoklis (Holter monitorius);

paros EKG matuoklis (Holter monitorius);

spirometras;

kita jranga ir priemoneés, reikalingos vaiky sveikatos prieziiiros paslaugoms
teikti pagal LR SAM paslaugy teikimo reikalavimus.

14.3.  Tretinio lygio paslaugy teikimas. Universiteto ligoninés yra Lietuvos sveikatos moksly
universiteto ligoniné Kauno klinikos ir VS| Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikos,
teikiamos pirminio, antrinio ir tretinio lygio paslaugos. Pirminio lygio paslaugos teikiamos tik
mokslo ir mokymo tikslais. Universiteto ligoniniy kokybés rodikliai:

14.3.1. Turi dirbti visy profesiniy kvalifikacijy gydytojai, turintys vaiky gydymo kompetencijas.

14.3.2. Teikiamos visy rasiy paslaugos vaikams.

14.3.3. Atlieka koordinuojancios ligoninés funkcijas, bendradarbiauja su rajono, regiono ligonine
savo teritorijoje, priima pacientus, kuriems reikalingas papildomas iStyrimas ar yra potenciali
sunkiy komplikacijy grésme; teikia skubig konsultacing pediatring pagalba, vykdo
koordinacing veikla.

44



v —

teikia metoding pagalbg kitoms ASP].

14.3.5. Universiteto ligoninés teikia metodine pagalba paslaugas vaikams teikian¢ioms jstaigoms,
atlieka mokslinius tyrimus, analizuoja statistinius rodiklius, susijusius su vaiky sveikatos
priezitira, diegia naujus diagnostikos ir gydymo metodus, dalyvauja rengiant sveikatos
priezitros specialistus vientisyjy ir podiplominiy studijy programose.

14.3.6. Universiteto ligoninés priskirtoje teritorijoje uztikrinama skubi konsultaciné pagalba ir
konsultanto iSvykimas j Zemesnio lygio paslaugas teikiancias jstaigas kritinés biiklés vaikams
konsultuoti ir, esant reikalui, pervezti.

14.3.7. Universiteto ligoninése teikiamos antrinio ir tretinio lygio ambulatorinés ir stacionarinés
paslaugos vaikams, atitinkan¢ios LR SAM paslaugy teikimo reikalavimus.

14.3.8. Stacionariniy vaiky onkohematologijos paslaugy teikimo metu taikomi $ie gydymo
metodai: vaiky onkohematologo konsultacija, intervencinés diagnostinés procediros,
medikamentinis gydymas (imunosupresinis, antifibrinolitinis, kraujo komponenty
transfuzija), kity specialisty skiriamas gydymas;

14.3.9. Medicinos prietaisai ir kitos priemonés, kuriuos privalo turéti III lygio paslaugas teikianti
jstaiga , jei atvyksta vaikai, turintys trombocity patologija™

e Sroviniai vaisty purkstuvai;

e deguonies tiekimo jranga, didelés tekmés deguonies terapija (HiFlow);

e monitorius, skirtas gyvybinéms funkcijoms (arterinis kraujo spaudimas (AKS),
pulsas, saturacija, kapnometrija) vertinti.

DPV aparatas skirtas vaikams (invazinés ir neinvazings);

*kraujo komponenty transfuzijos sistemos;

*mobilus ultragarso aparatas (su vaikiskais davikliais, kraujagysliniu davikliu);

paros oksikapnometrija;

bronchoskopas (pediatriniy dydziy);

kvépavimo funkcijos iStyrimui reikalinga jranga jvairaus amZiaus vaikams

(spirometras, viso ktino pletyzmografas kiidikiams ir vaikams; aparatiira, reikalinga

matuoti FeNO iSkvepiamame ore, vertinti LCI — kvépavimo taky iSsivalymo

indeksa; kvépavimo taky rezistentiSkumui, jranga provokaciniams méginiams);
jranga kardio-pulmoniniams fizinio kriivio méginiams atlikti;

pakaitin¢ inksty terapija;

plazmaferezés;

Jranga urodinaminiams tyrimams;

*parenterinio maitinimo sistemos;

biopsinés adatos (vaiky parametry);

genetikos laboratoriné jranga

imunologijos laboratoriné jranga;

priemonés alergologiniam iStyrimui (odos lopo méginiams, provokaciniams

méginiams, odos diirio méginiams);

* radiologinio iStyrimo jranga (rentgeno aparatas, kompiuterinis tomografas,

branguolinio magnetinio rezonanso tomografas, scintigrafijai reikalinga jranga)

kita jranga ir priemonés, nurodytos 14.2.1.6; 14.2.2.11; 14.2.3.12 punktuose bei

Jranga, reikalinga paslaugy teikimui pagal LR SAM paslaugy teikimo reikalavimus.

14.4. Vaiky ligy dienos stacionaro paslaugos teikiamos ASP], kuri turi jstaigos asmens
sveikatos priezitros licencija, suteikiancig teise teikti vaiky ligy dienos stacionaro paslaugas.
14.4.1. Reikalavimai vaiky ligy dienos stacionaro paslaugy teikimui apibréZziami Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. birzelio 6 d jsakymu Nr. V-660. ,,D¢él dienos
stacionaro paslaugy teikimo ir jy iSlaidy apmokejimo tvarkos apraso patvirtinimo* bei 2012
m. lapkri¢io 22 d. jsakymu Nr. V-1064 ,,Dél alerginiy ir imuniniy ligy diagnostikos ir gydymo
dienos stacionare tvarkos apraso patvirtinimo*.
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14.4.2, Vaiky ligy dienos stacionaro paslaugas teikianc¢ioje ASP] turi buti: gydytojo kabinetas su
baldais ir jranga, pritaikytais pacientui konsultuoti ir dienos stacionaro procediiry atlikimui
(su lova ir zaidimais); slaugytojo/ procediiry kabinetas.

14.4.3. Vaiky ligy dienos stacionare paslaugas teikia vaiky ligy gydytojas ar vaiky
onkohematologas (priklausomai nuo paslaugos lygio) ir bendrosios praktikos slaugytoja. |
specialisty komandg gali bati jtraukti ir kiti specialistai (pvz. Kineziterapeutas). Komandos
darbg koordinuoja vaiky ligy gydytojas ar vaiky gydytojas specialistas.

14.4.4. ASP] turi uztikrinti vaiky ligy dienos stacionaro paslaugy teikimg ne trumpiau kaip 5 dienas
per savaite ir ne trumpiau kaip 4 val. per diena.

14.4.5. Pacientui, besikreipian¢iam trombocity patologijos sukelty simptomy, gali biiti taikomi $ie
diagnostikos ir gydymo metodai: kauly ¢iulpy punkcija ir trepanobiopsija, ultragarsiniai
tyrimai, magnetinio rezonanso tyrimas ar kompiuteriné tomografija atlickama taikant
bendring nejautry; vaiko, kuriam nustatytas vidutinis ar sunkus nejgalumo lygis, arba vaiko,
kuriam jtarta ar diagnozuota reta liga, iSpléstinis daugiadalykés komandos konsultavimas;
vietinis kraujavimos stabdymas, vaisto skyrimas infuzijos biidu, centralizuotai perkamy vaisty
skyrimas ir suleidimas infuzijos btidu, biologinés terapijos ar hormony terapijos, enterinés ir
parenterinés mitybos taikymas.

14.4.6. Suteiktos specializuotos vaiky ligy bei vaiky onkohematologijos ambulatorinés paslaugos
aprasomos paciento formoje Nr. 025/a ,,Ambulatoriné asmens sveikatos istorija“, patvirtintoje
2014 m. sausio 27 d. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymu Nr. V-120
,Deél Privalomy sveikatos statistikos apskaitos ir kity tipiniy formy bei Privalomy sveikatos
statistikos ataskaity formy patvirtinimo® (toliau — forma 025/a), bei uzpildoma forma Nr.
025/a-LK ,,Asmens ambulatorinio gydymo statistiné Kkortelé¢*, patvirtinta Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 1998 m. lapkri¢io 26 d. jsakymu Nr. 687 , Dél
medicininés apskaitos dokumenty formy tvirtinimo* (toliau — forma 025/a-LK).

14.4.7. Sioje metodikoje aprasomy sveikatos prieZiiros paslaugy teikimo ir organizavimo procese
informacinés ir ry$io technologijos naudojamos, rodikliai susiejami su ESPBI IS, jstaigos
informacine sistema, kaip tai apibrézia dabar galiojantys teisiniai aktai.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. sausio 27 d. jsakymas
Nr. V-120 ,,.D¢l Privalomy sveikatos statistikos apskaitos ir kity tipiniy formy bei
Privalomy sveikatos statistikos ataskaity formy patvirtinimo*
https://sam.Irv.1t/It/veiklos-sritys/e-sveikata/espbi-is-e-recepto-medvais-naudotoju-
gaires.

14.5.  Reikalavimai personalui:

14.5.1. Teisés aktai, reglamentuojantys reikalavimus sveikatos prieZiliros specialistams,
dalyvaujantiems vaiky, kuriems jtariamas trombocity sutrikimas, diagnostikos procese ir
gydyme:

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2008 m. gruodzio 9 d. jsakymas
Nr. 1225 ,,Dél bendryjy vaiky ligy ir specializuoty vaiky ligy stacionariniy antrinio ir
tretinio lygio paslaugy teikimo reikalavimy aprasy patvirtinimo*;

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2021 liepos 30 d. jsakymas Nr.
V-1780. “Dél vaiky onkohematologijos antrinio ir tretinio lygio stacionariniy
asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikimo specialiyjy reikalavimy apraso
patvirtinimo*

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2019 m. liepos 19 d. jsakymo
Nr. V-914 D¢l Lietuvos medicinos normos MN 111:2019 ,,Gydytojas vaiky
onkohematologas* patvirtinimo*.

e 2019 m. liepos 12 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-828 Dél Lietuvos
Respublikos Sveikatos apsaugos ministro 2011 m. birzelio 8 d. jsakymo nr. V-591
»De¢€l Lietuvos medicinos normos MN 28:2011 ,,Bendrosios praktikos slaugytojas.
Teisés, pareigos, kompetencija ir atsakomybé* patvirtinimo* pakeitimo.

e 2017 m. vasario 1 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-93 D¢l Lietuvos
medicinos normos MN 31:2017 ,,Gydytojas dietologas* patvirtinimo
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e 2004 m. kovo 23 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-146 D¢l Lietuvos
medicinos normos MN 54:2019 ,,Gydytojas otorinolaringologas‘ patvirtinimo

e 2019 m. balandzio 25 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr.V-501 ,,Dél
Lietuvos medicinos normos MN 56:2019 ,,Gydytojas genetikas* patvirtinimo

e 2019 m. liepos 29 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-939 D¢l Lietuvos
medicinos normos MN 164:2019 ,,Vaiky infekciniy ligy gydytojas® patvirtinimo.

e 2018 m. rugséjo 20 d.Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr.V-1033 Dél
Lietuvos medicinos normos MN 66:2018 ,,Vaiky ligy gydytojas® patvirtinimo.

e 2021 m. sausio 25 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-148 ,, D¢l Lietuvos
medicinos normos MN 151:2021 ,,Vaiky intensyviosios terapijos gydytojas®
patvirtinimo

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. geguzés 30 d. jsakymas
Nr. V-627 ,,D¢l Lietuvos medicinos normos MN 162:2018 ,,Medicinos psichologas*
patvirtinimo*.

14.5.2. Vaiky onkohematologijos paslaugas gali teikti tik galiojancig Valstybinés akreditavimo
sveikatos priezitiros veiklai tarnybos prie sveikatos apsaugos ministerijos iSduotg licencija
verstis medicinos praktika pagal savo specialybe turintis specialistas.

14.5.3. Daugiadalykés, vaiky onkohematologijos paslaugas teikiancios specialisty komandos
sudetis gali skirtis priklausomai nuo teikiamy paslaugy pobidzio, lygmens ir paslaugas
teikian¢ios ASP] darbo organizavimo tvarkos. Komandai vadovauja gydytojas vaiky
onkohematologas, atsakingas uz vaiky onkohematologijos paslaugas Sioje ASP]. Komandos
vadovo atsakomybé ir atskaitomybé nustatoma ASP] vidaus tvarkos taisykles
apibrézian¢iuose dokumentuose.

