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6. APIBENDRINIMAS

6.1.

6.2.

Metodinio dokumento tikslas - remiantis geriausiais medicinos jrodymais aptarti jvairaus
amziaus vemianciy vaiky diagnostikos, diferencinés diagnostikos, gydymo ir létiniy
susirgimy prevencijos taktika, siekiant kuo anksc¢iau diagnozuoti susirgimus, reikalaujancius
specializuoto iStyrimo ir stacionarinio gydymo, anksti iSaiSkinti pacientus, sergancius
létinémis virSkinimo sistemos ligomis ir pagerinti jy gydymo rezultatus, bei pacienty
logistika.

Algoritmai apibrézia jvairiy lygiy sveikatos prieziiiros specialisty veiksmus teikiant pagalba
vemiantiems vaikams kurie serga virSkinimo sistemos susirgimais, pagal Tarptautinés
statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos Australijos modifikacija TLK-10-AM
(toliau — TLK-10-AM) Zymimy kodais :

e A00-A09 Zarnyno infekcinés ligos.

e B15-B19 Virusiniai hepatitai.

e B25-B34 Kitos virusy sukeltos ligos.

e B65-B83 Helmintozés.

e C15-C26 Virskinimo organy piktybiniai navikai.

e C48 Retroperitoninio tarpo ir pilvapléves piktybinis navikas.

e C51-C58 Moters lyties organy piktybiniai navikai.

e C60-C65 Vyry lyties organy piktybiniai navikai.

e C64-C68 Slapimo organy piktybiniai navikai.

e C70-C72 Smegeny ir kity centrinés nervy sistemos daliy piktybiniai navikai.

e C74-C75 Vidaus sekrecijos liauky piktybiniai navikai.

e C81-C96 Limfinio, kraujodaros ir jiems giminingy audiniy piktybiniai navikai.

e D00-D09 Navikai in situ.

e D10-D36 Gérybiniai navikai.

e D59.3 Hemolizinis ureminis sindromas.

e E10.1 | tipo cukrinis diabetas su acidoze.

e E11.1 Il tipo cukrinis diabetas su acidoze.

e E27 Antinks¢iy funkcijos sutrikimai.

e E73 Laktozés netoleravimas.

e E74 Kiti angliavandeniy apykaitos sutrikimai.

e E74.2 Galaktozés apykaitos sutrikimai.

e E74.3 Kiti angliavandeniy apykaitos Zarnyne sutrikimai.

e E80.2 Kitos porfirijos.

e H60-H95 Ausies ir speninés ataugos ligos.

e 130 Uminis perikarditas.

e 140 Uminis miokarditas.

¢ 188.0 Nespecifinis mezenterinis limfadenitas.

e [89 Kiti nespecifiniai limfagysliy ir limfmazgiy sutrikimai.

¢ J00-JO6 Uminés virSutiniy kvépavimo taky infekcijos.

¢ J12-J18 Pneumonija.

e K20-K31 Stemplés, skrandzio ir dvylikapirstés Zarnos ligos.

e K35-K38 Kirmélinés ataugos ligos.

e K40-K46 Isvarzos.

e K50-K52 Neinfekcinis enteritas ir kolitas.

e K55-K63 Kitos zarnyno ligos.

e K65-K67 Pilvaplévés ligos.

e K70-K77 Kepeny ligos.

e K80-K87 Tulzies piislés, tulzies lataky ir kasos pazeidimai.

e K90-K93 Kitos virskinimo sistemos ligos.

® D69.0 Alerginé purpura.



6.3.

6.4.

6.5.

6.6.

6.7.
6.7.1.

6.7.2.

6.7.3.

6.7.4.

6.7.5.
6.7.6.

6.8.

e N10-N16 Inksty kanaléliy ir intersticinio audinio ligos.

e N17-N19 Inksty nepakankamumas.

e N20-N23 Inksty ir §lapimo taky akmenlige.

e N44 Se¢klidés uzsisukimas.

e N70-N77 Moters dubens organy uzdegiminés ligos.

e N80-N94 Neuzdegiminés moters lyties organy ligos.

e O00-O07 Patologinis néStumas.

e O09 Néstumas.

¢ Q03 Jgimta hidrocefalija.

¢ R10 Pilvo ir dubens skausmas.

e S30-S39 Pilvo, juosmens, stuburo juosmeninés dalies ir dubens suzalojimai.
e T18 Svetimkinis virSkinimo trakte.

e T40 Apsinuodijimas narkotinémis medziagomis.

e T47 Apsinuodijimas preparatais, veikianciais virskinimo sistema.
e T51-T65 Nemedicininés paskirties medziagy toksinis poveikis.

e T74 Blogo elgesio sindromas

Sie veiksmai apima minétomis ligomis sergan¢iy vaiky patologijos jtarima ir atpaZinima,
paciento iStyrima, ligos diagnostika, diferencing diagnostika bei gydyma. Algoritmuose
pateikiamas paciento kelias sveikatos prieziiiros sistemoje, apibiidinamos skirtingy sveikatos
priezitiros lygiy jstaigy ir jose dirbanciy specialisty teikiamy ambulatoriniy ir stacionariniy
paslaugy apimtys. ApibréZziami vemianéiy vaiky ambulatorinio ir stacionarinio,
nemedikamentinio ir medikamentinio gydymo principai.

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

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 §iuo
metodiniu dokumentu visa apimtimi, taciau kiekvienu individualiu atveju turi buti
atsizvelgiama j individualius pacienty poreikius, pasirinkimus ir vertybes.

Metodinis dokumentas bus jdiegiamas ir taikomas organizuojant darbg sveikatos priezitiros
paslaugas vaikams teikian¢iose Asmens sveikatos priezitiros jstaigose (toliau ASP]).
Metodinio dokumento taikymo sritys:

diagnozuojant Umines ir létines vaiky vémimo priezastys, galin€ius lemti Giminj ir 1étinj
virSkinimo sistemos ar kt. organy bei sistemy sutrikimus;

atrenkant vaikus, turin€ius padidintg rizika sirgti létinémis virskinimo sistemos ligomis,
siekiant imtis prevenciniy priemoniy ir iSvengti sutrikimo i8sivystymo;

atpazjstant vaikus, kuriems jtariamas létinis vir§kinimo sistemos susirgimas, kad kaip galima
ankstesnése sutrikimo stadijose pacienta nukreipti vaiky vaiky gastroenterologo, vaiky
chirurgo diagnostiniam jvertinimui ir gydymo ar prevencijos priemoniy taikymui;

gydant vaiky virS8kinimo sistemos sutrikimus nemedikamentinémis ir medikamentinémis
priemonémis ambulatorinéje ir stacionarinéje vaiky sveikatos priezitiros grandyse;

jvertinant medicininés reabilitacijos poreik] ir nukreipiant $iai paslaugai

uzbaigiant vaiko gydyma ir stebint dél galimo sutrikimo atsikartojimo.

Metodinio dokumento jdiegimg koordinuojanciy ir susijusiy institucijy sarasas:

e Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligonin¢ Kauno klinikos

e LSMU ligoninés Kauno kliniky Vaiky ligy klinika, Vaiky gastroenterologijos sektorius
e Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikos

e Lietuvos sveikatos moksly universitetas



Vilniaus universiteto Medicinos fakultetas

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Pediatrijos centras

Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Rety ligy koordinavimo centras
Vaiky rety kepeny ligy, parenterinés ir enterinés mitybos kompetencijos centras.
LSMU virskinimo sistemos tyrimo institutas,Europos rety ligy tinklo "ERN R-liver"
tikrasis narys

LSMU ligoninés Kauno Kliniky kepeny transplantacijos darbo grupé

LSMU ligoninés Kauno gastroenterologijos ir endoskopijos klubas

LSMU Zarnyno ligy centras

ECCO organizacijos Lietuvos uzdegiminiy ligy darbo grupé

Lietuvos pediatry draugija

Lietuvos Vaiky gastroenterology ir mitybos 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 priezilira, joje
dalyvaujanciy specialisty pareigybiy aprasus, vaisty ir gydymo procediiry taikyma:

Lietuvos Respublikos Sveikatos sistemos jstatymas, 1994 m. liepos 19 d. Nr. [-552.
Lietuvos Respublikos medicinos praktikos jstatymas, 1996 m. rugséjo 25 d. Nr. I-1555.
Respublikos vaiko teisiy apsaugos pagrindy jstatymas. 1996 m. kovo 14 d. Nr. [-1234.
Lietuvos Respublikos sveikatos prieziliros jstaigy istatymas. 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 ,,Dél medicinos praktikos profesiniy
kvalifikacijy raisiy saraso patvirtinimo®, 2004 m. birzelio 28 d. Nr. V-469.

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

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. balandZio 8 d. jsakymas Nr.
V-208 ,,D¢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. rugséjo 20 d. jsakymas Nr. V-
1033 ,,Dé¢l Lietuvos medicinos normos MN 66:2018 ,,Vaiky ligy gydytojas‘ patvirtinimo*.
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. balandzio 21 d. jsakymas
Nr.V-803, ,Dél Lietuvos medicinos normos MN 155:2022 , Gydytojas vaiky
gastroenterologas‘ patvirtinimo. Isigaliojo nuo 2022 04 22.

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. rugpjicio 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 ,,Dé¢l Privalomy sveikatos statistikos apskaitos ir kity tipiniy formy bei Privalomy
sveikatos statistikos ataskaity formy patvirtinimo*.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011m. birzelio 8 d. jsakymas Nr. V-
591 Dél Lietuvos medicinos normos MN 28:2019 ,,Bendrosios praktikos slaugytojas‘
patvirtinimo.


http://www.vaikuligonine.lt/centrai/vaiku-retuju-ligu-koordinavimo-centras/vaiku-retu-kepenu-ligu-parenterines-ir-enterines-mitybos-centras/

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

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

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

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 patirtj, 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 pagristos rekomendacijos apibendrintos ir adaptuotos Lietuvai.

6.11. 6.11. Metodinis dokumentas skirtas skirtas vaiky virSkinimo sistemos Gminiy ir létiniy
susirgimy diagnostikai, diferencinei diagnostikai ir gydymu, bei pacienty logistikai. Siy
veiksmy vieningy algoritmy sukiirimui ir jdiegimui kasdienéje specialisty, teikianciy
sveikatos priezitiros paslaugas vaikams, praktikoje. Visy pirma — pirminio lygio grandyje bei
skubioje pagalboje.

7. AUTORIAI

7.1. Metodikos vadovas Prof. Dr.Liutauras Labanauskas LSMU Kauno Klinikos Vaiky ligy
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liutaurui.l@gmail.com.
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profesorius, Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Pediatrijos centro vaiky
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7.3. Doc.Dr. Rita Kucinskiene LSMU Kauno Klinikos Vaiky ligy klinika, gydytoja vaiky gast-
roenterologe; el.pastas: rutadrk@gmail.com

7.4. Doc.Dr.Rita Rokait¢ LSMU Kauno Klinikos Vaiky ligy klinika, gydytoja vaiky
gastroenterologe; rutarokaite@gmail.com .

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

8.1.1. Vémimas - tai intensyvus retrogradinis skrandZio turinio iSstimimas per burng dél
koordinuoty diafragmos , pilvo ir kvépuojamyjy raumeny susitraukimy.

8.1.2.Umus vémimas - tai intensyvus retrogradinis skrandzio turinio i$stimimas per burng dél
koordinuoty diafragmos, pilvo ir kvépuojamyjy raumeny susitraukimy

8.1.3.Létinis pasikartojantis vémimas - tai vémimas, kuriam budingi nuolatiniai, nedazni,
kasdieniai, lengvo ar vidutinio sunkumo vémimo epizodai.

8.1.4.Pasikartojantis ciklinis vémimas - tai vémimas, kuriam budingi sunkiis vémimo epizodai
(iki 6 vémimy per valanda), tarp kuriy yra savaites trunkantys geros buklés intervalai.

8.1.5.Pykinimas - nemalonus poreikio vemti pojiitis, kuris ne visuomet baigiasi vémimu.

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

8.1.7.Remisija — (lot. remissio — sumazéjimas, susilpnéjimas), letines ligos reiskiniy susilpnéjimas; ligos atoslugis.
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 savaiciy ar ménesiy iki keleriy mety. Savaiminé remisija buidinga cikliSkoms
(periodinéms) ligoms, gali prasidéti pvz., sergant inksty akmenlige, kai i§ Slapimo taky
iSplaunamas akmuo; medikamentin¢ atsiranda dél gydymo vaistais (sergant opiniu kolitu,


http://www.vvkt.lt/
http://www.vle.lt/

depresija, reumatoidiniu artritu, onkologinéms ligoms, cukriniu diabetu, bronchine astma,
reumatu). Remisijos metu skiriamas palaikomasis gydymas ar tik steb&jimas. (Visuoting
lietuviy enciklopedija, www.vle.|t)

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

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

8.1.10. Gydytojas specialistas — medicinos gydytojas, igij¢s 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.Irs.lt/portal/legal Act/It/TAD/TAIS.236895/asr ).

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

8.1.12. Daugiadalyké specialisty komanda — pacientui reikalingy keliy specializacijy gydytojy
specialisty komanda, teikianti sveikatos priezitiros paslaugas stacionare, dienos stacionare ar
ambulatoriskai.

8.1.13. Kompleksiné pagalba — socialinés, sveikatos prieziliros, Svietimo, psichologinés ir
kitokios pagalbos priemoniy derinys, sudarantis salygas vaiko atstovams pagal jstatyma
uztikrinti vaiko sauguma, kokybisSka Seimos funkcionavimg ir biiting jos gerove.

8.1.14. Vaikas — pacientas iki 18 mety amziaus.

8.2. Sutrumpinimai

8.2.1.ANG gydytojas — ausy nosies gerklés gydytojas

8.2.2.ALT — alanininé transaminaz¢

8.2.3.AKS — arterinis kraujo spaudimas

8.2.4.AST — asparagininé transaminaze

8.2.5. CVS-ciklinio vémimo sindromas

8.2.6.ASP] — asmens sveikatos prieziliros jstaiga

8.2.7.ASP — asmens sveikatos priezitira

8.2.8.BKT — bendrasis kraujo tyrimas

8.2.9.BST — bendras §lapimo tyrimas

8.2.10. CRB — C reaktyvinis baltymas

8.2.11. EBV - Epstein-Barr virusas

8.2.12. EGDS - ezofagogastroduodenoskopija

8.2.13. DZS — dirglios Zarnos sindromas

8.2.14. DVK -desinysis virSutinis kvadrantas

8.2.15. GERL - gastroezofaginio refliukso liga

8.2.16. GGT — gama gliutamiltranspeptidazé

8.2.17. IgA —imunoglobulinas A

8.2.18. IKS — intrakranijinis spaudimas

8.2.19. IgE — imunoglobulinas E

8.2.20. kg — kilogramas

8.2.21. KT — kompiuteriné tomografija

8.2.22. LKN - létinis kvépavimo nepakankamumas

8.2.23. LR SAM - Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministerija

8.2.24. max. — maksimali (-us)

8.2.25. mg — miligramas

8.2.26. m — metai

8.2.27. mén. — meénuo

8.2.28. MRT — magnetinio rezonanso tyrimas
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8.2.29. NVNU — nesteroidiniai vaistai nuo uzdegimo

8.2.30. ODM - odos diirio méginys

8.2.31. OLM — odos lopo méginys

8.2.32. p —para

8.2.33. PAASP — pirminé ambulatoriné asmens sveikatos prieziiira

8.2.34. PCD — pirminé cilijy diskinezij

8.2.35. PGR — polimeraziy grandininé reakcija

8.2.36. PSPC — pirminés sveikatos prieziiiros centras

8.2.37. PSI — protony siurblio inhibitoriai

8.2.38. RSV — respiracinis sincitijaus virusas

8.2.39. Ro — rentgenograma

8.2.40. sIgE — specifiniai imunoglobuliny E klasés antikiinai

8.2.41. SF — 3arminé fosfatazé

8.2.42. SSD — §irdies susitraukimo daznis

8.2.43. SG — eimos gydytojas

8.2.44, TB — tuberkuliozé

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

8.2.46. UBB — uzsiteses bakterinis bronchitas

8.2.47. UZL — uzdegiminé Zarny liga.

8.2.48. VKTI — virusiné kvépavimo taky infekcija

8.2.49. VITS — Vaiky intensyviosios terapijos skyrius

8.2.50. VLG — vaiky ligy gydytojas

8.2.51. VU — Vilniaus universitetas

8.2.52. ZMPV — Zmogaus metapneumovirusas

9. REIKSMINIAI ZODZIAI
9.1. Algoritmas, vémimas, diagnostika, gydymas, vaikai .

10. IVADAS
10.1. Ligos ar sveikatos sutrikimo apibréZimas.Vémimo patogenezé.

Vémimas — tai intensyvus retrogradinis skrandZio turinio iSstimimas per burng dél koordinuoty
diafragmos, pilvo ir kvépuojamyjy raumeny susitraukimy. Jis susijes su biidingu autonominés
sistemos atsaku, apimanéiu i$blyskima, apatija, sustipréjusj seilétekj ir tachikardija. Sios savybés
skiria vémimg nuo atpylimo (regurgitacijos), kuris yra nevalingas ir pastangy nereikalaujantis
nesuvirskinto skrandzio turinio atrijimas, nesusijes su diafragmos ar pilvo raumeny susitraukimais ir
autonominiais atsakais. Vémima reikéty diferencijuoti nuo atrajojimo, ziaukc¢iojimo (1 lentele), o taip
pat nuo koséjimo ar spjaudymo skrepliais i§ plauciy.

1 lentelé. Ivairiy apibréz¢iy paaiskinimas

Vémimas Intensyvus skrandzio turinio iSstimimas, susijes su iSblySkimu ir ilvo bei kritinés lastos
raumeny susitraukimu.

Pykinimas Nemalonus poreikio vemti pojitis, kuris ne visuomet baigiasi vémimu.

Atsiriigimas Nesuvirskinto maisto grjzimas j stempl¢ ir burna, nesusijes su iSblySkimu ar autonominiais
pozymiais.

Atrajojimas Ty¢inis pastangy nereikalaujantis nesuvirskinto maisto atrijimas, praéjus minutéms ar iki va-

landos po valgio, ir susij¢s su atryto maisto sukramtymu ir nurijimu.

Ziaukciojimas Spazminiai kvépuojamyjy raumeny judesiai, kai antgerklis uzdaras, kartu su pilvo raumeny
susitraukimu, skrandzio turiniui neiSsipilant j aplinka.




Vémimas gali pasireikSti be iSankstinio pykinimo asmenims, turintiems smegeny pazeidimg arba
padidéjusj intrakranijinj spaudimg. Jj gali sukelti daugybé patologiniy biikliy, susijusiy su keliomis
sistemomis (jskaitant virSkinimo trakto, neurologines, inksty ir psichiatrines). ISvemtas turinys daznai turi
Siek tiek geltong atspalvj, kurj sukelia nedidelio tulzies kiekio refliuksas i skrandj, tuo tarpu vémimas
tulzimi daZnai yra susijes su Zarnyno nepracinamumu. Gydytojui geriausig veiksmy eigg turéty padiktuoti
ligos anamnezg¢, atsizvelgiant  specifiniy sutrikimy klinikinius poZymius ir santykinj jy daznj tarp skirtingy
amziaus grupiy vaiky. Svarbiausias aspektas pirminés apziiiros metu yra rimty ligy, tokiy kaip zarnyno
nepraeinamumas ir padidéjes intrakranijinis spaudimas, atpazinimas, dél kuriy reikia nedelsiant jsikisti.

Vémimas gali biti Giminis ir pasikartojantis, o pastarasis taip pat skirstomas dar j létinj ir ciklinj.
Létiniam pasikartojan¢iam vémimui biidingi nuolatiniai, nedazni, kasdieniai lengvo ar vidutinio sunkumo
vémimo epizodai, o cikliniam vémimui budingi sunkiis vémimo epizodai, tarp kuriy yra savaites
trunkantys geros btiklés intervalai (2 lentelé).