14.5.4. Specialistai, teikiantys vaiky onkohematologijos paslaugas, turi reguliariai kelti profesing
kvalifikacija dalyvaudami Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministerijos, universitety
ar profesiniy organizacijy organizuojamuose profesinés kvalifikacijos tobulinimo
mokymuose, respublikinése ir tarptautinése konferencijose, aktyviai dométis naujausia
moksline literatiira, atnaujinti Zinias ir jgidZius. Gydytojy vaiky onkohematology
kvalifikacija keliama jvairiuose seminaruose, konferencijose bei mokymuose.
Relicencijavimui kiekvienas gydytojas kas 5 metai turi pateikti dokumentus apie 120
kreditiniy valandy, patvirtinan¢iy kvalifikacijos kélima per einamuosius 5 metus, ne maziau
kaip 70 proc. pagal savo specializacijg t.y.vaiky onkohematologijoje.

15. METODINIO DOKUMENTO DIEGIMO KONKRETAUS LYGIO PASLAUGAS
TEIKIANCIOJE ASP] TVARKOS APRASYMAS

15.1.  Metodiniam dokumentui jdiegti konkre¢ioje ASP] reikalingi specialistai, teikiantys vaiky
onkohematologo paslaugas atitinkamu lygiu ir patalpos bei medicininé jranga Sioms paslaugoms
teikti, atitinkantys reikalavimus aprasytus $io metodinio dokumento 14.2 — 14.5. poskyriuose.

15.2.  Rekomenduojama ASP] jdiegti Sio metodinio dokumento pagrindu parengta, medicinos
etikos komiteto bei jstaigos vadovo jsakymu patvirtinta vaiky trombocity patologijos
diagnostikos ir gydymo protokolg.

15.3.  Siam metodiniam dokumentui jgyvendinti reikalingi asmens sveikatos paslaugas teikianéiy
specialisty (Seimos gydytojy, vaiky ligy gydytojy, vaiky onkohematology, skubios pagalbos
gydytojy, kity vaiky specialisty) vaiky trombocity patologijos diagnostikos ir gydymo jgtidziai,
atitinkantys jy profesines normas bei gebéjimas taikyti jgtidzius praktikoje.

15.4.  Diegiant §] metodinj dokumentg, numatyti mokymai sveikatos priezitiros paslaugas vaikams
teikiantiems specialistams, kuriy metu gydytojai bus supazindinti su Siuo dokumentu bei jame
18déstytu vaiky su pilvo skausmais diagnostikos ir gydymo algoritmu; iy mokymy finansavimas
numatytas 1§ Europos Sajungos struktiiriniy fondy léSy bendrai finansuojamo projekto
“Integruoto Lietuvos vaiky sveikatos priezitiros paslaugy modelio, apimancio pirminio, antrinio
ir tretinio lygio paslaugas, sukiirimas ir specialisty mokymai”(pagal priemon¢ NR. 08.4.2-
ESFA-V-622) apimtyje.
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15.5.  Informacija apie metodinj dokumentg bus pristatyta 14.4. punkte apraSytuose mokymuose,
jo jdiegimg koordinuojan¢ioms ir susijusioms institucijoms Lietuvos sveikatos moksly
universiteto ligonineé Kauno klinikos, Vilniaus universiteto ligonin¢ Santaros klinikos, Lietuvos
pediatry draugija, Lietuvos vaiky onkohematology draugija, Lietuvos Respublikos Sveikatos
apsaugos ministerija. Numatoma metodinj dokumentg pristatyti profesinése konferencijose,
vaiky sveikatos prieziiiros specialisty tobulinimo kursuose, auks¢iau iSvardinty institucijy
internetinése svetainése bei socialiniuose tinkluose.

15.6.  Metodinio dokumento jdiegimo ASP], teikianciose sveikatos priezitiros paslaugas vaikams,
kokybés vertinimas numatytas atliekant jo idiegime dalyvaujanciy specialisty apklausa, pra¢jus
6 ménesiams po jo pristatymo 14.4. punkte apras§ytuose mokymuose; bus vertinama specialisty
nuomon¢ apie algoritmo kokybe, jame numatyty paslaugy prieinamumg, efektyvumag ir
rezultatyvuma.

16. PACIENTU PASITENKINIMO SUTEIKTOMIS SVEIKATOS PRIEZIUROS
PASLAUGOMIS VERTINIMO APRASYMAS

16.1.  Pacienty pasitenkinimo suteiktomis stacionarinémis, ambulatorinémis paslaugomis
vertinimas vykdomas pagal jstaigy pasitvirtinta bendraja pacienty pasitenkinimo tvarka ir
keliamus reikalavimus, vadovaujantis esanciais teisés aktais.

16.2.  Paciento ir/ar jo tévy/globéjy pasitenkinimo ambulatoriSkai suteiktomis sveikatos
priezitiros paslaugomis vertinimas atliekamas remiantis: Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2018 m. balandzio 16 d. jsakymu Nr. V-419 ,,Dél asmens sveikatos priezitiros
istaigy, teikian¢iy ambulatorine asmens sveikatos priezitiros paslaugas, veikos kokybés ir
efektyvumo vertinimo rodikliy sgraso ir $iy rodikliy duomeny suvestiniy formy patvirtinimo”.
Anketa priede nr. 2.

16.3.  Paciento ir/ar jo tévy/globejy pasitenkinimo stacionariskai suteiktomis sveikatos priezitiros
paslaugomis vertinimas atliekamas remiantis: Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2012 m. lapkri¢io 29 d. jsakymu Nr. V-1073 ,, D¢l Asmens sveikatos priezitiros jstaigy,
teikianCiy stacionarines asmens sveikatos prieziiiros paslaugas, veiklos kokybés ir veiklos
efektyvumo vertinimo rodikliy sarasy ir $iy rodikliy duomeny suvestiniy formy patvirtinimo*
(suvestiné redakcija). Anketa priede nr. 3.

16.4.  Ambulatorinio apsilankymo metu arba pasibaigus stacionariniam gydymui, pacientui ir jo
artimiesiems pateikiama anoniminé anketa, kuri pildoma savanoriskai, uzpildyta anketa asmuo
palieka specialioje ankety dézutéje prie jéjimo/iséjimo dury.

16.5.  Siekiama, kad bent 80 proc. pacienty biity patenkinti arba labai patenkinti jiems suteiktomis
sveikatos priezitiros paslaugomis: atsakymai j 6 klausimg ambulatoriniy paslaugy anketoje arba
1 11 klausimg stacionariniy paslaugy anketoje bty 7-10.

16.6.  ASP] vadovo pasiraSytinai jgaliotas asmuo karta per kalendorinius metus atlieka uzpildyty
ankety duomeny analize ir pateikia pacienty pasitenkinimo ASP] teikiamomis paslaugomis (6
ambulatoriniy paslaugy anketos klausimas arba 11 stacionariniy paslaugy anketos klausimas)
anketinius duomenis Sia forma:

Eil. Anketos Skaicius, vnt.
Nr.
1. Anketos, kuriose jvertinimas ,,1
2. Anketos, kuriose jvertinimas ,,2
3. Anketos, kuriose jvertinimas ,,3“
4, Anketos, kuriose jvertinimas ,,4
5. Anketos, kuriose jvertinimas ,,5
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6. Anketos, kuriose jvertinimas ,,6*
7. Anketos, kuriose jvertinimas ,,7*
8. Anketos, kuriose jvertinimas ,,8%
9. Anketos, kuriose jvertinimas ,,9*
10. Anketos, kuriose jvertinimas ,,10
11. I$ viso tinkamai uzpildyty ankety
12. IS viso apklausoje dalyvavusiy
ankety

16.7.  Pacienty arba jy artimyjy stacionariniy sveikatos priezitros paslaugy vertinimas turi biiti
vykdomas reguliariai anketavimo buidu, siekiant apklausti ne maziau nei 10 proc. pacienty ir
(arba) jy artimyjy (tévy, globéjy).

16.8.  ASP] vadovo sprendimu j anketg gali bti jtraukta papildomy klausimy ir (ar) pacientams
pateikiamos papildomos anketos ASP] suteikty asmens sveikatos priezitiros paslaugy kokybei
jvertinti.

16.9. Pacienty pasitenkinimo ASP] teikiamomis asmens sveikatos priezitiros paslaugomis lygis
(atsakymas 1 6 klausimg ambulatoriniy paslaugy anketoje arba j 11 klausimg stacionariniy
paslaugy anketoje) — teigiamo jvertinimo ankety skaiciaus ir visy apklausoje dalyvavusiy ankety
skaiCiaus santykis.

16.10. Vertinamos tik tinkamai uzpildytos anketos, t. y. ambulatoriniy paslaugy anketos, kuriose |
6-3 klausimg arba stacionariniy paslaugy anketos, kuriose j 11-tg klausimg pateiktas tik vienas
atsakymas. Teigiamo jvertinimo anketos — anketos, kuriose pacienty bendras pasitenkinimas
ASP] teikiamomis asmens sveikatos prieziiiros paslaugomis vertinamas 7-10:

Pacienty pasitenkinimo ASP]

- . . Teigiamo jvertinimo ankety skaicius
teikiamomis asmens sveikatos =

priezitiros paslaugomis lygis Visy apklausoje dalyvavusiy tinkamy ankety skaicius

17. METODINIO DOKUMENTO ATNAUJINIMAS
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1. Galiojancio metodinio
dokumento paskutinés perzitiros data

2. Galiojancio metodinio Rekomenduojama dokumentg
dokumento atnaujinimo data perziréti ir pagal poreikj atnaujinti kas
penkis metus

3. Ankstesnés metodinio
dokumento versijos ir metodinio
dokumento atnaujinimo (jei metodinis
dokumentas atnaujintas) turinys (t. .
kas atnaujinta, palyginti su anksciau
patvirtinta ~metodinio  dokumento

versija)

4. Metodinio dokumento SAM
atnaujinimo iniciatorius

5. Metodinio dokumento SAM
atnaujinimo vykdytojai

6. Kitos perzitiros, atnaujinimo 2027
data

18. METODINIO DOKUMENTO AUDITO APRASYMAS

18.1.  Audito atlikimo tvarkos apraSas yra rekomendacinio pobiidzio. Auditas atlickamas
remiantis LR SAM jsakymu 2019 m. lapkri¢io 15 d. Nr. V-1296 ,,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2008 m. balandZio 29 d. jsakymo Nr. V-338 ,,Dé¢l minimaliy asmens
sveikatos prieziliros paslaugy kokybés reikalavimy apraso tvirtinimo* pakeitimo*. Metodinio
dokumento kontrole atlieka ASP] vidaus medicininio audito tarnyba.

18.2.  Auditas atliekamas vieng kartg per 12 mén. ASP] atliekamas jdiegto metodinio dokumento
efekto auditas. Jei reikia, auditas gali biiti atlickamas ir daZniau.

18.3.  Audito uzdavinys —vaiky turin¢iy trombocity patologija diagnostikos ir gydymo bei
pacienty logistikos jvertinimas.

18.4.  Audito metu naudojami informacijos $altiniai:

18.5.  ambulatoriné asmens sveikatos istorija (F025/a)

18.6.  dienos stacionaro ligonio kortelé;

18.7.  gydymo stacionare ligos istorija (FO03/a);

18.8.  elektroniné sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiiros informaciné sistema
(ESPBI 15)

18.9.  istaigos informaciné sistema

18.10. VLK duomenys;

18.11. pacienty atsiliepimai (paciento ir tévy/globéjy pasitenkinimo suteiktomis sveikatos
prieziiiros paslaugomis vertinimo anketa).

18.12.  Audito vertinimo Kriterijai - atvejy, kai vaiko Su trombocity patologijos simptomais biuiklé
buvo vertinta, kraujo ir kt. susirgimai diagnozuoti ir gydyti laikantis metodinio dokumento
rekomendacijy, skai¢ius (procentais).

18.13. Nuasmeninti audito duomenys ir rezultatai aptariami su ASP] administracija bent kartg per
12 mén. Audito duomenys ir ataskaitos turi tiksliai atspindéti audito veiklas, neiSsprestus
auditoriy ir audituojamo subjekto nesutarimus ar reikSmingas klittis atliekant auditg. Audito
ataskaitos pagrindu, jei yra nustatytos neatitiktys, pateikiamos rekomendacijos, audituotas
jdiegto metodinio dokumento ASP] padalinys rengia koregavimo veiksmus iSaiskinty neatitik¢iy
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pasalinimui, rekomendacijy jgyvendinimui. Nustatytu terminu audito vadovas arba jo jgaliotas
audito grupés narys patikrina, ar koregavimo veiksmai atlikti ir patikrinimo rezultatus jraso
audito ataskaitoje. Audito metu nustacius neatitiktis, galin€ias turéti neigiama jtaka atlieckamoms
paslaugoms, gali biiti numatytas pakartotinis vidaus medicininis auditas jgyvendinty
koregavimo veiksmy veiksmingumui nustatyti. Vidinio medicininio audito ataskaita skelbiama
ASPI] tinklalapyje

18.14. Atlikto medicininio audito dokumentacijos nusistato pati ASP] pagal savo patvirtintg
dokumenty pildymo ir saugojimo tvarka.

18.15. Auditg vykdanc¢iy asmeny kompetencijos ir funkcijos:

18.15.1. Medicininj auditg vykdo jstaigoje paskirta audito grupé. Audito komisijos nariy
funkcijas, konkrety darbg nustato audito vadovas. Jstaigoje, kurioje dirba iki 50 asmens
sveikatos priezitiros specialisty, vidaus medicininio audito veikla vykdo jstaigos vadovo
jgaliotas asmuo arba ji vykdoma pagal sutart] su fiziniu arba juridiniu asmeniu. Jstaigoje,
kurioje dirba daugiau kaip 50 asmens sveikatos prieziliros specialisty, steigiamas vidaus
medicininio audito padalinys.

18.15.2. Audito apimtys - 10 proc. atsitiktinai parinkty dél trombocity sutrikimy
besikreipusiy pacienty pacienty gydymo stacionare ligos istorijy (FO03/a) ar ambulatoriniy
asmens sveikatos istorijy (F025/a) ar dienos stacionaro ligonio korteliy.

18.16. Vidaus medicininio audito padalinio vadovas yra tiesiogiai pavaldus jstaigos vadovui, kuris
uztikrina vidaus medicininio audito veiklos organizacinj nepriklausomuma, negali perduoti Sios
valdymo funkcijos kitiems jstaigos darbuotojams bei nedaro poveikio atliekant vidaus
medicininj audita ir pateikiant vidaus medicininio audito rezultatus. Auditoriai turi biti
nepriklausomi nuo audituojamos veiklos, auditus atliekantys auditoriai neturi biti pavaldis
audituojamo proceso vadovams.

18.17. Auditorius arba auditoriy grupé registruoja vertinimo rezultatus audito ataskaitoje ir
neatitikties, koregavimo ir prevenciniy veiksmy formoje. Kiekvienai neatitik¢iai pildoma atskira
neatitikties forma. Prie ataskaitos pateikiami: audito planas-grafikas, neatitikties formos (jei
audito metu nustatoma neatitiktis).

19. SVARBIAUSIU KRITERIJU SARASAS
19.1.  Nacionaliniu mastu informacinéje sistemoje galima stebéti laika, per kurj vaikas, turintis
trombocity patologija (pagal TLK) patenka pas $eimos gydytoja ir vaiky ligy gydytoja, vaiky
onkohematologg bei kokia pacienty dalis siun¢iama tiesiai III lygio specialistams vaiky
onkohematologams.

20. KONTAKTINIS ASMUO (INSTITUCIJA)
Doc. Dr. Giedré Rutkauskien¢, LSMUL KK Vaiky ligy klinika, gyd. vaiky onkohematologe,
mob.nr.: +370615 95009, el. pastas: giedre.rutkauskiene@kaunoklinikos.lt.
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22. REKOMENDACIJOS MOKSLINIAMS TYRIMAMS
Rekomenduojama  atlikti ~ epidemiologinius tyrimus Lietuvoje, kad nustatyti vaiky
trombocitopenijy, trombocitopatijy bei trombocitoziy paplitimg. Siuos duomenis baty galima lyginti su
kity Saliy duomenimis ir vertinti vaiky sergamumo bei sveikatos priezitiros paslaugy kokybés prasme.

23. INFORMACIJA VISUOMENEI IR PACIENTUI

Trombocitai — mazos kraujo Igstelés, kurios yra gaminamos kauly ¢iulpuose kartu su kity rasiy
lastelémis (raudonaisiais kraujo kiineliais — eritrocitais, ir baltaisiais kraujo kiineliais — leukocitais).

Pagrindiné trombocity funkcija — kraujavimo stabdymas, Kai kraujagyslé yra pazeidziama, jie

prilimpa vienas prei kito, suformuodami kreSulj (trombg), kuris uzkemsa pazeista kraujagysle ir
neleidzia vaikui nukraujuoti.

Kas tai yra trombocity sutrikimas?

Normalus trombocity skaic¢ius zmogaus kraujyje yra 150 000 — 450 000 Iasteliy /ml kraujo. Jy
skaiCius organizme turi biiti normalus, ir jie turi gerai atlikti funkcija.

Kai trombocity yra per mazai (vadinama trombocitopenija) arba kada jy funkcija yra
nepakankama (trombocitopatija), kraujavimas néra tinkamai stabdomas, tuomet pacientai skundziasi
kraujavimais.

Jei trombocity yra per daug (vadinama trombocitoze), gali susiformuoti kraujo kresuliai.

Taciau dazniausiai vaikai, turintys lengva ar vidutinj trombocity sutrikimg, nei kraujavimo, nei
trombozés poZymiy nejaucia. Si bikleé jiems nustatoma, tiriant krauja.

Kokios yra per mazZo trombocity skaifiaus ar nepilnavertés juy funkcijos
priezastys?

Per mazas trombocity skaiCius ar nepakankama funkcija gali vystytis dél jgimty ar jgyty
priezasciy.

Igimta trombocitopenija ar trombocitopatija reiSkia, kad vaikas §ig biikle paveldéjo i§ vieno arba
abiejy tévy. Si prieZastis yra labai reta.

Igytas trombocity sutrikimas reiskia, kad vaikas gimé sveikas, bet paskui dél jvairy priezasciy
infekcijos, vaisty) i buklé atsirado. Yra kelios trombocity skai¢iaus sumazéjimo priezastys:
y U ) p Y

- Kai kauly ¢iulpai negamina pakankamai trombocity (jie yra iSseke, arba uzpildyti kitomis medzia-
gomis ar lastelémis — leukemija, naviky metastazés, kaupimo ligos);
- Kai trombocitai suardomi kraujyje antikiiny ar toksiniy medziagy;
- Kai trombocitai suardomi bluznyje.
Kartais trombocity skaifiaus sumazéjimo priezasties rasti nepavyksta.
Kokie yra per mazo trombocity skaiciaus ar nepilnavertés ju funkcijos poZymiai?
Kuomet triuksta trombocity ar jie blogai veikia, pagrindinis pozymis yra kraujavimas. Jis gali

atsirasti staiga ar palaipsniui. Lengvas ar vidutinis sutrikimas gali neturéti jokiy poZymiy.
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Kraujavimo poZymiai yra:

e Gausus ir ilgas kraujavimas net po mazy suzeidimy
e Meélynés ir kraujosriivos odoje

e Kraujavimas i$ nosies ar danteny

o Kraujas iSmatose ar Slapime

o Stiprus kraujavimas per ménesines

Kaip nustatomas trombocity skaiciaus ar funkcijos sumazéjimas?

Noré¢damas nustatyti sumazejusj trombocity skai¢iy ar sutrikusig funkcijg bei rasti to priezastj,
gydytojas paklaus apie paciento ir jo Seimos istorija, JUisy papraSys prisiminti, ar Seimoje nebuvo
serganCiy kraujo liga arba gausiai kraujuojanciy giminaiCiy, kokiomis ligomis sirgo vaikas, kokius
vaistus jis vartojo. Gydytojas paklaus apie visas kraujavimo israiskas ir detaliai apzitirés vaika, kad
jvertinty pozymius.

Gydytojas atliks vieng arba kelis tyrimus:

o Pilng kraujo tyrima trombocity ir kity Iasteliy skaiciui nustatyti.
o Kraujo tepinélj trombocity ir kity lasteliy dydziui, formai ir subrendimui jvertinti.

e Kauly ¢iulpy tyrimg patikslinti, ar kraujo gamyba yra normali.
o Esant reikalui, bus atliekami ir kiti tyrimai, kuriy butinybé ir eiga bus aptarti atskirai.

Kaip gydomas trombocity skaifiaus sumazéjimas?

Trombocitopenijos ir trombocitopatijos gydymas priklauso nuo trombocity skaiciaus, sukélusios
priezasties ir pozymiy.

Jei trombocity skai¢ius sumazejes nedaug ir kraujavimo pozymiy néra, gydymas néra biitinas.
Jums bus paaiskinta, kaip vaika stebéti ir kada ateiti patikrai.

Jei trombocity skaicius bus labai mazas arba vaikas kraujuos, jam reikés gydymo vaistais. Kur bus
skiriamas gydymas — namuose ar ligoninéje, spres gydytojas, pasitares su vaiko tévais ar globgjais.

DaZniausiai paskyrus gydyma, kraujavimas sustoja, o trombocity skaiCius ima didéti. Jei to
nejvyks, gali biiti paskirtas kitas gydymas.

Dazniausiai vartojami vaistai:
Kiekvienu atveju gydymas yra individualus, taciau dazniausiai skiriami:
Intraveninis imunoglobulinas — stabdo trombocity irima, skiriamos 1 — 5 dienas.

Gliukokortikoidai — slopina imuning sistema, antikliny prie§ trombocitus gamybg. Skiriami
geriami arba leidZiami | veng trumpais 3 — 7 dieny kursais.

Trombocity aktyvintojai (Romiplostimas, Eltrombopagas), skatinantys trombocity gamybg
kauly ¢iulpuose, skiriami, jei néra atsako j kitus vaistus.

Jei vaistai veikia nepakankamai, jiisy vaikui gali prireikti trombocituy, gaunamy i§ kraujo
donory, perpylimo.
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Trombocity skaiciui padidinti ar jy funkcijai pagerinti gali biiti skiriami ir kiti vaistai, apie kuriuos,
esant biitinybei, jus informuos gydytojas.

Kokius sveikatos sutrikimus gali sukelti mazas trombocity skaifius ar bloga
funkcija?

Be tinkamo gydymo mazas trombocity skaiCius ar nepakankama jy funkcija gali sukelti rimta,
kartais net gyvybei pavojingg kraujavima. Jis gali biiti iSorinis (i§ nosies, Zarnyno) arba vidinis —
pavyzdziui, | galvos smegenis.

Kokios yra padidéjusio trombocity skaiciaus prieZastys?

Padidéjes trombocity skaiCius atsiranda dél per aktyvios trombocity gamybos kauly ciulpuose.
To priezastis gali biiti:
- Pakite trombocity pirmtakai kauly ¢iulpuose. Si biklé gali bati paveldéta arba issivystyti dél
kauly ¢iulpy ligy, kurios vaikams yra labai retos.
- Per didelis trombocity gamybos normaliuose kauly ¢iulpuose skatinimas. Sig biikle sukelia infek-
cijos, mazakraujysté, bluznies operacijos ar kt. priezastys.

Kokie yra padidéjusio trombocity skaiciaus poZymiai?

Dazniausiai padidéjes trombocity skaiius pozymiy neturi ir yra nustatomas atliekant kraujo
tyrima.

Retais atvejais Si biiklé gali pasireiksti tromobzémis. Trombozés pozymiai priklauso nuo
susidariusio trombo vietos. Pacientas gali skystis:

- Galuniy patinimu, paraudimu, deginanciu skausmu, niezuliu
- Samongs, kalbos sutrikimu, traukuliais

- Galvos skausmu, pykinimu

- Kriitinés skausmu, dusuliu

- Silpnumu

Retai padidéjus trombocity skai¢iui gali pasireiksti kraujavimas, apraSytas auksciau.

Kaip nustatomas trombocity skaiciaus padidéjimas?

Norédamas nustatyti padidéjusj trombocity kieki, jo simptomus ir priezast], gydytojas turés
18siaiskinti paciento ir Seimos istorijg. Jis paklaus apie kraujavimo ir tromboziy poZymius bei detaliai
apziiirés pacientg, jvertindamas kraujavimo ar trombozés pozymius, bluznies, limfmazgiy dydi.