2 lentelé. Uminio, létinio pasikartojancio ir létinio ciklinio ar epizodinio vémimo skiriamieji
bruozai

Klinikiniai bruoZai | Uminis Létinis pasikartojantis Pasikartojantis, ciklinis
ar epizodinis
Epidemiologija Dazniausias Sudaro 2/3 pasikartojanéiy vé- | Sudaro 1/3 pasikartojandiy vémimy
mimy atvejy atvejy
Vémimo intensyvumas Vidutinio sunkumo - | Lengvas, daugiausia 1-2 vémimai | Sunkus, iki 6 vémimy per val.
sunkus er val.
Stereotipinis pobiidis - Néra 98 proc. biidinga panasi trukmé ir

simptomai, pusei — labai reguliarGs
ciklai (pvz., kas 4 sav.), o pusei —
nereguliariis epizodai

Simptomai KarS¢iavimas,  vémi- | Vémimas, pilvo skausmas ISblyskimas, neramumas, pykini-
mas, viduriavimas mas, pilvo skausmas, fotofobija
Komplikacijos Dehidratacija Nedazna Dehidratacija, vémimas krauju
Seiminé anamnezé Kontaktas su ligoniais 14 proc. migrena Seimoje 72-83 proc. migrena $eimoje
Priezastys Virusinis gastroenteri- | Refliuksas, gastritas, duodenitas Ciklinio vémimo sindromas
tas (88 proc.)

Vémimo patogenezé. Daugelio galimy §] simptomg inicijuojanciy procesy galutinis bendras
rezultatas yra vémimo centro smegeny kamiene stimuliavimas. Vémimo centras — tai centrinés nervy
sistemos branduoliy kompleksas, kurj sudaro nucleus tractus solidarius (NTS), formatio reticulare
parvicellulare ir Botzinger kompleksas pailgosiose smegenyse. Vémimo centrg pasiekia stimulai i$
keturiy signalo perdavimo tasky:

e area postrema (chemoreceptoriy trigeriné zona);
e pagumburio;

e vestibulings srities;

¢ virSkinimo trakto.

Penki pagrindiniai neurotransmiteriy receptoriai tarpininkauja vémimo procese: muskarino (M1),
dopamino (D2), histamino (H1), serotonino (5-hidroksitriptamino 3 [5-HT3]) ir substancijos P
(neurokinino 1 [NK1]).

Area postrema — tai organas, esantis ketvirtojo smegeny skilvelio dugne, uz hematoencefalinio
barjero, todél sugebantis lengvai pajusti cirkuliuojandias medziagas. Si sritis, dar vadinama
chemoreceptoriy trigerine zona, nes yra svarbi M1, D2, 5-HT3 ir NK1 receptoriy vieta, kuriy kiekvienas
yra vémimo tarpininkas. Kadangi area postrema yra santykinai pralaidi kraujo ir smegeny barjero sritis,
tai yra vieta, kur daugelis, bet ne visos, sisteminés cheminés medziagos sukelia vémima.

Pagumburj stimuliuoja nerimas, stresas, baimé ir jvairts kvapai, dél kuriy issiskiria gama
aminosviesto rigstis ir kortikotroping atpalaiduojantis faktorius, kurie savo ruoztu aktyvina vémimo
centra.
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Vestibuliariné sistema yra susijusi su vémimo reakcija j judesj. Sis atsakas daznai sustipréja, kai
vestibuliarinés informacijos gavimas prieStarauja regos pojuciams. Suaktyvintas judesio ar uzdegimo
(labirintito), aStuntasis galvinis nervas stimuliuoja vémimo centra per vestibiuling sistema,
atpalaiduodamas acetilcholing ir histaming.

Gleiviniy sudirginimas (toksinais ar apsinuodijus maistu) ar virSkinimo trakto iStempimas sukelia
vémimo centro stimuliavimg per klajoklio nervo (5HT3) ir enterinés nervy sistemos kylanciuosius
nervinius takus.

Vémimas gali turéti ir fiziologinés naudos, nes tai yra priemoné galimiems toksinams
pasalinti.Vémimo centro stimuliavimas sukelia sisteminj emezinj atsaka, dél kurio diafragma
nusileidzia, o tarpSonkauliniai raumenys susitraukia, antgerkliui esant uzdaram. Padidéjgs
intraabdominalinis spaudimas susitraukus pilvo raumenims ir pakilus diafragmai sukelia valingg
skrandZio turinio i$stimimg | apating stemplés dalj ir aukS¢iau pilvo skausmas sudaro 4-9 proc.
priezasCiy, dél kuriy kreipiamasi j pediatrg. Vaiky, besikreipianciy j skubios pagalbos skyriy su timiniu
pilvo skausmu, daznis svyruoja nuo 10 proc. iki 30 proc.

Létinis ar pasikartojantis pilvo skausmas yra dazna vaiky problema, kuri vaikystéje paveikia
daugiau nei 10 proc. vaiky. Jvairiy moksliniy tyrimy duomenys rodo, kad létinis pilvo skausmas
pasireiSkia 10-19 proc. vaiky. Paplitimas padidéja tarp ketveriy—SeSeriy mety amziaus vaiky ir
ankstyvoje paauglystéje. 2015 m. atlikta 58 tyrimy, kuriuose dalyvavo 196 472 vaikai i§ viso pasaulio,
metaanalizé, parodé, kad bendras funkciniy pilvo skausmy paplitimas siekia 13,5 proc.

Literatiiroje nurodoma, kad funkciniy pilvo skausmo sutrikimy paplitimas (pagal Romos IV
kriterijus) siekia 8,2 proc. vaiky amziuje. Konkrec¢iy funkciniy pilvo skausmo sutrikimy paplitimas
skiriasi, pvz., funkcinés dispepsijos paplitimas yra 3 proc., funkcinis pilvo skausmas — 2,4 proc., dirglios
zarnos sindromas - 2,3 proc., pilvo migrena — 0,5 proc., o funkcinio viduriy uzkietéjimo paplitimas
siekia 10,7 proc. Romos IV klasifikacija funkcinio viduriy uzkieté¢jimo nepriskiria funkciniam pilvo
skausmo sutrikimui, taciau tai yra dazna vaiky létinio pilvo skausmo prieZastis.

10.2. Vémimo epidemiologija, paplitimas Europoje ir pasaulyje.

Visame pasaulyje vémimu vaikams pasireiskia daugelis ligy. Nors simptomas labai daznas,
taciau patikimy epidemiologiniy tyrimy apie jo paplitimg visame pasaulyje, tame tarpe ir Lietuvoje
Siuo metu néra. Mokslingje literatiiroje pateikiami atskirose Salyse atlikti pavieniai tyrimai, kurie
nagrinéja paplitimg atskiry ligy, pvz., JAV atliktas tyrimas parod¢, kad ciklinio vémimo sindromo
paplitimas tarp vaiky siekia 0,2 - 1,0 proc., tuo tarpu tarp mazy vaiky - 3,4 proc. Kiidikystéje daznai
pasitaikantis atpylin¢jimas pasireiskia daZniau nei karta per dieng 41-67 proc. sveikiems 4 ménesiy
kudikiams.

10.3. Klinikiné problematika
Vémimas dazZnai pasitaikantis nespecifinis simptomas vaiky amziuje, dél kurio daznai kreipiamasi
1 Seimos gydytoja ar skubios pagalbos skyriy. Tai simptomas, kurj sukelia jvairius organus
pazeidziancios ligos. Vémimas gali biiti susij¢s ir su nesunkia savaime praeinancia liga (pvz., virusiniu
gastroenteritu), ir su sunkiu, gyvybei grésmingu pazeidimu (pvz., viduriniosios zarnos uzsisukimu).
Dazniausiai iimin; vémimg sukelia savaime praeinancios infekcijos ir apsinuodijimas maistu, taciau
létinis pasikartojantis vémimas ar pasikartojantis ciklinis vémimas galimas ne tik del virSkinimo trakto
pazeidimy, bet ir dél kity sistemy ligy, pvz., Slapimo ir lytiniy taky, centrinés nervy sistemos, infekcijy,
medziagy apykaitos sutrikimy ir endokrininiy ligy.
ApZilirint pacientg pirmas gydytojo tikslas — atskirti galbiit gyvybei grésmingas ir sunkias sveikatos

biikles, kuomet reikalingos skubios chirurginés intervencijos, nuo gerybiniy ir savaime praeinanciy.

Vaiky vémimo priezastys skiriasi nuo suaugusiyjy, tod¢l Seimos gydytojai, gydydami vaikus,

neturéty vadovautis suaugusiyjy gydymo patirtimi. Trumpi ir aiSkiis vemiancio vaiko iStyrimo algoritmai,
1sp¢jamyjy Zenkly, galin¢iy rodyti pavojingg gyvybei vémimo priezastj, jvertinimas, padéty Seimos bei
skubios pagalbos gydytojams atskirti vaikus, kuriems reikia skubios vaiky chirurgo ar neurochirurgo, vaiky
neurologo ar endokrinologo konsultacijos ir papildomo iStyrimo, apsaugoty nuo netinkamo/nepakankamo
gydymo bei uZtikrinty savalaikio gydymo paskyrima.

Dalis pacienty, kuriems jau yra diagnozuotos létinés virSkinimo organy ligos, nejvertina biiklés ir

nesilaiko jiems skirto rezimo bei gydymo. Pirminés grandies gydytojy pareiga paskatinti pacientus ir jy

11



tevus/globéjus  testi reikalinga gydyma, skysti juos vaiky gastroenterologo konsultacijai.
Rekomenduojama, kad létiniams pacientams Sig prieziiirg uztikrinty vaiky ligy gydytojas pagal savo
kompetencija. 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 priezitros klausimais.

10.4. Metodinio dokumento tikslas ir reikalingumas.

Siuo metodiniu dokumentu siekiama:

10.4.1. Atnaujinti sveikatos prieziliros paslaugas vaikams teikianc¢iy specialisty Zinias ir jgidzius
atpazjstant vémimo prieZastis norint priskirti simptomus tam tikrai ligy grupei.

10.4.2, pateikti vaiky vémimo vertinimo algoritmus, kuriais galéty remtis sveikatos paslaugas
vaikams teikiantys gydytojai, diagnozuojant ir gydant dazniausius virSkinimo sistemos
susirgimus;

10.4.3. pagerinti vaiky létiniy virSkinimo sistemos ligy diagnostikg ir sutrumpinti laikg nuo
sutrikimo i$sivystymo iki gydymo pradzios;

10.4.4. pagerinti jvairiy specialisty bendradarbiavima, uZtikrinant vaiky létiniy virSkinimo sistemos
ligy gydymo kompleksiskuma ir efektyvuma , sprendziant pacienty logistikos klausimus;

10.4.5. Suaktyvinti vaiky létiniy vir§kinimo sistemos ligy ir jas lydin¢iy medicininiy bei socialiniy
problemy sprendima.

11. METODINIO DOKUMENTO IGYVENDINIMO PRIORITETAI

11.1. Uminiy vaiky virskinimo sistemos organy ligy, pasireiSkian¢iy rytinio vémimo,
diagnostikos algoritmo sukiirimas ir jdiegimas j kasdiening praktika specialistams,
teikiantiems skubios pagalbos, pirminio bei kity lygiy asmens sveikatos priezitiros paslaugas
vemiantiems vaikams, tokiu budu uztikrinant paslaugy kokybe $iai pacienty grupei;

11.2. TLK-10-AM sisteminiu ligy sarasu paremto vaiky vir§kinimo sistemos organy ligy pradinio
gydymo rekomendacijy sukiirimas bei jdiegimas ASPI, teikianCiose jvairiy lygiy asmens
sveikatos prieZiliros paslaugas vaikams, siekiant pagerinti gydymo kokybe ir efektyvuma.

11.3. Metodin¢ pagalba sveikatos prieziliros specialistams, siekiant atpazinti vaiky létiniy
pasikartojan¢iy vémimy rizikos veiksnius bei pradinius simptomus ir laiku nusiysti pacientus
reikiamy specialisty konsultacijai, siekiant iSvengti uzdelsto létiniy susirgimy gydymo bei
ankstyvy komplikacijy;

11.4. .Pacienty ir jy tévy (globéjy) mokymas geriau suprasti vémimo lydinti vaiko virSkinimo
sistemos organy susirgima bei jo gydyma, atpaZinti pasireiSkimus, biiklés pokyc€ius, gauti
reikiama specialisty pagalba, uztikrinti tinkamg ambulatoring prieziiirg.

12. PACIENTO KELIO APRASYMAS

12.1. Vemianciy vaiky, gastroenterologiniy ligy diagnostikos ir gydymo principai pagal
nustatytus paslaugy lygius:

12.1.1. Pirminio lygio asmens sveiktos priezitiros paslaugos teikiamos pagal SAM ministro 2005
m. gruodzio 5 d. jsakyma Nr. V-943 | D¢l pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezitiros
paslaugy teikimo organizavimo ir §iy paslaugy islaidy apmokeéjimo 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) apibréztag kompetencija.

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

12.1.3. Antrinio lygio paslaugos yra ambulatorinés konsultacijos ir stacionarinés vaiky ligy, vaiky
specializuotos  paslaugos (vaiky  gastroenterologija, vaiky neurologija, vaiky
onkohematologija, vaiky kardiologija, vaiky infekcinés ligos, vaiky nefrologija, vaiky
pulmonologija, vaiky reumatologija, vaiky endokrinologija,). Taip pat LOR ,vaiky
chirurgijos, vaiky abdominalinés chirurgijos (IIA, IIB), vaikiy kriitnés chirurgijos, vaiky
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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, turin¢iose licencijg I1I 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 kritinés chirurgija, vaiky ortopedija ir traumatologija, vaiky
plastiné ir rekonstrukciné chirurgija, vaiky Sirdies chirurgija (IITA, IIIB, ITIC), vaiky urologija
(THA, 1B, HIC).

12.1.6. Antrinio ir tretinio lygio stacionariniy paslaugy teikimas organizuojamas atsizvelgiant j
rizikos veiksnius bei pediatrinés pagalbos poreiki: jeigu vaikui reikalingos aukstesnio lygio
Stacionarinés paslaugos, Zemesnio lygio jstaiga apie tai turi informuoti pacientg (jo atstova) ir
uztikrinti, kad jie buty perveZzti | aukStesnio lygio paslaugas teikiancig jstaiga. Jeigu nesaugu
vaika pervezti | auksStesnio 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 Vémimga sukelian€iy susirgimy diagnostika ir gydymas
12.2.1.Vémimo priezastys

Vémimas daznai pasitaikantis nespecifinis simptomas, kur] sukelia jvairius organus
pazeidziancios ligos (3 lentele). Jis gali biiti susijes ir su nesunkia savaime praeinancia liga (pvz.,
virusiniu gastroenteritu), ir su sunkiu, gyvybei grésmingu pazeidimu (pvz., viduriniosios Zarnos
uzsisukimu).

3 lentelé. Véemimo priezastys jvairaus amziaus vaiky grupése

Naujagimiai

Kidikiai

Vaikai

Paaugliai

Fiziologinis refliuksas arba
GERL*

Maisto baltymy

® Fiziologinis refliuksas arba
GERL*

® Gastroenteritas®

® Gastroenteritas®

® Streptokokinis faringitas*

Gastroenteritas®

Po kosulio* (astma, infekcija,
svetimkainis)

- ® Po kosulio* (astma, infekcija, . B
netolg_raVImas arba © Maisto baltymy svetimkiinis) ® Funkciné dispepsija*
?errlg;sjzng:i;’s plene baltymy netoleravimas* arba alergija | ® Funkciné dispepsija* ® GERL*

(pvz., pieno baltymy sukeltas enteritas) GERL* S kokinis faringi
. . o ® Streptokokinis faringitas
. .
Pyliorostenozé ® Obstrukcija (pvz., invaginaciia, ) P 9
® Nekrotizuojantis sutrikusi rotacija, Hirsprungo liga, ® Opaligée ® NéStumas

. pyliorostenoze) e e . P
enterokolitas . B ) ® Ciklinis vémimas ® Bulimija
Malrotacija su vidurinés ® Igimtos medziagy apykaitos ® Psich ini ® Pj Ziavi ikai
Jaro uziisukimu sutrikimai (pvz., paveldimas Psichogeninis Piktnaudziavimas narkotikais

fm]k:(‘izés netoleravimas, demii ® Padidgjgs intrakranijinis ® Bandymas nusizudyti
: i . galaktozemija, organinés acidemijos, . .
Iglmtos atrez1jos, stenozes slapalo ciklo sutrikimai) SandlmaS (navikas, [ ] Opahge
Gastroenteritas . o hidrocefalija, subduriné¢ hematoma
. . ® Kiidikiy atrajojimas dél smurto prie§ vaikus) ® Apendicitas
H'-r sprungo Ilga ® Vidurinés ausies uzdegimas | ® Vidurinés ausies ® Kanapiy hiperemezés
Jgimtos medziagy uzdegimas sindromas

apykaitos sutrikimai (pvz.,

® Slapimo taky infekcija

® Slapimo taky infekcija

organinés acidemijos, §lapalo ciklo ® Toksiskos medziagos ® Psichogeninis
sutrikimai, galaktozemija, nurijimas ® Toksiskos medZiagos ® Gastroparezé
paveldimas fruktozeés netoleravimas) nurijimas P

L . ® Padidéjes intrakranijinis iklinis vemi
Maitinimo netoleravimas d.JQ ani e Diabetiné ketoacidozé ® Ciklinis vémimas
(gali biti susijes su Sirdies, plauciy, Spaudimas (subduriné hematoma ® Eozinofilinis

inksty ar neuromotoriniais
sutrikimais)

® Antinks¢iy krizé

® Hepatobiliarinés ligos

® Medicininé prievarta prie§

vaikus

del prievartos prie§ vaikus,
hidrocefalija)

® Hepatobiliarinés ligos

® [nksty liga (obstrukciné uropatija,

inksty nepakankamumas)
® Pankreatitas
® Antinksciy krizé

® Eozinofilinis ezofagitas

Obstrukcija (pvz., malrotacija,
invaginacija, jstrigusi i§varza)

® Hepatobiliarinés ligos

® Inksty liga (inksty

nepakankamumas)

gastroenteritas/ezofagitas
Diabetiné ketoacidozé

Obstrukcija (pvz., malrotacija,

invaginacija, jstrigusi i§varza)

® Hepatobiliarinés ligos

® Inksty liga (inksty
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vaikus

® Medicininé prievarta pries

® Pankreatitas
® Gastroparezé
® Antinks¢iy krizé

® Medicininé prievarta prie§

vaikus

nepakankamumas)
Pankreatitas
Paaugliy atrajojimo sindromas

Antinksciy krizé

Medicininé prievarta prie§
vaikus

* Dazna priezastis $ioje amziaus grupéje

Vémimo pirminés priezastys yra su virskinimo traktu susijusios ligos, kurios savo ruoztu skirstomos
1 neatdéliotinos pagalbos reikalaujancias bukles, kaip zarnos invaginacija, ir neatdéliotinos pagalbos
nereikalaujancias ligas, kaip virusinis gastroenteritas. Antrinés priezastys Susijusios su kity sistemy ligomis

(4 lentele)

4 lentelé. Organy sistemos, susijusios su vemimu

Organy sistemos

Pazeidimai

Smegenys

Smegeny dariniai,
psichogeninés priezastys

padidéjes

intrakranijinis spaudimas, meningitas,

Vestibulinis aparatas

Labirintitas, jurligé

VirSkinimo traktas

Zarnyno malrotacija, gastritas, dirgliosios zarnos sindromas, chemoterapija

Slapimo takai

Slapimo taky infekcijos, akmenligé, hidronefrozé

ligos

Metaboliné / endokrininé

Adisono liga, diabetiné ketoacidozé

Sisteminés ligos

Toksinali, vaistai, sepsis

Didel¢ dalis antriniy priezasciy reikalauja skubios intervencijos, pvz., smegenéliy augliai, iminé

hidronefroz¢é dél Slapimtakio ir geldelés jungties obstrukcijos ar antinks¢iy nepakankamumas.

Dazniausios iminio vémimo priezastys yra savaime praeinancios infekcijos ir apsinuodijimas maistu.
Létinis ar ciklinis vémimas galimas ne tik dél virSkinimo trakto paZeidimy, bet ir del kity sistemy
ligy, pvz., Slapimo ir lytiniy taky, centrinés nervy sistemos, infekcijy, medziagy apykaitos sutrikimy ir
endokrininiy ligy (5 lentele).