Gydytojas atliks vieng arba kelis tyrimus:
o Pilng kraujo tyrima trombocity ir kity lasteliy skai€iui jvertinti.
e Kraujo tepinélj trombocity ir kity lasteliy dydziui, formai ir subrendimui jvertinti.
o Kauly ¢iulpy tyrima patikslinti, ar kraujo gamyba yra normali.

o Genetinj tyrima nustatyti jgimtoms trombocitozés priezastims ar kauly Ciulpy ligai.
o Esant reikalui, bus atlickami ir kiti tyrimai, kuriy batinybé ir eiga bus aptarti atskirai

Kaip gydomas padidéjes trombocity skaicius?
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24.

Nustacius priezast], gydoma sukélusi liga.
Pacientai, kuriems padidéjes trombocity skai¢ius nesukelia pozymiy, néra gydomi. Kai nustatoma

tromboze, skiriamas gydymas, kuris tirpdo kreSulius ir padeda iSvengti komplikacijy. Tam reikalui
skiriami stabdantys kresuliy susidarymg ar trombocitug skai¢iy mazinantys vaistai, Jei tokio prireiks,
gydymo trukmeg, eigg ir komplikacijas Jums paaiskins gydytojas.

Kartais gali buti atlickamas trombocity pasalinimas i$ kraujo — tromboferezé.

Kokius sveikatos sutrikimus gali sukelti padidéjes trombocity skai¢ius?

Be tinkamo gydymo dél didelio trombocity skaiciaus gali susidaryti trombai bet kurioje kiino

vietoje. Tada sutrinka organo ar audinio apriipinimas krauju bei iSsivysto rimtos komplikacijos:

Veny tromboz¢ su audiniy iSop¢jimu;
Insultas;
Infarktas ir Sirdies raumens pazeidimas.

Kaip reikia elgtis, jei jums/jusy vaikui nustaté trombocity sutrikima?

Jei Jums/Jusy vaikui buvo nustatytas trombocity sutrikimas, biitina laikytis gydytojo Jums

paskirto gydymo ir stebéjimo plano:

Reguliariai vartokite visus jums paskirtus vaistus;

Lankykités pas savo Seimos gydytoja, atlikite visus reikalingus tyrimus;

Informuokite kitus sveikatos apsaugos darbuotojus (chirurgus, odontologus) bei atsakingus uz
jusy vaika asmenis (auklétojus, mokytojus) apie savo vaiko ligg ir vaistus, kuriuos jis vartoja;
Stebekite simptomus;

Jei pastebésite gausy kraujavimg (>30 min) i$ nosies ar danteny, jei atsiras nepaaiSkinamas galvos
skausmas, pykinimas, sgmonés sutrikimas, silpnumas, blySkumas, daznas pulsas, dusulys, nedel-
siant kvieskite GMP ir vykite  artimiausig gydymo jstaiga, kur bus suteikta pagalba;

Paklauskite gydytojo, kokie vaistai mazina trombocity skaiéiy ir trikdo jy veikla. Siy vaisty ven-
Kite;

Venkite traumy. Sustabdykite traumatizuojancias veiklas bei uzsiémimus kontaktiniu sportu
(boksu, karate, fultbolu). Pasitarkite su gydytoju d¢l veiklos ribojimo. Uzdékite apsaugas, kai vai-
kas vazingja dviraciu ar rieduciais.

Laikykités danty higienos, tai sumazins danteny kraujavimo rizika.

Kitus jums iSkilusius klausimus ar situacijas biitinai aptarkite su gydytoju.

PRIEDAI

24.1.  Metodinio dokumento priedy sarasas:

24.1.1. Priedas. Paciento/vaiko sveikatos priezitiros paslaugy teikimo algoritmas pagal sveikatos
paslaugy teikimo lygius

24.1.2. Priedas. Ambulatoriniy asmens sveikatos priezitiros paslaugy vertinimo anketa.

24.1.3. Priedas. Stacionariniy asmens sveikatos prieziliros paslaugy vertinimo anketa

24.1.4. Priedas ASP], teikianc¢ios ambulatorines vaiky ligy sveikatos prieziiiros paslaugas

24.1.5. Priedas. ASP], teikiancios stacionarines vaiky ligy sveikatos priezitiros paslaugas

24.1.6. Priedas,ASP], teikiancios specializuotas ambulatortines vaiky onkohematologijos sveikatos
priezitros paslaugas vaikams.
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1 priedas. Paciento/vaiko sveikatos priezitiros paslaugy teikimo algoritmas pagal sveikatos
paslaugy teikimo lygius.

Paciento/vaiko kelias

+
:'..'

Sloulni pagalba

SPECIALISTAI

OIS bO ST
per 1-2 4,

Waiky ligy
gyiyinjas

pvelings piges
SRR -

I lygis

4848

Gyehybajas

spacialistas

* Sadeingo patologio

*  Awtor Wipas fonkologio, kt)

* Spaniofincto pogoba

* itk mTmy pododkioo’

Vaiky ligy gydytojas (VLG) pirminéje grandyje

{dabar - 5G kompetencijas atitinkanti k da: pedic

(ju poreikis pagal Modelio 11 lentele)

SPECIALISTAI

2 priedas. Ambulatoriniy asmens sveikatos priezitiros paslaugy vertinimo anketa

Patekimas pas vaiky ligy
gydytojq be siuntimo, per 1-3d.

l

Vaiky ligy gydytojas

Minimalus specialisty
sqrasas (7):
Vaiky neurologas
+  Vaiky kardiologas
+  Vaiky pulmonologas
+  Vaiky chirurgas
+ Vaiky astroenterologas
+  Vaiky alergologas
*  Vaiky endokrinologas

Kiti specialistai

*  Vaiky nefrologas

*  Vaiky hematologas

+ Vaiky infekeiniy ligy
gydytojas

Socialinis pediatras

Vaiky ir paaugliy psichiatras
Ortopedas-traumatologas
Dermatologas,
Otorinolaringologas,
Oftalmologas,

Fizinés medicinos ir
reabilitacijos gydytojas)

+  Kiti specialistai

Galimas tiesioginis
pacienty siuntimas
specialistams pagal
indikacijos
(speciaizuots,
sudétinga patologija)

Specialistai pagal
teikiamy paslaugy
profilius

Rajono ligoniné

Minimalus pediatriniy lovy skaitius - 10.

Vaiky ligu gydytojo darbas visq para.

Sl:ulx pedlamne pagalba ir glaudus ryws su p|rrn|ne sveikatos priefilra (PSP]
inés paslaugos, amb dienos staci

Bendradarbiavi ligonine savo teritorijoj

Il Alygis

iu lygiu ir respublikis

Regioninio centro ligoning (Alytaus, Marijampolés, Tauragés, Utenos, Madeikiy)
Minimalus pediatriniy lovy skaiCius - 10.

Vaiky ligy gydytojo darbas vis3 parg.

Skubi pediatriné pagalba ir rydys su PSP.

Shuonanns paslaugos, ambulatorinés konsultacijos, dienos stacionaras.

¥*

Fius specialisty (7) - ambulatorinés hcnsdtaqps apskrities teritorijoje gyvenantiems vaikams.

Bendradarbi

pirminiu lygiu ir respublikine ligonine savo teritorijoje.

Respubllkme ligoniné - regiono koordinatorius (Siauliy, Panevédio, Kiaipedos) |1 C h-m;H

* Vaiky ligy gydytojo, vaiky chirurgo, vaiky i iosios terapijos gydytojo, darbas visg para.
* Ambulatorinés ir stacionarines Il lygio paslaugos - vaiky ligy (gali teikti specializuotas paslaugas), vaiky
chirurgijos, vaiky reinilrracijos'\r intensyviosios terapijos bei reabilitacijos, dienos stacionaro, stebéjimo,
kansultacings paslaugos.
Turi dirtti 218 profesiniy kvalifikaciju vaiky gydytojai ir bendrieji gydytojai, turintys vaiky gydymo kompetencijas
Bendradarbiavimas su rajono, regiona ligonine savo teritorijoje, metodiné pagalba, sunkesniy pacienty

e |vsiSH

Didiiyjy miesty

poliklinikos

Vaiky specialistai ir

gydytojai, turintys vaiky

gydymo kompetencijas.
-« »

Ambulatorinés paslaugos

konsultavimas ir gydymas, skubi konsultaciné pediatriné pagalba, koordinaciné veikla. H
Universiteto ligoniné (regiono koordinatorius) Il lygis

* Visy profesiniy kvalifikaciju gydytojai, turintys vaiky gydymo kompetencijas.

* Teikiamos visy ridiy paslaugos vaikams. *
Respublikinés ligonings funkeijos, bendradarbiavimas su rajone, regiono ligonine savo teritorijoje,
metodiné pagalba, priimami sunkesni pacientai, skubi konsultaciné pediatriné pagalba, koordinaciné
veikla.

Veikia rety ligu koordinaciniai centrai, priZidrintys retomis ligomis serganius pacientus ir teikiantys
metoding pagalba kitoms ASP] (rety pulmonologiniy ligy, pvz.Cistinés fibrozes, rety neurologiniy ligu,
vaiky onkologiniy ir kt rety ligu koordinavimas).

Koncentruojasi sudétingiausia patologija, retos ligos, vykdomi moksliniai tyrimai.

Gydytojy ir kity sveikatos prieditros specialisty rengimas.

Diagnostikos ir gydymo metodiku rengimas Salies mastu.

Sudaro pediatrijos klasterio valdymo grupe.

CE R

Gerb. Paciente (Paciento atstove),
Dékojame, kad pasirinkote miisy gydymo jstaiga.
Mes nuolat siekiame gerinti teikiamy paslaugy kokybe, teikti pacienty liikesCius atitinkancias
sveikatos prieziiiros paslaugas, tod¢l Jusy nuomoné mums labai svarbi. Maloniai praSytume uzpildyti

Skubi pediatriné
pagalba:
Uminémis ligomis
sergantys vaikai, skubi
detinga patologija
U
-]
>
g
Ominés ligos, skubi S 2
patologija,
specializuota g 0
patologijo, s2
letiniy ligy padméjimai 5
P
o
>
- " U
Sudétinga patologija,
specializuota pagalba,
létiniy susirgimy
padméjimai,
Retos ligos (onkologija, kt)

Skubi pediatriné pagalba
aptarnaujamoje teritorijoje

Galimas létinio paciento
grgZinimas 15 Ill lygio stacionaro |
Il lygio siuntusig gydymo jstaigq,
po detalaus istyrimo ir gydymo
bei ilgalaikés priefidros plano
sudarymo.
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Sig anketa. Anketa anoniminé, Jusy atsakymai bus analizuojami tik apibendrintos statistikos tikslu, todél
neturés jokios jtakos Jusy (Jusy atstovaujamo paciento) tolesniems santykiams su misy gydymo jstaigos
personalu.
Jusy (Jiisy atstovaujamo paciento) amzius (pilnais metais):
Jasy (Jusy atstovaujamo paciento) lytis (pabraukti):
Jusy (Jiisy atstovaujamo paciento) socialiné padétis (pabraukti):

Vyras Moteris

Vaikas  Studentas Dirbantis asmuo Bedarbis Pensininkas
Eil. Nr. Klausimas Atsakymai (Zymeéti tik vieng)
Labai Gerai |Vidutiniskai| Blogai | Labai
gerai blogai
1. Kaip vertinate misy gydymo jstaigos
registratiiros darba?
2. Kaip vertinate misy gydymo jstaigos
slaugytojy darba?
3. Kaip vertinate misy gydymo jstaigos
gydytojy darba?
4. Ivertinkite, ar suteikta informacija apie
Jusy ligg ir tolesnj gydyma buvo aiski, ar
jos suteikta pakankamai?
Eil. Nr. Atsakymai (Zymeéti tik vieng)
Klausimas . _ .. e
Tikrai taip | Galbat | Abejoju | Galbut | Tikrai
taip ne ne
5. Ar rekomenduotuméte savo draugams ir
pazjstamiems pasirinkti misy gydymo
Istaigg?
6. PraSome savo bendra pasitenkinimg suteikty paslaugy kokybe jvertinti balais nuo 1 iki 10:
Atsakymai (Zyméti tik vieng)
Labai 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 | Labai
blogai gerai

Dékojame Jums uz atsakymus ir linkime geros sveikatos.

3 priedas. Stacionariniy asmens sveikatos prieZiiiros paslaugy vertinimo anketa

Gerb. Paciente (Paciento atstove),

Dékojame, kad pasirinkote miisy ligoning. Mes siekiame nuolat gerinti teikiamy paslaugy kokybe,
todél Jiisy nuomoné mums labai svarbi. Siuo metu Jis (Jiisy atstovaujamas pacientas) baigéte gydyma
(gydymo etapa) misy ligonin¢je. Maloniai praSytume uzpildyti $ig anketa. Anketa anoniming, Jusy
atsakymai bus analizuojami tik apibendrintoje statistikoje, todél neturés jokios jtakos Jasy (Jasy
atstovaujamo paciento) tolimesniems santykiams su ligoninés personalu.

Jusy (Jiisy atstovaujamo paciento) amzius (pilnais metais):

Jasy (Jusy atstovaujamo paciento) lytis (tai, kas tinka, pabraukti): Vyras Moteris

Jisy (Jiisy atstovaujamo paciento) socialiné padétis (tai, kas tinka, pabraukti):

Vaikas

Studentas

Dirbantis asmuo

Bedarbis Pensininkas
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Eil. Klausimas Atsakymai (Zyméti tik viena)
Nr. Labai gerai | Gerai Vidutiniskai Blogai Labai blogai
1. |Kaip Jas vertinate ligoninés
gydytojy darba?
2. |Kaip Jas vertinate ligoninés
slaugytojy ir (ar) akuSeriy darba?
3. |Kaip Jids vertinate ligoninés
maisto kokybe?
4. |Kaip Jus vertinate personalo
pagarba gydymo ligoninéje metu?
5. |Kaip Jus vertinate ligoninés
patalpy $varg ir jaukumag?
6. |]vertinkite, kaip suprantamai Jus
gyde gydytojai suteiké Jums (ar
Jisy atstovaujamam pacientui)
svarbig informacija?
7. Ivertinkite, kaip
suprantamai Jus slaugiusios
slaugytojos ir (ar) akuSerés
suteiké  Jums (ar  Jisy
atstovaujamam pacientui)
svarbig informacija?
Eil. Klausimas Atsakymai (Zymeéti tik vieng)
Nr. Tikrai galbat | Abejoju galbat tikrai
taip taip ne ne
8. Ar personalas atsizvelgé 1 Jasy
nuomong, priimant sprendimus
del tyrimy ir gydymo eigos?
9. | Ar Jas rinktumétés $ig ligoning
dar karta?
10. | Ar rekomenduotuméte gydytis
Sioje ligoning¢je savo artimam
Zmogui?
11. | Prasome jvertinti savo bendrg pasitenkinimg suteikty paslaugy kokybe balais skaléje nuo 1 iki
10:
Atsakymai (Zyméti tik vieng)
Labai 1 2 3 4 5 6 8 9 10 | Labai
blogai gerai

Dékojame Jums uZ atsakymus ir linkime geros sveikatos
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4 priedas. ASPI, teikianc¢ios ambulatorines vaiky ligy sveikatos prieZiiiros paslaugas
vaikams

Gydymo jstaiga

Py
AB ,Ortopedijos technika"

Lietuvos sveikatos moksly
universiteto ligoniné Kauno
s

MB Jurgitos klinika
UAB Affidea Ligtuva®

UAB Affidea Lietuva”

UAB Affidea Lietuva”

UAB _Ave vita medicinos
centras"
UAB _Baitic Medics”

UAB _Gruode”
UAB .Imchotepas”
UAB _Implantera”

UAB .InMedica”

UAB .InMedica”

UAB .Jasy medicinos namai’

UAB .Mano seimos gydytojas”

UAB _Mano Seimos gydytojas”

Paslauga

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring

specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatorinég
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatorinég
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatorinég
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

Partizany g. 17, Kaunas

Eiveniy g. 2, Kaunas

Rotugés g. 30C, BirZai

Maujoji g. 48A, Alytus

K. Donelaitio g. 5, Klaipeda
ParyZiaus Komunos g. 10A,
Klaipéda

Liepojos g. 43, Klaipéda
Gluosniy g. 4, Siluté

Kovo 11-osi0s g. 22, Kaunas

J. Zauerveino g. 9A Klaipéda
Dragany g. 2-6, Klaipéda Taikos
pr. 48 B, Klaipéda

P. Cvirkos g. 3, Sirvintos
Ligoninés g. 2A, Eiiskés
Ateities g. 5, Raseiniai

Spaustuves g. 4, Taurage
Vytauto g. 76A, Taurage
Turgaus a. 5, Skaudvilé

5. Dariaus ir 3. Giréno g. 28A,
Tauragé

Zirmany g. 70, Vilnius
JonaZoliy g. 3, Vilnius
Seskinés g. 30 Vilnius

L. Asanaviidtes g. 20. Vilnius
J. Baltrugaicio g. 3, Vil

P. Baublio g. 2, Vilnius

A Vivulskio g. 7. Vilnius
Kestuéio g. 32, Vilnius
Antakalnio g. 48A, Vilnius
Seimyniskiy g. 19, Vilnius

J. Basanavi€iaus g. 12, Kurgénai

Dragany g. 2, Klaipeda
Sermuksniy g. 1, Klaipéda

Vaiky ligy gydytojo iné

9. 8, Klaipéda Taikos

specializuota)

Kl

pr. 119-1, Klaipéda Modgiliovo g.
15-3, Klaipéda Naujoji Uosto g.
20-1, Klaipéda Dragdny g. 2-8,
Klaipéda

Savivaldybé

Kauno m. sav.

Kauno m. sav.

BirZy r. sav.
Alytaus m

sav.

Klaipédos m.
sav.

Silutes r. sav.
Kauno m. sav.
Klaipedos m.
sav.

Sirvinty r. sav.
Salgininky r.
sav.

Raseiniy r.
sav.

Taurages r.
sav.

Wilniaus m.
sav.

Siauliy r. sav.

Klaipedos m.
sav.

Klaipédos m.
sav.

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
staiga

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligening Kauno
Klinikos

VE|] Alytaus apskrities
S. Kudirkos ligoniné

V35| Klaipedos
universiteting ligoniné
V35| Klaipédos vaiky
ligoning

V3| Klaipedos
universiteting ligoniné
VE] Klaipédos vaiky
ligoning

V3| Sirvinty ligoning

V35| Taurages ligoning

V35| Centro poliklinika

V] Kurseny ligonine

V3| Klaipedos
universiteting ligoniné
VE] Klaipédos vaiky
ligoning

VE| Klaipédos
universiteting ligoning
VE|] Klaipédos vaiky
ligoning

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

Lietuvos sveikatos
maoksly universiteto
ligoning Kauno Klinikos

V&| Alytaus rajono
savivaldybés pirminés
sveikatos prieZilros
centras

UAB _Affidea Lietuva”

UAB _Baltic Medics”

UAB _Gruode”

UAB _InMedica”

UAB _InMedica”

UAB _JOsy medicinas
namai

UAB _Mano Seimos
gydytojas”

UAB _Mano Seimos
gydytojas”

Psichikos
sveikatos |staiga

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoniné Kauno
Klinikos

WE| Alytaus rajono

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoniné Kaunao klinikos

W§| Alytaus rajono

pirminés sveikatos
prieZidros centras
V8| Klaipgdos
psichikos sveikatos
centras

UAB _Baltic Medics”

UAB _Gruode”

W§| Tauragés rajono
pirminés sveikatos
prieZidros centras

UAB _InMedica”

W[ Siauliy rajono
pirminés sveikatos
prieZiliros centras
UAB _Mano seimos
gydytojas’

V3] Klaipédos
psichikos sveikatos
centras

pirminés
sveikatos prieZidros
centras

8| Ori senatve”

UAB Baltic Medics™
UAB Gruode”

UAB .InMedica”

UAB .InMedica”

UAB ,Jasuy medicinos
namai”

UAB .Mano seimos
aydytojas®

UAB Mano Seimos
gydytojas”
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Gydymo staiga

a
UAB Mano Seimos gydytojas”

UAB MaZeikiy MCT"

UAB MaZeikiy MCT"

UAB Medica” Klinika

UAB Medica” Klinika

UAB Medica” klinika

UAB  Medica” klinika

UAB Medicinos namai Seimai®

UAB Medicinos namai Seimai”

UAB Medicinos namai Seimai”

UAB Medicinos namai Seimai”

UAB  Medicinos namai Seimai”

UAB  Medicinos namal®

UAB .Medicinos namai®

UAB Medicinos namai®

Gydymo [staiga

Paslauga

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo {ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydyiojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydyiojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy aydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

Klaipedos g. 8, Klaipéda Taikes
pr. 119-1, Klaipéda Mogiliova g.
15-3, Klaipada Naujoji Uosto g.
20-1, Klaipéda Dragany g. 2-8,
Klaipéda

Sauliy g. 21, Klaipéda

Laisvés g. 7, MaZeikiai

Taikos pr. 14, Kiaipéda Vingic g.
16-1, Klaipeda Silutés pl. 38-1,
Klaipeda

EzZero g. 43, Slengiai

Zalioji g. 16, Radviliskis

Kreivasis skg. 1, Vilnius
Laisvés pr. 64A, Vilnius
Zirmany g. 2, Vilnius

Geniy g. 2, Vilnius

J. Baléikenio g. 3, Vilnius
Kedry g. 4. Vilnius

K. Donelaitio g. 70D, Kaunas
V. Putvinskio g. 50, Kaunas

Birutés g. 4, Pagégiai Johaneso

Savivaldybé

Bobrovskio g. 10-2, Vilky3kiy mstl.

Vytauto Didziojo a. 2, Pasvalys

Grinkiskio g. 9, Baisogala

. Tumo-VaiZzganto g. 118,
Tauragé

Gedimino g. 23, Taurageé TiZés g.
7. Lauksargiai

AJ. Bilidno g. 9, Anykaciai

Vilniaus g. 55, Birzai

Simtmetio g. 24, Kupiskis
Aukataiciy a. 1, Subadius

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
|staiga

Klaipedos m. V| Klaipédos.

sav. universiteting ligoniné
V| Klaipedos vaiky
ligoning

Klaipédosm. -

sav.

MazZeikiy r. -

sav.

Klaipédos m.  V&] Klaipédos

sav. universiteting ligoniné
V| Klaipedos vaiky
ligoning

Kiaipédosr. V| Klaipédos

sav. universiteting ligoniné
V| Klaipedos vaiky
ligoning

Radviliskio r. V5| Radviliskio

sav. ligoning

Vilniaus m. W§| Centro poliklinika

sav.

Kauno m.sav. V| Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
Kauno ligoning

Pagégiy sav. V3| Tauragés ligoniné
W&| Silutés ligonine

Pasvalio . sav. V| Pasvalio ligoning

Radviliskio r. V5| Radviliskio

sav. ligoning

Taurages r. V3| Tauragés ligoniné

sav.