5 lentelé. Uminio, létinio ir ciklinio vémimo prieZastys

Priezastys

Uminis

Leétinis

Ciklinis

Infekcinés

Gastroenteritas

H.pylori gastritas

Cikliné neutropenija

Sinusitas Létinis sinusitas Periodinis kar$¢iavimas, aftinis
Vidurinés ausies uzdegimas Giardiazé stomatitas, faringitas, kaklo
Faringitas limfadenitas
Hepatitas
Virskinimo trakto Opalige Gastritas
Pankreatitas Celiakija
Gastroparezé
Achalazija
Tulzies puslés
diskinezija
Krono liga
Chirurginés Zarnyno malrotacija su Dalinis plonosios Zarnos | Zarnyno malrotacija su
uzsisukimu nepraeinamumas uzsisukimu
Zarnyno invaginacija Saaugos
Apendicitas
Pooperacinés sgaugos
CNS Darinys galvoje Migrena Ciklinio vémimo sindromas
Apsinuodijimas Darinys galvoje
Migrena
Endokrininés / Diabetiné ketoacidozé Paveldimos medziagy Adisono liga
metabolinés Adisono liga apykaitos ligos Riebaly rugs¢iy oksidacijos

sutrikimai
Seiminé Vidurzemio jiiros
karstiné

Slapimo ir lytiniy
taky

Slapimo taky infekcijos

Uminé hidronefroze dél
Slapimtakio ir geldelés jungties
obstrukcijos
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[vairios Néstumas Vestibulinés
Psichogeninis prieZastys
PiktnaudZziavimas narkotikais

12.2.2.Vémimo diagnostika
12.2.2.1.Anamnez¢ ir fizinis iStyrimas

Tiek skubios pagalbos, tiek jprastinio ambulatorinio gydymo metu pacientams, kuriuos pykina ir
vemia, paprastai reikia atlikti Siuos tris veiksmus:

1. Reikety iSsiaiskinti etiologija, atsizvelgiant j vaiko amziy ir tai, ar vémimas yra imus, létinis
ar pasikartojantis (3 lentelé).

2. Reikia nustatyti ir koreguoti vémimo pasekmes ar komplikacijas (pvz., skys¢iy netekima,
hipokalemijg ir metaboling alkaloz¢).

3. Jei jmanoma, turi buti skiriamas tikslinis gydymas (pvz., operacija dél zarnyno
nepraeinamumo arba insulinas diabetinei ketoacidozei gydyti). Kitais atvejais reikia gydyti
simptomus.

Pirminés paciento apziliros metu turéty biiti surinkta iSsami ligos anamnez¢ ir atliktas nuodugnus
fizinis iStyrimas. Daugeliu atvejy vémimo priezast] galima nustatyti, remiantis ligos anamneze ir fizine
apziiira, todel papildomy tyrimy atlikti nereikia.

Renkant ligos anamneze turi biti i$siaiSkinta vaiko hidratacijos btiklé, vaikas vemia ar atpila, vémimo
(amaus, létinio ar pasikartojan¢io) pradzia ir pobudis, taip pat susij¢ simptomai, ypac kar$¢iavimas, pilvo
skausmas, viduriavimas ar galvos skausmas (5 lentelé). Svarbu iSsiaiskinti apie ankstesnes vaiko persirgtas
ligas, apie Zzinomas ar jtariamas jgimtas anomalijas ar ligas, vystymosi sulété¢jimg ir neurologinius
simptomus ar sutrikimus.

Fizinis istyrimas turéty apimti iSsamy pilvo organy jvertinimg, ar néra obstrukcijos ar lokalaus
skausmingumo pozymiy, taip pat neurologinj jvertinima (6 lentel¢).

6 Lentelé. Pagrindiniai vaiky, kuriems pasireiskia pykinimas ir véemimas, ligos anamnezés ir fizinés
apziiiros elementai

Simptomai | Diagnostiniai svarstymai
Ligos anamneze
Kontaktai su vemianéiu ar viduriuojanéiu asmeniu e Gastroenteritas
‘ Umaus viduriavimo ir kars¢iavimo e Virusinis gastroenteritas (jei budingi pozymiai)
pradzia o Infekcija (sepsis, infekcinis enteritas/kolitas,
apendicitas, uzdegiminé Zarnyno liga)
e Su Hirsprungo liga susij¢s enterokolitas

Vémimas anksti ryte o Néstumas (paaugléms), padidéjes padidéjes
intrakranijinis spaudimas arba ciklinio vémimo
sindromas

Vémimas be pykinimo o Padidéjes intrakranijinis spaudimas

Vémimas nereikalaujantis pastangy o Gastroezofaginis refliuksas

e Atrajojimo sindromas

Létinés ar pasikartojancios infekcijos e Imunodeficitas

e Tracheoezofaginé fistulé (kudikis, sergantis
pasikartojancia pneumonija)

Periodiniai vémimo epizodai o (Ciklinio vémimo sindromas

e Jegimti medziagy apykaitos sutrikimai

e Migrena (dazniausiai su galvos skausmu ir Seimos
istorija)

e Kanapiy hiperemezés sindromas

e Porfirija, karcinoidas, feochromocitoma, Seiminé
disautonomija

Vémimas sukeliantys tam tikri maisto produktai

Vémimas prasideda pra¢jus kelioms e Alergija maistui (pvz., anafilaksija)

minutéms iki 2 val. po valgio, dazniausiai su
odos ar kvépavimo taky simptomais.
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Poumis arba létinis, su viduriavimu ® Maisto baltymy sukelta enteropatija arba maisto

baltymy sukeltas enterokolito sindromas
o Galaktozemija
e Paveldimas fruktozés netoleravimas

Sukelia laktozés jvedimas

Sukelia fruktozés arba sacharozés
ivedimas
Vémimas nesuvirSkintu maistu

e Galima pastebéti vémimga dél bet kokios
priezasties, kuri atsiranda i§kart po valgio
e Achalazija*
e Kitos stemplés obstrukcijos (pvz., svetimkiinis
stempléje)
Rémuo e Ezofagitas (pepsinis arba eozinofilinis)
Fiziné apZiiira
Vienas ar daugiau i$ $iy radiniy:
Ryskus pilvo piitimas
Matomos zarnyno kilpos
Vémimas tulzimi (Zalios arba geltonos spalvos)

e Zarnyno nepraeinamumas

Zarnyno garsy arba néra, arba jie yra stipriis ir
auksti
Lokalus skausmingumas

e Desinysis apatinis kvadrantas — apendicitas arba
Krono liga

e Desinysis virSutinis kvadrantas — tulzies puslés
liga, pankreatitas

e Epigastrinis — pankreatitas, pepsiné
opaligé/gastritas

Hepatomegalija, splenomegalija, gelta e Virusinis hepatitas, virusiné infekcija (pvz., EBV),

medZziagy apykaitos sutrikimai

Ataksija, galvos svaigimas, nistagmas e Vestibulinis neuronitas arba timiné smegenéliy

ataksija
e Jgimta antinksc¢iy hiperplazija su vémimu dél
antinks¢iy krizés (ktidikiams)

Netipiniai lytiniai organai

Nejprastas kvapas
Padidéjusios paausinés liaukos

EBV: Epstein-Barr virusas.
* Tipiski achalazijos simptomai yra laipsnigkas pasikartojantis, nepertraukiamas nesuvirskinto maisto ar seiliy atpylimas, kartais kartu su pilnumo
pojti¢iu uz kritinkaulio po valgio.

e Jgimti medziagy apykaitos sutrikimai
o Bulimija (paaugliai)

Per pirming paciento apZiiirg turéty biti jvertinta hidratacija ir imamasi atitinkamy veiksmy. Pagal
vaiko bendrg biiklg, i§skiriamo $lapimo kiekj, odos turgora, gleiviniy sausuma, asaras, kapiliary pildymosi
laika, Sirdies susitraukimy daznj ir kraujospiid] dehidratacija skirstoma j lengva, vidutinio sunkumo ir
sunkig. Svarbu kuo tiksliau jvertinti dehidratacijos laipsnj (7 lentel¢).

7 Lentelé. Kudikiy ir vaiky dehidratacijos laipsnis pagal kiino svorio netekimo procentg

Radiniali Lengvas(<5 proc.) Vidutinio sunkumo Sunkus
(5-10 proc.) (>10 proc.)

Slapimo i$siskyrimas Normalus Sumazéjes Slapimo néra 12 val.
Bendra buklé Budrus Irzlus Apatiskas
Momengélis Normalus Itrauktas Labai jdubes
ASaros Yra ASary mazai ASary néra
Akys Normalios Siek tiek jkritusios Labai jkritusios
Gleivinés Drégnos ar Siek tiek sausos | Labai sausos Sukepusios
Odos turgoras Greit iSsitiesina <2 sekundés >2 sekundeés
Kapiliary prisipildymo laikas | <2 sekundés Pailgéjes Labai pailgéjes
Pulsas Normalus Tachikardija Ryski tachikardija
Kraujospudis Normalus Normalus ar zemas Zemas
Kvépavimas Normalus Greitas Greitas ir gilus

Kai tik paciento biiklé stabilizuojama, iSsami anamnez¢ ir klinikinis iStyrimas paprastai leidzia
atskirti vémima nuo atpylimo (8 lentelé). Siy dviejy simptomy diferenciacija buitina gastroezofaginiam

16



refliuksui diagnozuoti (atpylimas) ir ypa¢ svarbi prie§ Nissen operacija, nustatant, kuriems ligoniams po
operacijos yra atriigimo sindromo i$sivystymo rizika.

8 lentelé. Savybés, padedancios atskirti vemimg nuo atpylimo

S Nedaznos

Svarba Nedidelé

Komplikacijo | Gastroezofaginis refliuksas, atrajojimas

Savybé Atpylimas Vemimas
Procesas SkrandZio turinio i$stimimas be jokiy Valingas skrandzio turinio i$stimimas
Prodromas pastangy Isblyskimas, seilétekis,
Priezastys Néra tachikardija+ziauk¢iojimas

Daug ligy
Ezofagitas, vémimas krauju

Ziauk&iojimo sindromas po Nissen operacijos

Skubios pagalbos skyriaus gydytojai turéty nedelsdami diagnozuoti gyvybei pavojingus sutrikimus,
tokius kaip Zarnyno nepraeinamumas, diabetiné ketoacidozé, antinks¢iy krizé, toksiniy medziagy
vartojimas ar padidéj¢s intrakranijinis slégis. Ispéjamieji zenklai, galintys rodyti pavojinga gyvybei

vémimo priezast], pateikti 9 lentelé¢je.