Anyk3giyr. W&] Anyk3Eiy rajono

sav. savivaldybés ligoniné

Birzyr.sav. V& Birzy ligonine

Kupigkio r. sav. V| Kupiskio ligoning

Savivaldybé

Ne darbo metu
paslaugas teikianti

jstaiga

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

UAB Mano Seimos
gydytojas”

UAB Medica” Klinika

UAB Medica® Klinika

UAB Medica” Klinika

UAB Medica” klinika

W] Kauno miesto
poliklinika

UAB Medicinos namai
Seimai”
UAB Medicinos namal
Seimal”

UAB Medicinos namai
Seimai”

UAB Medicinos namai
Seimal”

UAB Medicinos namal®

UAB .Medicinos namai”

UAB Medicinos namai”

Psichikos
eikatos jstaiga

Psichikos
sveikatos jstaiga

Vs| Klaipédos
psichikos sveikatos
centras

UAB _Medica"
klinika

UAB _Medica"
Klinika

V&| Radviliskio
rajono pirmings
sveikatos prieZiiros
centras

UAB Medica"
klinika

V3| Kauno miesto
poliklinika

UAB .Ego PS"

Vs| Pasvalio
pirmings asmens
sveikatos prieZiiros
centras

V&| Radviliskio
rajono pirmings
sveikatos prieZiiros
centras

V3| Tauragés rajono
pirminés sveikatos
prieZioros centras

AnykEiy rajono
psichikos sveikatos
centras

V8| Birzy rajono
savivaldybés
poliklinika

V| Kupigkio rajono
savivaldybés
pirminés asmens
sveikatos prieZiiros
centras

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

UAB .Mann Seimos
gydytojas’

V8] .Ori senatve”

V&] .Ori senatve’

W8] Siauliy paliatyvios
pagalbos Ir slaugos
centras Prasme”

UAB ,InMedica”

UAB  Medicinos namai
Seimai”

UAB  Medicinos namai
Seimai”
UAB .Medicinos namai
Seimal”

UAB .Medicinos namai
Seimai”

UAB  Medicinos namai
Seimai”

UAB  Medicinos namai”
UAB Medicinos namai”

UAB .Medicinos namai”

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose

teikianti jstaiga

UAB Medicum centrum®

UAB Medicum centrum”

UAB Medicum centrum”

UAB Medikanos” diagnostikos
ir gydymo centras
UAB Medikvita®

UAB .Pagalba mazyliui"

UAB 5K Impeks” medicinos
diagnostikos cenfras

UAB _Tavo profilaktika™

UAB Unavita"

UAB . Unavita”

UAB Milniaus sveikatos

namai’
UAB Vita longa”

UAB .Vita Simplex specialistal”

UAB Baltijos ir Amerikos
terapijos ir chirurgijos klinika

UAB CD8 klinika

UAB Diagnostikos laboratorija

UAB Diagnostinis centras

UAB Druskininky PuSyno
klinika
UAB Druskininky Seimos
klinika

UAB Gydytojy Kersansky
klinika

Waiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Birutés g. 4, Pagégiai

Mairenio g. 204, Silalg

Dariaus ir Giréno 9. 2BA, Taurage
J. Tuma-Vaizganto g. 118-2,
Taurage

S. Daukanto g. 22, Klaipéda

MaZeikiy g. 75, Juodeikiai
Vilniaus g. 2, MaZeikiai

Senasis Ukmergés kelias 50A,

Raisteniskes
V. Grybo g. 32, Viinius

Lvovo g. 37, Vilnius

Gedimino g. 60, Kaigiadorys

Mokyklos g. 2, Vilnius

A J. Povilaitio g. 18, Vilnius
Virsuliskiy g. 34, Vilnius
A Stulginskio g. 67, Kaunas

Vytenio g. 16, Prienai

Nemendinés pl. 54A, Vilnius

Jonavos g. 7, Kaunas

Kareiviy g. 9, Vilnius
Antakalnio g. 45, Vilnius
S. Konarskio g. 2, Vilnius
Lwovo g. 37, Vilnius
Siaurés g. 37A, Vilnius
Virsuliskiy g. 65A, Vilnius
Zemaitiy g. 31, Kaunas

Sveikatos g. 34, Druskininkai

Sveikatos g. 308, Druskininkai

Pagégiy sav.
Silalés r. sav.

Tauragés r.
sav.

Klaipédos m.
sav.

Mazeikiy r.
sav.

Vilniaus r. sav.

Wilniaus m.
sav.

Wilniaus m.
sav.
Kaisiadoriy r.
sav.

Vilniaus m.

sav.

Wilniaus m.
sav.

Kauno m. sav
Prieny r. sav.
Vilniaus m.
sav.

Kauno m. sav.

Vilniaus m.
sav.

Kauno m. sav

Druskininky
sav.
Druskininky
sav.

V3| Regioniné
MaZeikiy ligoniné

V| Vilniaus miesto
Klininkiné ligoning

V3| Centro poliklinika

psichoanalizés

UAB _Medikvita" UAB MaZeikiy UAB Rezus.it'
psichinés sveikatos
centras

UAB Saulétekio klinika  V&| Zirmany UAB 5K Impeks”
psichikos sveikatos  medicinos diagnostikos
centras centras

UAB Tavo profilakiika® V3| Vilniaus UAB Medicinos namai
psichoterapijos ir Seimai®

centras
V&) Centro poliklinka = UAB _Unavita" V3| Vilniaus V] Krikagioniy medicinos
psichoterapijos ir centras
psichoanalizés
centras
V3| Centro poliklinika = UAB Milniaus UAB _Vilniaus UAB Hcasista"
sveikatos namai” sveikatos namai”
V] Lietuvos sveikatos = UAB .Vita longa” UAB _Vita longa” UAB ,Vita longa”

meksly universiteto
Kauno ligoniné

UAB Baltijos ir
Amerikos terapijos ir
chirurgijos Klinika

] Centro poliklinika

V8] Druskininky

V. Kudirkos g. 5, h

UAB Tarandés Seimos

UAB Druskininky

psichoterapijos ir

V3| Vilniaus

klinika psichoterapijos ir
psichoanalizés
centras

UAB Tavo praktika" V| Vilniaus

psichoanalizés
cenfras

V3| Druskininky

ligoniné Seimos klinika pirminés sveikatos
prieZilros centras

V] Marij UAB Gydytojy V8| Marijampolés

ligoniné Kersansky klinika pirminés sveikatos

prisZilros centras

V3] Integruoty sveikatos
paslaugy centras

UAB .Medicinos namai
Seimai”

UAB Druskininky seimos
Klinika

V3] .Slauga jums”
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Gydymo jslaiga

-
UAB Seimos klinikos

diagnostikos centras
UAB SG konsultaciné klinika

UAB SG konsultacing klinika
UAB Vaiky ir jaunimo Klinika
-Empatija’

V| Zarasu ligoniné

V8| Alylaus apskrities S.

Kudirkos ligoniné
W§| Alytaus poliklinika

V§| Antakalnio poliklinika
V| Anykséiu rajono
savivaldybes ligoniné
V5| Gentro poliklinika

8| Druskininky ligoning
V3| Elekirény ligoniné
V5| Gargzdy ligonine

V§| Ignalinos rajono ligeniné
V§| Jonavos ligoning

V3| Jurbarko ligoning

V3| Kaisiadoriy ligoning
V§| Karoliniskiy poliklinika

W] Kauno miesto poliklinika

V3| Kazly Ridos pirminés
sveikatos priefilros centras

V3| Kédainiy ligening

V5| Kelmés ligoning

V5| Kialpédes jorininky
ligoning

Gydymo jstaiga

-
V8| Kiaipédos jarininky
ligoning

V| Kiaipédos miesto
poliklinika

V3| Klaipédos universiteting
ligoning

V3| Klaipédos vaiky ligoning

V3| Kretingos ligonine

V8| Kriksgioniy medicinos
Ccentras

V| Kursény ligoning
V| Lazdijy ligoniné

V3| Lietuvos sveikatos moksly
universiteto Kauno ligoniné
V&| Marijampolés ligonine

V8| Moléty ligoning

V| Naujosios Akmenes
ligoning

V| Naujosios Vilnios
poliklinika

V3| Pakruojo ligonine

V3| PanevéZio rajono
savivaldybés poliklinika

V3| Pasvalio ligoniné

Paslauga

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo {ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy aydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo {ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy aydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo {ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy aydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo {ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy aydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo {ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy aydytojo (ambulatoring
specializuota)

EENGE]

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatorinég
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatorinég
specializuota)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatorinég
specializuota)

Paslaugos feikimo adresas
(feirautis gydymo staigoje)

L. Asanavigidtés g. 20, Vilnius

Savivaldybé

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
jstaiga

Vilniaus m.
sav.

S. Daukanto g. 22, Klaipéda Klaipédos m. -
sav.

Teldiy g. 13, Plungé Plungésr. sav. -

M. K. Ciurlionio g. 82A, Vilnius Vilniaus m. V5] Centro poliklinika
sav.

Vilniaus g. 1B, Zarasal Zarasyr.sav. -

Ligonines g. 12, Alytus Alytaus m. -
sav.

Naujoji g. 48, Alytus Alytaus m VE] Alytaus apskrities

Lelijly g. 44, Alytus sav. 5. Kudirkos ligoning

Daugy g. 5A, Alylus

Antakalnio g. 59, Vilnius Vilniaus m. V§] Vilniaus miesto
=10 Kklininkiné ligoniné

Ramybés g. 15, AnykS&iai Anyk&Eiy r. -

Vytauto g. 15, Trodkdnai sav.

Vilniaus g. 115, Birzai BirZy r. sav. -

Pylimo g. 3, Vilnius Vilniaus m. V5] Centro poliklinika
sav.

Sveikatos g. 30, Druskininkai Druskininky -

Taikos g. 8. Elekirénai

Elei(lrénu sav. -

Tilte 9. 2, GargZdai Klaipados r -
sav.

Ligoninés g. 13A, Ignalina Ignalinos . -
sav.

Zeimiy g. 19, Jonava

Jonavosr. sav. -

Vydino g. 56, Jurbarkas Jurbarka r. -
sav.
Berzyno g. 27, KaiSiadorys Kaisiadoriyr. -
sav.
L. AsanaviCidtes g. 27A, Vilnius Vilniaus m. V§] Vilniaus
Karaliaugiaus g. 11, Vilnius sav. universiteto ligoning
Architekty g. 17, Vilnius Santaros klinikos
Erfurto g. 15, Vilnius V3] Vilniaus miesto
Klininkiné ligoning
Balty pr. 7, Kaunas Kauno m. sav.  V§| Lietuvos sveikatos
A Mickevitiaus g. 4, Kaunas moksly universiteto
Pramonés pr. 31, Kaunas Kauno ligoniné
Savanoriy pr. 369, Kaunas
Juozapavitiaus pr. 72, Kaunas
Vytauto g. 45, Kazly Rada Kazly Rodes V3| Marijampoles
sav. ligoniné
Budrio g. 5, Kédainiai Kédainiy r. -
sav.
Nepriklausomybés g. 2, Kelmé Kelmésr sav. -
Liepojos 0. 45, Klaipéda Talkos pr.  Klaipgdosm. -
48, Klaipeda sav.

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo |staigoje)

Vytauto g. 170, Palanga
Klaipédos pl. 78, Palanga

Taikos pr. 76, Klaipéda Vaidaugy
7, Klaipéda Mokyklos g. 13,
Klaipéda Taikos pr. 33, Klaipéda
Maikupés g. 14, Klaipeda
Liepojos g. 39, Klaipéda Liepojos
0. 41, Klaipéda Liepojos g. 43,
Klaipéda Liepojos g. 49, Klaipéda
K. Donelaitio g. 5, Klaipéda K.
Donelaiéio g. 7, Klaipéda K.
Donelaicio g. 9, Klaipéda J.
Karose g. 13, Klaipeda Taikos pr.
76, Klaipéda

Zemaités al. 1. Kretinga

Gelezinkelio g. 6, Vilnius

J. Basanaviciaus g. 10, Kursénai
Kauno g. 8, Lazdijai

Josvainiy g. 2, Kaunas
Palangos g. 1. Marijampole
Grauziniy g. 3. Molétai
Zemaitijos g. 6, Naujoji Akmene

. Sirokomiés g. 8, Vilnius
Dariaus ir Giréno g. 18, Vilnius
P. Zvirkos g. 2, Vilnius

L. Gires g. 3, Pakruojis

A Jaksto g. 4, Panevezys
S. Dariaus i S. Giréno g. 28,
Ramygala

NevéZio g. 2, Bergidnai
GeguZings g. 28, Pajstrys
Ramigji g. 3, Smilgial

PaeZerio g. 2A, Titagaliai
Tulpiy 9. 2, Vadoklial

Dariaus ir Giréno g. 28,
MNaujamiestis

Laisvés a. 10, Raguva
Maironio g. 8. Krekenava
GeleZinkelietiy g. 70, Pasvalys
Vytauto g. 1, Joniskeélis

Savivaldybé | Ne darbo metu

paslaugas teikianti

jstaiga

Palangesm. -
sav.
Klaipédos m.
sav. poliklinika
V] Respubliking

Klaipédos ligoning
Klaipédos m. -
sav.

Klaipédos m. -
sav.

Kretingos . -
sav.
Vilniaus m.

V4| Klaipédos miesto

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

V§] Centro poliklinika

V§] Alytaus poliklinika

V§| Antakalnio
poliklinika

V§] Centro poliklinika

V§] Karolinigkiy
poliklinika

V| Kauno miesto
poliklinika

V§| Kazly Ridos
pirminés sveikatos
prieZidros centras

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

poliklinika

V| Klaipédos miesto

Psichikos
sveikatos jsiaiga

V§| Centro
poliklinika

V§| Alytaus
poliklinika

V§| Antakalnio
poliklinika

V§| Centro
poliklinika

V§| Karolinigkiy
poliklinika

W§| Kauno miesto
poliklinika

V§| Kazly Ridos
pirminés svelkatos
prieZidros centras

Psichikos

sveikatos |staiga

ceniras

V| Klaipédos
psichikos sveikatos

V& Centro
sav.