9 lentelé. [spéjamieji zenklai, galintys rodyti pavojingg gyvybei vémimo priezastj, kidikiams ir

vaikams

Pozymiai

Komentarai ar diagnostikos svarstymai

Nespecifiniai simptomai

Ilgalaikis vémimas

>12 valandy naujagimiui

>24 valandas vaikams iki 2 mety
>48 val. vyresniems vaikams

e Susiripinimas dél skysciy ir elektrolity sutrikimy
e Padidéjusi sisteminiy ar medziagy apykaitos sutrikimy
tikimybé

Gili letargija

e Padidéjusi sisteminiy ar medziagy apykaitos sutrikimy
tikimybé

Reik§mingas svorio kritimas

e Padidéjusi sisteminiy ar medziagy apykaitos sutrikimy
tikimybé

Virskinimo trakto obstrukcijos ar ligos simptomai

Vémimas su tulzimi

e Zarnyno nepracinamumas, ypa¢ naujagimiams

Vémimas fontanu

e Pyliorostenozé jaunam kudikiui (<12 savai¢iy)
e Zarnyno nepraeinamumas, ciklinio vémimo sindromas

Hematemezé

e Sunki hematemezé rodo stemplés varikoze

e Svelnesné hematemezé gali atsirasti dél stemplés
pazeidimo (Mallory-Weiss plysimas) arba skrandzio
(prolapsiné gastropatija) dél pasikartojancio vémimo.

Hematochezija

e Invaginacija (ypac kudikiams ir maziems vaikams),
infekcinis kolitas arba uzdegiminé Zarnyno liga

Ryskus pilvo patimas, pilvaplévés
dirginimo pozymiai

e Zarnyno nepracinamumas arba intraabdominalinis
procesas (pvz., apendicitas)

Simptomai ar pozymiai, rodantys neurologine ar sistemine ligg

I8sipiitgs didysis momenélis
(naujagimis ar kudikis)

e Hidrocefalija arba meningitas

Galvos skausmas, padétys,
sukelian¢ios vémima, vémimas pabudus

e Padidé¢jes intrakranijinis spaudimas (pvz., hidrocefalija
arba idiopatiné intrakranijiné hipertenzija)

Pakitusi sgmoné, traukuliai arba
zidininiai neurologiniai sutrikimai

e Toksino nurijimas, diabetiné ketoacidozé, CNS arba
jgimti medziagy apykaitos sutrikimai

Papiledema

e Padidéjes intrakranijinis spaudimas (pseudotumor

cerberi)

Traumos istorija arba trauminiai
poZymiai

e Subduraliné hematoma arba intraabdominalinis
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pazeidimas (pvz., dvylikapirstés zarnos hematoma)

Hipotenzija neproporcinga

hiperkalemija

akivaizdziai ligai ir (arba) hiponatremijai su

e Antinksc¢iy krizé

CNS — centriné nervy sistema.

Pacientai turi buti nukreipti pas vaiky gastroenterologg ar kitg atitinkama specialista (pvz., vaiky
chirurgg, neurologg), kai yra simptomy ar pozymiy, kurie kelia ypatingg susirtipinima. Jtarus apendicita,
zarnyno nepraeinamumg ar zarnyno perforacija, biitina nedelsiant nukreipti pacienta vaiky chirurgo

konsultacijai.

12.2.2.2. Laboratoriniai ir vaizdiniai tyrimai.

Pacientams, kuriy vémimas yra stiprus, uzsiteses (pvz., >12 val. naujagimiams, >24 val. jaunesniems

nei 2 mety vaikams ir >48 val. vyresniems vaikams) arba nepaaiSkinamas, atrankos laboratoriniai tyrimai
turéty apimti bendrg kraujo tyrima, elektrolity, gliukozes, Slapalo, amilazes, lipazés, kepeny fermenty ir
bendrg S$lapimo tyrimg. Pacientams, kuriems pasireiskia kar§¢iavimas, Slapinimosi sutrikimai ar
viduriavimas, gali biti atliekami Slapimo pasélis ir iSmaty tyrimai, siekiant nustatyti slaptg kraujavima,
bakterinius patogenus ir parazitus. Papildomi laboratoriniai ir vaizdiniai tyrimai turéty buti atlickami
diferencinei diagnostikai, remiantis ligos anamneze ir fizine apziiira (10 lentel¢).

10 lentelé. /vairiy diagnostiniy tyrimy klinikiné nauda diagnozuojant vaiko vémimqg

Tyrimai

Naudingumas

Bendras kraujo tyrimas

Anemija ir gelezies truikumas gali buti susij¢ su
obstrukcija, uzdegimine zarnyno liga, gastritu ir opalige.

Padidé¢jes baltyjy kraujo kiineliy skaicius yra susijes su bakterinémis

infekcijomis, apendicitu ir sepsiu.

Elektrolitai, kraujo karbamido
azotas, kreatininas

Elektrolity anomalijos yra susijusios su pyliorostenoze,
antinkséiy nepakankamumu ir medziagy apykaitos ligomis.

Padidéjes kraujo karbamido azotas ir kreatinino kiekis stebimas
sergant inksty ligomis.

Kepeny aminotransferazés

Sergant kepeny ir tulzies piislés ligomis, stebimas padidéjes AST,
ALT, bendro bilirubino ir GGT Kiekis.

Amilazg, lipazé

Padidéjes sergant pankreatitu.

Plazmos amoniakas, Slapimo kiekj
mazinancios medziagos

Jei jtariamas jgimtas medziagy apykaitos sutrikimas. Amoniako
kiekis padidéja, esant §lapalo ciklo sutrikimams ir organinéms
acidemijoms. Gliukozés kiekj neredukuojanéiy medziagy $lapime
dazniausiai buina sergant galaktozemija ar paveldimu fruktozés
netoleravimu.

Apzvalginé pilvo rentgenograma

Jei jtariamas zarnyno nepraeinamumas.

Galvos KT

Jei jtariamas padidéjes intrakranijinis spaudimas.

Pilvo organy ultragarsas tyrimas

Jei jtariama pyliorostenozé arba invaginacija; taip pat naudinga
vertinant kepeny, tulzies puslés, inksty ir kasos bikle.

Radionukleotidy skrandzio
iStuStinimo tyrimas

Jei jtariama gastroparezeé.

Endoskopija

Jei jtariama pepsiné liga, eozinofilinis ezofagitas, uzdegiminé
zarnyno liga ar kitos Zarnyno uzdegimo priezastys.

AST — asparagininé transferazé; ALT — alanininé transferazé; GGT - gama-glutamiltranspeptidazé, KT — kompiuteriné tomografija.

Ivairiy diagnostikos galimybiy skubumas priklauso nuo daugelio veiksniy, jskaitant ligos trukme,
bendra paciento kliniking bukle (ypac hidratacija, kraujotaka ir neurologing biikle) ir susijusius radinius.
Jei pacientui reikia intraveninio skys¢iy skyrimo, jis nesislapina ilgiau kaip 12 val., yra metaboliné

acidoze ar jtariamos medziagy apykaitos ar chirurginés ligos, pacientg reikia stacionarizuoti j ligoning.
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12.2.3.Vaiky vémimo diagnostikos algoritmas (pateiktas 1 paveiksle).

Pacientas dehidruotas?

Taip §
Rehidracija per burna
ar jveng

v Ne

Vémimo pobiidis

v

Vémimas su
krauju

ir tulZies

Tirti dél
kraujavimo i3
virSutinés
virskinimo trakto
dalies prieZasciy

Vémimas be kraujo

v

v

Regurgitacija

i

Atmesti virSikinimo trakto
nepraeinuma:
* Pilvo rentgenograma
* Kontrastinés rentgenogramos
* Elektrolitai

I5tirti deél gastroezofaginio
refliukso:
* Kontrastinés rentgenogramos
* pH tyrimai per zondg
* Endoskopija

Nepraeinamumonéra

Nepraeinamumasyra

A4 ¢

Jvertinti kitus
simptomus

v

Chirurginis ar kitoks
specifinis gydymas

v

v

v

v

Apatiskas ar irzlus?
Jtarti medZiagy

* Amoniakas
* Elektrolitai

apykaitos sutrikima:

Viduriavimas/kari€iavimas?
Jtarti infekcinj
gastroenterita

* Visos kraujo sudéties tyrimas

tyrimas

* Bendras Slapimo

* Aminoragstys
* Organinés ragstys

* I8maty tyrimai

Padidéjes intrakrajinis Dietos poky¢iai?
spaudimas? Jtarti:
Jtarti intrakrajinines * Alergija maistui
prieZastis: * Maisto netoleravimas
. KT * Dietos keitimas, pasalinant
« MRT produktus

1 paveikslas. Vaiky vémimo diagnostikos algoritmas

12.2.4.Diferenciné vémimo diagnostika pagal amziaus grupes ir patologija

Kai tik diagnozuojamas vémimas, lllentel¢je esantj ilgg diferencinés diagnostikos sarasa galima
susiaurinti, atsizvelgiant j vaiko amziy ir vémimo trukme (iminis, 1étinis ar pasikartojantis ciklinis).