Siauliyr. sav. -
Lazdijyr. sav. -
Kauno m. sav. -
Marijampolés -
sav.

Molety r. sav. -
AKMENES T. -
sav.

Vilniaus m.
sav.

Vi3] Vilniaus miesto
Kliniking ligoniné

Pakruojo r. -
sav.

PanevéZior.
sav.

V3| Respubliking
Panevézio ligoning

Pasvalior sav. -

V| Kiil iy
medicinos centras

V§| Naujosios Vilnios

poliklinika

V3| Panevézio rajono
savivaldybés poliklinika

va|
psichiatrijos

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

V] Centro poliklinika

V] Alytaus poliklinika

V& Antakalnio poliklinika

V] Centro poliklinika

V] Karolinigkiy
poliklinika

V&) Kauno miesto
poliklinika

V&| Kazly Rados
pirminés sveikatos
prieZilros centras

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

V3| Klalpédos miesto
poliklinika

V8| Krik&gioniy medicinos
centras

konsultacijy cenfras

poliklinika

/| Naujosios
Vilnios poliklinika

V3| Panevezio
rajone savivaldybes

V8] Naujosios Vilnios
poliklinika

V&| Panevézio rajona
savivaldybes poliklinika
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Gydymo [staiga

-
3| Pasvalio pirminés asmens

sveikatos priefilros centras

V3| Plungés rajono
savivaldybés ligoniné
V3| Prieny ligoniné

W3] Radviligkio ligoning

V3| Raseiniy ligonine

V| Regioniné Mazeikiy
ligoning
V| Regioniné Telgiy ligoniné

V&) Respubliking Klaipédes
ligoning

V&) Respubliking Klaipédes
ligoning
&| Respubliking Panevézio
ligoning

W&| Respublikiné Siauliy
ligoniné

| Rokikio rajono ligoning
w8 Sakiy ligoniné

w5 Saldininky rajono
savivaldybés ligoning

W&| Seskinés poliklinika

w5 Siauliy centro poliklinika

vs| éilalés rajono ligoning
V3| Silutés ligoning

Vs| Sirvinty ligonine

V| Sventioniy rajono ligoning
V§| Tauragés ligoning

V3| Traky ligoning

V3| Traky pirminés sveikatos
prieZilros centras

V3| Ukmerges ligonine

Vs| Utenos ligoning

V3| Varénos ligoning

V&| Vilkaviskio ligoniné

V&| Vilniaus miesto kliniking
igonine

V& Vilniaus rajono centring
poliklinika

V§| Vilniaus rajono
Memengings poliklinika

V3| Vilniaus universiteto
ligoniné Santaros klinikos

V§| Visagino ligoning

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Paslaugos teikimo adr
(teirautis gydymo jstaigoje)

Gelezinkeliegiy g. 70, Pasvalys
Vytauto g. 1, Salogiai
Ugniagesiy g. 1. Daujénai
Zalgirio g. 16, Kringinas
PaneveZio g. 7, Pumpanai
Jonigkelio g. 16, Pusalotas
Vytauto . 1, Joniskelis

Pasvalio g. 4, Vaskal
Draugystés g. 2, Raubonys
Zalioji g. 1, Namisiai

J. Tumo-Vaizganto g. 89, Plunge

Pusyno g. 2, Prienai
Gedimino g. 9, Radviliskis
Ligoninés g. 4, Raseinial
Birutés g. 17, MaZeikiai
Kalno g. 40, Telsiai

S. Neries g. 3, Klaipéda Puodziy
g. 9, Klaipéda Boksty g. 6,
Klaipéda H. Manto 9. 49, Klaipéda
Taikos pr. 103, Klaipéda S
Daukanto g. 35, Klaipéda Prano
Lideilkio g. 2, Klaipéda Puodziy g.
11, Klaipéda Bangy g. 6a.,
Klaipéda Baltikalnio g. 10a.,
Klaipéda

Satrijos g. 3. Skuodas

Smélyneés 9. 25, Panevézys
Jaksto g. B, Panevézys
Ramygalos g. 25, Panevézys
Smélynés g. 38, PanevéZys
Likény g. 43, Likénai
Architekty g. 77, Siauliai

V. Kudirkos g. 97, Siauliai

V. Kudirkos g. 99, Siauliai
Darzelio g. 10, Siauliai

1. K. Ciurlionio g. 12, Siauliai
V. Lado g. 3, Rokiskis
Puodzialaukes g. 1B, Pandélys
Baznytios g. 37, Sakiai

Nepriklausomybés g. 38,
Salcininkai

Ligoninés g. 2A, Eisiskés
Segkinés g. 24, Vilnius

Vytauto g. 1071, Siauliai
Energetiky g. 18, Rekyva
Zemaités g. 102, Siaulial
Varpo g. 9, Siaulial

\ytauto Didziojo g. 19, Silale

Rusnés g. 1, Siluté Tulpiy g. 8,
Silute

Wilniaus g. 85, Sirvintos

P. Cvirkos g. 13, Sirvintos
Partizany g. 4, Svenéionys
Upés g. 40, Pabrade

V. Kudirkos g. 2 Tauragé Jaros g.
5, Tauragé Prezidento g. 7,
Tauragé

Mindaugo g. 17, Trakai
Mindaugo g. 13, Trakai
Mindaugo g. 17, Trakai
Sveikatos g 4., Paluknis

Vylauto g. 105, Ukmergé

Aukstakalnio g. 3, Utena
Kupi3kio g. 66, Utena
M. K. Ciurlionio g. 61, Varéna

Maironio g. 25, Vilkaviskis

Antakalnio g. 57, Vilnius
Antakalnio g. 124, Vilnius
Laisvés pr. 79, Vilnius

Sv. Urdules g. 25, Juodsiliai
Vilniaus g. 15, Mai3iagala
Vilniaus g. 28A, Paberzé
BaZnycios 9. 7A, Kalveliai
Liepos g. 9, Lavoriskés

Pusy 9. 1, Marijampalis
Medaus g. 28, Medininkai
Mickdny g. 3, Mickdnai
Kelininky g. 3, NeméZis
Siltnamiy g. 15. Pagiriai
Taikos g. 10, Rudamina
Vaiky g. 2, Rukainiai
Rudaminos g. 12A, Skaidiskés
Maisiagalos g. 3, Sudervé
Statybininky g. 12, Vaidotai
A, Kojelaviiaus g. 148, Vilnius
Svendioniy g. 86, Nemenéing
Statybininky g. 7, Bezdonys
Zalioji g. 4, Suzionys
Santariskiy g. 2, Vilnius
Santaridkiy g. 7, Vilnius
Santarigkiy g. 4, Vilnius
Santarigkiy g. 14, Vilnius
Kairioks€io g. 2, Vilnius
Taikos pr. 15A, Visaginas
Maldno g. 4, Zarasai

Savivaldybeé

Pasvalio r. sav.

Plungeés r. sav.
Prien r. sav.

Radviliskio r.
saw.
Raseiniy r.
sav.
Mazeikiy r.
sav.

Telsiy r. sav.

Klaipédos m.
sav.

Skuodo r. sav.

PanevéZiom
sav.

Siauliy m. sav.

Ne darbo metu

paslaugas teikianti

istaiga

Rokigkio r. sav. -

Sakiyr. sav.

Saléininky r.
sav.

Vilniaus m.

sav.
Siauliy m. sav.

Silales r.sav.
Silutés r. sav.
Sirvinty r. sav.
Swvencioniy r.
sav.
Tauragesr.
sav.

Traky r. sav.
Traky r. sav.
Ukmergesr.
sav.

Utenos r. sav.
Warenos r. sav.
Vilkaviskio r
sav.

Vilniaus m.

sav.
Vilniaus r. sav.

Vilniaus r. sav.

Vilniaus m.
sav.

Visagino sav.

V8] Vilniaus miesto
Klininking ligoning
V&] Respubliking
Siauliy ligoning

V5] Traky ligoning

V& Vilniaus miesto
kliniking ligonine
V&| Vilniaus
universiteto ligoning
Santaros klinikos
V| Vilniaus miesto
klininking ligoniné

V& Vilniaus miesto
kliniking ligonine

W§] Vilniaus
universiteto ligoning
Santaros kiinikes

W3] Pasvalio ligoning

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

W| Pasvalio pirminés
asmens sveikatos
prieZiliros centras

5| Seskinés poliklinika

W§| Siauliy centro
poliklinika

V3| Traky pirminés
sveikatos prieZilros
centras

V§| Vilniaus miesto
kliniking ligoning

V§] Vilniaus rajono
centring poliklinika

V§| Vilniaus rajono
Nemengéinés poliklinika

V5| Vilniaus
universiteto ligoniné
Santaros Klinikos

Psichikos

sveikatos [staiga

Vg Pasvalio
pirminés asmens

sveikatos prieZilros

ceniras

VE| Setkinés
poliklinika

V| Siauliy centro
poliklinika

V5] Traky pirminés
svelkatos prieZilros
centras

V§] Vilniaus miesto
kliniking ligonine

V| Vilniaus rajono
centring poliklinika

V§] Vilniaus rajono
centriné poliklinika

V§| Vilniaus
universiteto ligoniné
Santaros Klinikos

Ambulatorines slaugos

paslaugas namuose
teikianti

V| Pasvalio pirminés
asmens sveikatos
prieZiliros centras

V&] Plungés rajono
savivaldybés ligoniné

V& Seskinés poliklinika

V8| Siauliy centro
paliklinika

V5| Traky pirmings
sveikatos prieZilros
centras

V§]| Vilniaus miesto
Klinikiné ligoning

VE] Vilniaus rajono
centring poliklinika

V§]| Vilniaus rajono
Nemenéinés polikiinika

W§| Vilniaus universiteto
ligoniné Santaros klinikos
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5 priedas ASP], teikiancios stacionarines vaiky ligy sveikatos priezitiros paslaugas vaikams

Gydymo jstaiga Paslauga s teiki S Savivaldybé | Ne darbo metu Pirminés Psichikos Ambulatorines slaugos
r -

paslaugas teikianti odontologijos sveikatos |staiga paslaugas namuose

Istaiga paslaugy jstaiga teikianti jstaiga
P
Lietuvos sveikatos moksly Vaiky ligos (stacionaring) Eiveniy g. 2, Kaunas Kauno m. sav.  Lietuvos sveikatos Lietuvos sveikatos Lietuvos sveikatos  Lietuvos sveikatos
universiteto ligoniné Kauno moksly universiteto moksly universiteto moksly universiteto  moksly universiteto
Klinikos ligoniné Kauna ligoniné Kauno Klinikos  ligoniné Kauno ligoniné Kaunao klinikas
klinikos klinikos

V8| Alytaus apskrities S. Vaiky ligos (stacionaring) Ligoninés g. 12, Alytus Alytaus m - - - -
Kudirkos ligoning sav.
V3| AnykaEiy rajono Vaiky ligos (stacionaring) Ramybés g. 15, Anyk3éiai Anykagiyr. - - - -
savivaldybés ligoniné Vytauto g. 15, Tro8kiinai sav.
W&| Druskininky ligoniné Vaiky ligos (stacionaring) Sveikatos g. 30, Druskininkai Druskininky - - - -

sav.
V8| Elektrény ligoning Vaiky ligos (stacionaring) Taikos g. 8, Elekirénai Elekirény sav. - - - -
V8| Gargzdy ligoning Vaiky ligos (stacionaring) Tilto g. 2, Gargzdai Klaipédos r. - - - -

sav.
W&|_Jonavos ligoniné Vaiky ligos (stacionaring) Zeimiy g. 19, Jonava Jonavosr. sav. - - - -
V| Jurbarko ligoniné Vaiky ligos (stacionaring) Vydane g. 56, Jurbarkas Jurbarko r. - - - -

sav.
V| KaiSiadoriy ligoning Vaiky ligos (stacionaring) Berzyno g. 27, KaiSiadorys KaiSiadoriyr. - - - -

sav.
V8| Kedainiy ligoningé Vaiky ligos (stacionaring) Budrio g. 5, Kédainiai Kedainiy r. - - - -

sav.
V§| Kelmés ligoniné Vaiky ligos (stacionaring) Nepriklausomybés g. 2, Kelmé Kelmésr. sav. - - - -
V§| Klaipédos universiteting Vaiky ligos (stacionaring) Liepojos g. 39, Klaipéda Liepojos  Klaipedos m. - - - -
ligoniné @. 41, Klaipeda Liepojos g. 43, sav.