11 lentelé. Diferenciné véemimo diagnozé pagal paciento amziy ir patologijg

Virskinimo traktas

Naujagimis

Kudikis

Vaikas

Paauglys

Spindzio

Gastroezofaginis refliuksas
Stemplés atrezija
Skrandzio sgaugos
Zarnyno malrotacija su
uzsisukimu

Istrigusi kirk$niné i§varza

Gastroezofaginio refliukso liga
Prievarcio stenozé

Zarnyno invaginacija

Zarnyno malrotacija su
uzsisukimu

Istrigusi kirk$nin¢ i§varza

Zarnyno malrotacija su
uzsisukimu

Zarnyno invaginacija
Istrigusi kirksnine
i§varza

Zarnyno malrotacija su
uzsisukimu

Virsutinés pasaito arterijos
sindromas

Gleivinés uzdegimas
(zarnyno pavirsius)

Gastroezofaginio refliukso liga
Alergija kuidikiy misiniy
baltymams

Gastroezofaginio refliukso liga
Alergija kuidikiy misiniy
baltymams

Gastroenteritas
Eozinofilinis ezofagitas
H.pylori gastritas

Gastroenteritas
Eozinofilinis ezofagitas
Opaligé

Nekrozinis enterokolitas Gastroenteritas Opaligé UZdegiminé Zarnyno liga
Apendicitas
Raumenys / nervai Achalazija Pseudoobstrukcija Gastroparezé Gastroparezé
(VT sienelé) Hirsprungo liga Ciklinio vémimo Ciklinio vémimo
Valgymo netoleravimas (dél sindromas sindromas
Sirdies, inksty, plaudiy ligy) Atrajojimas
Dirgliosios zarnos
sindromas
Kepenys ir tulzies Hepatitas Hepatitas Hepatitas Tulzies taky akmenlige
takai /kasa Pankreatitas Pankreatitas

Pancreas divisum

19



Slapimo ir lytiniai
takai

Sepsis / $lapimo taky infekcijos | Slapimo taky infekcijos

Hidronefrozé

Hidronefrozé
Inksty kanaléliy acidozé

Inksty nepakankamumas

CNS / vestibulinis

Pohemoraginé hidrocefalija
Chiari formavimosi yda kietuoju dangalu

Hidrocefalija

Kraujavimas po smegeny

Dariniai smegenyse
Kraujavimas po
smegeny kietuoju narkotikais
dangalu Jarlige

Bulimija/psichogeninis
Piknaudziavimas

Chiari formavimosi yda | Menjero liga
Metabolinis / Igimta antinks¢iy hiperplazija Adisono liga Adisono liga Néstumas
endokrininis Paveldimos medZziagy Riebaly riigsciy oksidacijos Riebaly rigsciy Adisono liga
apykaitos ligos (galaktozemija, | sutrikimai oksidacijos sutrikimai Porfirija
organinés acidemijos, $lapalo Piktnaudziavimas
ciklo defektai) narkotikais

Cukrinis diabetas

VT — virskinamasis traktas, CNS — centriné nervy sistema.

Kiti susij¢ simptomai ir pozymiai taip pat suteikia biitinos informacijos, pvz., vémaly turinys,
disfagija ir vémimo santykis su valgymu (12 lentel¢). Svarbiausi du parametrai, padedantys susiaurinti
vémimo diferencing diagnostika, yra paciento amzius ir vémimo pobudis.

12 lentelé. Diferenciné diagnostika, istyrimas ir pagrindiniai anamnezés elementai, esant vémimui

Diferenciné diagnostika Istyrimas
Pobidis
Staigus Gastroenteritas (kari¢iavimas, viduriavimas, | Rotavirusas i$matose, paséliai ir jautrumas
kontaktas su serganCiais) antibiotikams, kirméliy  kiauSiniai  ir
parazitai
Pankreatitas (epigastriumo skausmas po mios | Amilaze, lipazé, pilvo KT
kvépavimo taky infekcijos, trauma)
Tulzies takq akmenhge / h??at}tas (DVK ALT, GGT, pilvo ultragarsas
skausmas, plintantis | nugara, kar$¢iavimas, gelta,
Merfio sindromas) )
Zarnyno nepraeinamumas (vémimas su | Apzvalginé pilvo rentgenograma, chirurgo
_ konsultacija
tulzimi)
Turinys

Su tulzimi

Zarnyno malrotacija su uzsisukimu (pilvo
putimas, suaktyvéjusios peristaltikos garsai)
Zarnyno invaginacija

Hirsprungo liga (per pirmasias 48 gyvenimo
val. nepasitustinta mekonijumi)

Apzvalginé pilvo rentgenograma, chirurgo
konsultacija

Pilvo ultragarsas

Klizmavimas su bario kontrastu neparuosus
zarnyno, tiesiosios zarnos biopsijos,
chirurgo konsultacija

Su krauju Prolapso gastropatija EGDS
Mallory-Weiss sindromas (rémuo) EGDS
Gastritas (epigastriumo skausmas) EGDS
H.pylori EGDS, H.pylori istyrimas
o Achalazija (kosulys naktj, disfagija) Zarnyno turinio slinkties tyrimas
Nevirskintas G e e e .
) Gastroparezé Skrandzio iSsitustinimo tyrimai
maistas
Laikas

Ankstus rytas

Padidéjes  intrakranijinis  spaudimas
(darinys smegenyse, kraujavimas po Kietuoju
smegeny dangalu) — galvos skausmas, besiliejantis
vaizdas

Sinusitas (igskyros nosiarykléje)

Smegeny MRT / KT

Prienosiniy anc¢iy KT
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Néstumas (paskutinés ménesinés) Zmogaus chorioniins gonadotropinas

Ciklinio vémimo sindromas (stereotipinis | Vaiky gastroenterologo konsultacija
pobudis, sveiki tarp epizody)
Po badavimo / ligos | Paveldimos medziagy apykaitos ligos

Medziagy apykaitos ligy specialisto
(augimo atsilikimas, apatija, traukuliai) &4 apy g4 5P

konsultacija

Po valgymo o —
Opalige (skausmas epigastriume) Bandomasis gydymas PSI 2 sav., EGDS
Gastropareze Skrandzio iSsitustinimo tyrimai
Valgymo sutrikimai Psichiatro konsultacija
Atrajojimas (iki 1 val. po valgio) Diafragminis kvépavimas
Kriitinés rentgenograma, albuterolis
Po kosulio Astma, alergija, svetimkiinis
VirSutinés  virSkinimo  trakto  dalies
_ _ L ) L rentgenograma, nazojejuninis maitinimas
Svorio netekimas Virsutinés pasaito arterijos sindromas Endoskopija
Uzdegiminé Zarnyno liga 5
Slapimo pasélis, inksty ultragarsas
Slapimo taky Slapimo taky infekcijos, hidronefrozé
simptomai ANG gyd. konsultacija

Galvos svaigimas, Vestibuliné liga

spengimas
VirSutinés  virSkinimo  trakto  dalies
. . kontrastine  rentgenograma,  chirurgo
Buvusios operacijos | Sgaugos konsultacija

ALT - alanininé transaminazeé, GGT — gama gliutamiltranspeptidazé, EGDS — ezofagogastroduodenoskopija, PSI — protony siurblio inhibitoriai; MRT
— magnetinio rezonznso tyrimas; KT — kompiuteriné tomografija; DVK — deSinysis virSutinis kvadrantas; ANG gyd. — ausy nosies gerklés gydytojas

Diferenciné vémimo diagnostika skiriasi priklausomai nuo vaiko amziaus (11 lentelé). Siame
amZiaus grupése pozymiai. Daugelis Siy sutrikimy pasireiSkia keliose amZiaus grupése, taciau toliau
aptariami toje amziaus grup¢je, kurioje jie pasireiSkia daZniausiai.

12.2.5.Patologijos pasireiSkiancios vémimu jvairiose vaiky amZiaus grupése
12.2.5.1.Naujagimiai ir jaunesni kudikiai (iki 6 mén.)

o Gastroezofaginis refliuksas (GER) ir gastroezofaginio refliukso liga. Retrogradinj nevalinga
skrandZio turinio patekimg | stemplg, burng ir/ar nosj, vadiname gastroezofaginiu refliuksu. Kai refliuksas
yra pakankamai didelis, kad jj biity galima vizualizuoti, tai jau naudojamas terminas ,.atpylimas“. Sj
simptoma tévai gali apibudinti kaip vémimg. SkrandZio turinio atpylimas j stemplg, burng ir (arba) nosj yra
Iprastas reiSkinys kiidikiams ir tai néra laikoma patologija. Kiidikiy atpylinéjimas yra dazniausias funkcinis
virskinimo trakto sutrikimas pirmaisiais gyvenimo metais. Nekomplikuotas gastroezofaginis refliuksas,
kuriam biidingas lengvas atpylin¢jimas, yra jprastas ir nereikSmingas sveikiems kiuidikiams. PrieSingai,
stiprus ir pasikartojantis kiidikiy vémimas néra normalus reiSkinys, todél i jj reikia zitiréti rimtai, ypac jei
yra kity ligos pozymiy (pvz., karS¢iavimas, svorio kritimas arba atsisakymas valgyti). Svarbios $iy
simptomy prieZastys yra pyliorostenoze ir Zarnyno nepraeinamumas.
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Kiudikio atpylinéjimo diagnostikos Kriterijai:
Sveikas 3 sav. — 12 mén. kidikis, turintis visus Siuos poiymius:
o Atpylinéja > 2x/p ir > 3 sav.

e Neturi:

Atsilosimo valgant

Vemimo krauju

Aspiracijos

e Apnéjos

Hipotrofijos

Maitinimo ar ryjimo sutrikimy, ar nenormalios kiino padéties

Kasdieninis atpylin¢jimas dazniau pasitaiko jauniems nei vyresniems kiidikiams. Nors atpylinéjimas
gali pasireiksti bet kuriame kiidikystés laikotarpyje, taciau pikas biina mazdaug apie 4 gyvenimo ménesj,
véliau aptylingjimy daznis mazéja ir iki 12 ménesiy iSnyksta apie 90 proc. atvejy. Kai kuriems kuidikiams
prireikia taikyti konservatyvias antirefliuksines priemones.

Kadangi §is funkcinis virSkinimo trakto sutrikimas yra laikomas sveiko kiidikio normalaus vystymosi
dalis, todél nereikalauja medicininés intervencijos. Esant kidikiy atpylingjimui, tinka tokios
konservatyvios gydymo priemonés, kaip po maitinimo 15-20 min. paneSioti kiidikj stacig ir maitinti
specialiais, tirStesniais pieno miSiniais, skirtais atpylinéjanciam kudikiui. Pieno miSiniai nuo atpylinéjimo,
o véliau ir tirStenio maisto jvedimas ] kiidikio mityba, gali sumaZinti sveiky kidikiy atpylinéjimg. Nors
kartais rekomenduojama kudikius dazniau maitinti maZzesniais kiekiais, taciau tiesioginiy jrodymy,
patvirtinanc¢iy Sio metodo veiksmingumga, yra mazai. Po valgio kuidikio guldymas ant kairiojo Sono ar pilvo
sumazina atpylimus, taciau gali padidinti staigios kiidikiy mirties sindromo rizika, todél Amerikos pediatry
akademija rekomenduoja kiidikius guldyti ant nugaros.