Klaipéda Liepojos g. 49, Klaipgda
V8| Klaipédos vaiky ligoniné Vaiky ligos (stacionaring) K. Donelaicio g. 5, Klaipéda K. Klaipgdos m. - - - -
Donelaigio g. 7, Klaipéda K. sav.

Donelaigio g. 9, Klaipéda J.
Karoso g. 13, Klaipéda Taikos pr.
76, Klaipéda

Gydymo jstaiga Paslauga Paslaugos teikimo adresas Savivaldybé Ne darbo metu Pirminés Psichikos Ambulatorines slaugos

(teirautis gydymo jstaigoje) paslaugas teikianti odontologijos sveikatos jstaiga paslaugas namuose
[EEED paslaugy jstaiga teikianti jstaiga

Rareso g. 13,
76, Klaipéda

V3| Kretingos ligoniné Vaiky ligos (stacionaring) Zemaités al. 1, Kretinga Kretingos r. - - - -
sawv.
V§| Lietuvos sveikatos moksly  Vaiky ligos (stacionaring) Josvainiy g. 2, Kaunas Kauno m.sav. - - - -
universiteto Kauno ligoning
V§| Marijampolés ligoniné Vaiky ligos (stacionaring) Palangos g. 1, i Marij; - - - -
sav.
V3| Naujosios Akmenés Vaiky ligos (stacionaring) Zemaitijos g. 6, Naujoji Akmené Akmenés r. - - - -
ligoning sav.
V5| Prieny ligoning Vaiky ligos (stacionaring) Pudyno g. 2, Prienal Prieny r. sav. - - - -
V3| Raseiniy ligoniné Vaiky ligos (stacionariné) Ligoninés g. 4, Raseiniai Raseiniy . - - - -
sav.
V3| Regioning MazZeikiy Vaiky ligos (stacionaring) Birutes g. 17, Mazeikiai Mazeikiy r. - - - -
ligoning sav.
V3| Regioning TelSiy ligonineé Vaiky ligos (stacionaring) Kalno g. 40, TelSiai Teliy r. sav. - - - -
V5| Respubliking PanevéZio Waiky ligos (stacionaring) Smelynés g. 25, Panevézys Panevéziom. - - - -
ligoning Jaksto g. 6, Panevézys sav.
Ramygalos g. 25, PanevéZys
Smélynés g. 38, Panevéys
Likény g. 43, Likenai
V4| Respublikiné Siauli Vaiky ligos (stacionaring) Architekty g. 77, Siauliai Siauliy m. sav. - - - -
ligoning V. Kudirkos g. 97. Siauliai
V. Kudirkos g. 99, Siaulial
Darzelio g. 10, Siauliai
M. K. Ciurlionio g. 12, Siauliai
V§| Rokikio rajono ligoning Vaiky ligos (stacionaring) V. Laso g. 3, Rokiskis Rokiskio r. sav. - - - -
Puodzialaukés g. 1B. Pandelys
V4| Sakiy ligoniné Vaiky ligos (stacionaring) Baznyéios g. 37, Sakiai Sakiy r. sav. - - - -
V4| Salgininky rajono Vaiky ligos (stacionaring) Nepriklausomybés g. 38, SalGininky r. - - - -
savivaldybés ligoniné Saléininkai sav.
Ligonings g. 2A, EiSiskés
és rajono ligoniné Vaiky ligos (stacionaring) Vytauto DidZiojo g. 19, Silale Silalés r. sav. - - - -
V8| Silutés ligonine Vaiky ligos (stacionaring) gusnea @. 1, Siluté Tulpiy g. 8, Silutes r. sav. - - - -
iluté
va| Svencioniy rajono ligoning | Vaiky ligos ing) Partizany g. 4, Svencionys Svencioniy r. - - - -
Upés g. 40, Pabradé
V8| Tauragés ligoning Waiky ligos (stacionariné) V. Kudirkos g. 2 Tauragé Joros g. Tauragesr. - - - -
5, Tauragé Prezidento g. 7, sav.
Tauragé
V8| Traky ligoning Vaiky ligos (stacionaring) Mindaugo g. 17, Trakai Traky r. sav. - - - -
Mindaugo g. 13, Trakai
V3| Ukmergeés ligoning Vaiky ligos (stacionaring) Vytauto g. 103, Ukmergé Ukmerges r. - - - -
sawv.
V8| Utenos ligoning Vaiky ligos (stacionaring) AuksStakalnio g. 3, Utena Utenesr. sav. - - - -
Kupiskio g. 66, Utena
V§| Vilkaviskio ligoning Vaiky ligos (stacionaring) Maironio g. 25, Vilkaviskis Vilkaviskio r. - - - -
sav.
V§| Vilniaus miesto kliniking Vaiky ligos (stacionaring) Antakalnio g. 57, Vilnius Vilniaus m. W&] Vilniaus miesto V3| Vilniaus miesto V§| Vilniaus miesto V] Vilniaus miesto
ligoning Antakalnio g. 124, Vilnius sav. Kliniking ligoning Kliniking ligoniné Kliniking ligoning Klinikiné ligoning
V5| Vilniaus universiteto Vaiky ligos (stacionaring) Santariskiy g. 2, Vilnius Vilniaus m. W&] Vilniaus V3| Vilniaus V5| Vilniaus V5] Vilniaus universiteta
ligoniné Santaros klinikos Santariskiy g. 7, Vilnius sav. universiteto ligoniné universiteto ligoniné universiteto ligoniné  ligoning Santaros klinikos
Santariskiy g. 4, Vilnius Santaros klinikos Santaros klinikos Santaros klinikos

Santarigkiy g. 14, Vilnius
Kairiiksio g. 2, Vilnius

V§| Visagino ligening Vaiky ligos (stacionaring) Taikos pr. 15A, Visaginas Visagino sav. - - - -
Mallne g. 4, Zarasai
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6 priedas. ASP], teikiancios specializuotas ambulatortines vaiky onkohematologijos sveikatos
prieziiiros paslaugas vaikams.

Gydymo istaiga

rs
universitete ligening Kauno
Klinikes

Lietuves sveikates moksly
universitete ligening Kauno
Klinikos

UAB Ave vita medicinos
cenfras”

UAB , Kardiolita®

UAB  Kardiolita®

stacionaring)

Vaiku hematologo (ambulatoring
specializuota)

Vaiku hematologo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky hematologo (ambulatering
specializuota)
Vaiku hematologo (ambulatoring
specializuota)

Eiveniy g. 2, Kaunas

Kovo 11-osi0s g. 22, Kaunas

Savanoriy pr. 421, Kaunas

TilZés g. 114, Siauliai

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

Kauno m. sav.

Kauno m. sav.
Kauno m. sav.

Siauliy m. sav.

Ne darbo meiu
paslaugas teikianti
istaiga

moksly universiteto
ligoning Kauno
klinikos

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoning Kauno
Klinikos

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga
moksly universiteto
ligoning Kauno klinikes

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoniné Kauno klinikos

Psichikos
sveikatos jstaiga

moksly universiteto
ligoning Kauno
klinikos

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoning Kauno
Klinikos

Ambulatorines slaug
paslaugas namuos
teikianti jstaiga

moksly universiteto
ligoning Kauno kliniko:

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoning Kauno kliniko:

UAE Kardiclita® Vaiky hematologo (ambulatering Laisves pr. 644, Vilnius Vilniaus m. - - - -
specializuota) sav.
UAB Medicinos namai eimai®  Vaiky hematologo (ambulatoring J. Bilitino g. 9, Anyksciai Anyksgiy . WE] AnyksCiy rajono UAB Medicinos namai ~ Anykséiy rajono UAB Medicinos nama
specializuota) sav. zavivaldybés ligoning  Zeimai peichikos sveikatos  Eeimai®
cenfras
UAB Medicum centrum® Vaiku hematologo (ambulatoring Birutés g. 4, Pagegiai Pagégiu sav. - - - -
specializuota) ) )
UAB Medicum centrum® Vaiky hematologo (ambulatering Maironiz g. 204, Silale Silalés r. sav. - - - -
specializuota)
UAB Medicum centrum® Vaiku hematologo (ambulatoring Dariaus ir Giréno g. 284, Tauragé  Tauragésr. - - - -
specializuota) J. Tumo-VaiZganto g. 118-2, sav.
Taurage .
UAE _SK Impeks® medicinos Vaiky hematologo (ambulatoring V. Grybo g. 32, Vilnius Vilniaus m. V3] Vilniaus miesto UAB Saulstekio klinika ~ VE| Zinmdny UAE SK Impeks”
diagnostikos cenfras specializuota) sav. Klininking ligoningé psichikos sveikatos  medicines diagnostike
cenfiras centras
UAE Baltijos ir Amerikos Vaiky hematologo (ambulatering Memendinés pl. 544, Vilnius Vilniaus m. UAE Balfijos ir UAB Tarandés seimos V3| Vilniaus Wl Integructy sveikat:
terapijos ir chirurgijos klinika specializuota) sav. Amerikos terapijos i Klinika psichoterapijos ir paslaugu centras
chirurgijos klinika psichoanalizés
cenfras
WE| Antakalnio polikliinika Vaikuy hematologo (ambulatering Antakalnio g. 59, Vilnius Vilniaus m. W& Vilmiaus miesto WE| Antakalnio WE| Antakalnio W&l Antakalnio poliklini
specializuota) sav. Klininking ligoning poliklinika poliklinika
VE| Druskininky ligoning Vaiku hematologo (ambulatoring Sveikates g. 30, Druskininkai Drruskininky - - - -
specializuota) sav.
V5| Klaipédos vaiky ligoning Onkchematelogija (vaikams, K. Donelaicio g. 5. Klaipéda K. Klaipédos m. - - - -
stacionaring) Donelaitio g. 7, Klaipéda K. sav.
Donelaidio g. 9, Klaipeda J.
Karoso g. 13, Klaipéda Taikes pr.
76, Klaipeda
VE| Klaipédos vaiky ligoning Vaiky hematologoe (ambulatoring K. Donelaiéio g. 5, Klaipéda K. Klaipédos m - - - -
specializuota) Donelaifio g. 7, Klaipeda K sav.
Donelaitio g. 9, Klaipeda J.
Karoso g. 13, Klaipéda Taikos pr.
76, Klaipeda
VE| R ingé P. Zi Onkl (vaikams, Smelynas g. 25, Panevedys PanevéZiom. - - - -
ligoning stacionaring) Jakito g. 6, Panevéiys sav.
Ramygalos g. 25, Panevesys
Smélynés g 38, Panevéiys
Likénu g. 43, Likénai
VE| R iking P Zi Vaiku h tol ( Smeélynas g. 25, Panevédys PanevéZiom. - - - -
ligoning specializuota) Jakito g. 6, Panevéfys sav.
Ramygalos g. 25, Panevéiys
Smélynés g. 38, Panevéiys
Likénu g. 43, Likénai
V| Respubliking Siauliy iaiky hematologe (ambulatoring Architekty g. 77, Siauliai Siauliy m. sav. | - - - -
ligoning specializuota) . Kudirkos g. 97, Siauliai
W, Kudirkos g. 99, Siauliai
DarZelio g. 10, Siauliai
M. K. Ciurlionio g. 12, Siauliai
V3] Vilniaus universi o] jija (vaikams, SantariSkiy g. 2, Vilnius Vilniaus m. V] Vilniaus VE] Vilniaus VE| Vilniaus V3| Vilniaus universiteto
ligoning Klinikos ingé) Santarigkiy g. 7, Vilnius sav. i i ligoningé i i ligoning universiteto ligoning  ligoniné Santaros klinikos
SantariSkiy g. 4, Vilnius klinikos Kfinikos Santaros klinikos
22 g 14, Vilnius
W&l Vilniaus universiteto ligoning Santaros klinikos jp g. 2, Vilnius
VE| Vilniaus TR 1y g. 2, Vilnius Wilniaus m. WVE| Vilniaus WE| Vilniaus WE| Vilniaus WE| Vilniaus universiteto
ligening Santaros klinikos specializuota) Santaridkiy g. 7, Vilnius sawv. i i ligoniné i i ligoning universiteto ligoning  ligoning Santaros klinikos
Klinikos Klinikos Santaros klinikos

Kairiok$gio g. 2, Vilnius
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