I$ medikamentinio gydymo atpylinéjantiems kiidikiams galima skirti magnio alginatus, kurie veikia
kaip mechaninis barjeras skrandZio turinio atpylimui. Keli atsitiktiniy im¢iy tyrimai rodo, kad protony
siurblio inhibitoriy vartojimas atpylinéjantiems kiidikiams yra nenaudingas, Be to, gydymas protony
siurblio inhibitoriais gali biiti susijes su tokiu nepageidaujamu poveikiu, kaip kvépavimo taky ir vir§Skinimo
trakto infekcijos.

Nedaugeliui kiidikiy, kurie atpylinéja, yra patologinis GER, vadinama gastroezofaginio refliukso liga
(GERL), kai gastroezofaginis refliuksas, susij¢s su tokiomis komplikacijomis kaip augimo atsilikimas,
ezofagitas, vémimas krauju, apnéja ar pasikartojantys apatiniy kvépavimo taky pazeidimai. Nespecifiniai
klinikiniai pozymiai taip pat identifikuoja Siuos kiidikius, kuriems gali kartotis nerimastingumas, dirglumas
ir atsisakymas valgyti. Manoma, kad Sie simptomai atsiranda dél skausmo, kurj sukelia riigSties poveikis
stempléje. Taip pat gali pasireiksti bradikardija arba cianozés epizodai, ypac neisneSiotiems kiidikiams
arba kudikiams, turintiems neurologing ligg. GERL gydymui skiriami H> receptoriy inhibitoriai ar PSI. Jei
yra gastroezofaginio refliukso ligos ar vir§kinimo trakto nepracinamumo pozymiy arba simptomai islicka
vyresniems nei 18 mén. vaikams, gali reikéti papildomo iStyrimo atliekant virSutinés virskinimo trakto
dalies rentgenograma ar endoskopinj tyrima.

GERL taip pat yra svarbus veiksnys vyresniems kudikiams, vaikams ir paaugliams, kuriems
pasireiskia potimis ar létinis pykinimas, ar vémimas.

e Maisto baltymy sukelta enteropatija daZzniausiai susergama pirmaisiais gyvenimo meénesiais. Ji
pasireiskia uZsitgsusiu viduriavimu (neretai steator¢ja), pilvo iSsipiitimu, vémimu (pasireiskia 2/3 ligoniy),
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malabsorbcija, ypac riebaly ir angliavandeniy, su prastu svorio augimu. Retai iSryskéja anemija, edema ir
hipoproteinemija. Maisto baltymy sukeltos enteropatijos dazniausia priezastis — jsijautrinimas karvés pieno
baltymui, reciau sojos, kiauSiniy, ryziy, vistienos ir zuvies baltymams. Kudikiams, sergantiems Sia liga,
nestebima atopijos pozymiy, eozinofily ir bendro IgE kiekiai kraujyje biina normaliis, neaptinkama ir
spec.IgE antikiiny prie$ maisto alergenus, taciau gali padéti nustatyti OLM su maisto alergenais. Biopsijoje
1§ plonosios zarnos stebima zidininé plonosios zarnos gaureliy atrofija su pagiléjusiomis kriptomis ir
intraepiteliniy limfocity susikaupimu, esant pavieniams eozinofilams.

Pasalinus priezastinj alergeng i$ kudikio dietos, Sios ligos simptomai iSnyksta per 3-21 diena.
Literatiiros duomenimis, daugelis pacienty, serganciy maisto baltymy sukelta enteropatija, pasveiksta 2-3
mety laikotarpyje, ta¢iau enteropatija gali persistuoti ir vélesnéje vaikystéje. Atlikus provokacinj méginj,
maisto baltymy sukeltos enteropatijos simptomai — vémimas ar viduriavimas pasikartoja 40-72 val.
laikotarpyje.

e Maisto baltymy sukeltas enterokolito sindromas dazniausias pirmyjy gyvenimo meénesiy
sindromas, kuriam biidinga kiidikio neramumas, uzsitesgs vémimas ir/ar viduriavimas, neretai lydimas
dehidratacijos. Maisto baltymy sukelto enterokolito pagrindiniai kriterijai: vémimas ir/ar viduriavimas,
iSmatose stebimas kraujas ir leukocitai su padidéjusiais polimorfonukleariniais leukocitais bei padidéjes
eozinofily kiekis. Tai sindromas, kurj sukelia ne IgE salygotos maisto alerginés reakcijos. Jis i§sivysto
dazniausiai tuomet, kai kiidikiai gauna karvés pieno ar sojos pagrindu pagaminty miSiniy. Vémimas
paprastai prasideda, po priezastinio alergeno suvalgymo, praéjus 1-3 val., o viduriavimas — 5-8 val. Maisto
alergeng gaunant pastoviai, atsiranda viduriavimas su krauju, iSryskéja anemija, pilvo iSsiptitimas bei
nepakankamas svorio augimas. Apie 15% atvejy nustatomas kraujospiidzio sumaz¢jimas po alergeno
suvalgymo. Nowak-Wegrzyn A.ir kt. duomenimis 20 proc. kudikiy i$sivysto Sokas su dehidratacija,
hipotenzija ar cianoze. Literatiroje nurodoma, kad kartu su tipiskais simptomais gali progresuoti acidemija
ir methemoglobinemija. Murray K.F., Christie D.L. apras¢ 6 kudikius, serganc¢ius maisto baltymy sukeltu
enterokolitu, kuriems i$sivysté acidemija ir methemoglobinemija. Kiidikiams ir maziems vaikams karvés
pieno baltymai ir soja — tai pagrindiniai alergenai, kurie dazniausiai iSprovokuoja maisto baltymy sukelta
enterokolitg. Paprastai pacientai, sergantys maisto baltymy sukeltu enterokolitu, i§ pradZiy néra atopikai,
taciau véliau suserga kitomis alerginémis ligomis.

Po pakartotino prieZastinio baltymo gavimo 4-6 valandy laikotarpyje pasikartoja ne tik klinikiniai
simptomai, bet ir periferiniame kraujyje padidéja polimorfonukleariniy leukocity kiekis, o iSmatose
atsiranda kraujas bei leukocitai. ISmatose daznai pasirodo kraujo, polimorfonukleariniy neutrofily,
eozinofily bei Sarko-Leideno kristaly. Tuo tarpu bendras IgE biina normalus, odos diirio méginys —
neigiamas, o spec.IgE antikiinai prie§ maisto produktus — nenustatomi. Siuo atveju, nustatant maisto
baltymy sukelto enterokolito priezast], gali biiti naudingas odos lopo méginys su jvairiais maisto
alergenais. Maisto baltymy sukelto enterokolito endoskopiniai ir biopsijos radiniai néra specifiniai.
Plonosios Zarnos biopsijoje stebimas zidininis gaureliy pazeidimas, edema bei padidéjes skai¢ius limfocity,
eozinofily ir putliyjy lasteliy. Taip pat stebimas plonosios Zarnos gleivingje padidéjes skaicius plazminiy
lasteliy, sekretuojanciy IgM ir IgA. Biopsijoje 1§ storosios zarnos stebima kripty abscesai ir difuziné
uzdegiminiy lasteliy infiltracija su plazminémis lgstelémis. Kai kuriais atvejais yra randamas erozinis
ezofagitas ir gastritas su eozinofily infiltracija ir gaureliy atrofija. VirSkinimo sistemos alerginiy ligy
iSsivystymui reikSmingi Sie faktoriai: sumazéjegs skrandzio rugStingumas, Zarnyno proteaziniy fermenty
aktyvumas, nesubrendimas zarnyno epitelinio barjero. Maisto baltymy sukeltas enterokolito sindromas gali
buiti minéty faktoriy ir imunologinés sistemos nesubrendimo rezultatas.
valandy. Apie 50 proc. kiidikiy, kuriems §j sindromg sukélé karvés pienas, sukels ji ir sojos miSiniai, todeél
geriausia kudikius maitinti kazeino hidrolizuoto miSiniais. Vartojant Siuos miSinius, 80 proc. atvejy
teigiamas efektas pasiekiamas 3-10 dieny laikotarpyje, taciau 20 proc. atvejy prireikia skirti elementinius
miSinius. Gydomi kiidikiai, sergantys maisto baltymy sukeltu enterokolitu, 50 proc. atvejy pasveiksta iki
18 mén., 90 proc. - 36 mén., tuo tarpu esant alergijai sojai — sveikimas zymiai ilgesnis. Kai kurie autoriai
nurodo, kad daugumai vaiky, serganciy maisto baltymy sukeltu enterokolitu, pasalinus alergizuojancius
maisto produktus i$ jy maisto raciono, jie jsijautrinimg praranda praéjus 6-24 mén. po diagnozés
nustatymo.
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e Pilorostenozé — kudikiy hipertrofiné pilorostenozé¢ yra skrandzio prievar¢io angos hipertrofiné
buklé, kurios metu skrandzio prievarcio anga pailgéja ir sustor¢ja, galiausiai progresuojant iki beveik
visiSkos skrandzio iSeinamosios angos obstrukcijos. Tai pasireiskia mazdaug 3 i§ 1000 gyvy naujagimiy,
dazniau berniukams (nuo 4:1 iki 6:1). Mazdaug 30 proc. atvejy pasitaiko pirmagimiams. Klasikinis kuidikiy
hipertrofinés pilorostenozés pasireiSkimas budingas 3-6 savaiciy kudikiui, kuriam iskart po valgio
atsiranda vémimas fontanu be tulZies. Kudikiams $i diagnozé nustatoma anksti ir paprastai nebiina
reik§mingo elektrolity pusiausvyros sutrikimo. Diagnozé nustatoma ultragarsinio tyrimo pagalba.

e Antinksciy nepakankamumas — kudikiams, kuriy simptomai yra panaSiis ] pilorostenozes
simptomus, bet yra hiponatremija, hiperkaleminé acidozé ir (arba) neproporcinga hipotenzija, turéty kelti
susirfipinimg dé¢l antinksCiy krizés. Tai pavojinga gyvybei biklé, todél ja reikia nedelsiant jvertinti ir
gydyti. Dazniausia kiidikiy antinks¢iy nepakankamumo priezastis yra jgimta antinks¢iy hiperplazija dél
21-hidroksilazés trokumo. Antinks¢iy krizé dazniausiai pasireiSkia nuo pirmosios iki ketvirtosios
gyvenimo savaités. MoteriSkos lyties atstoveés turés dviprasmiskus lytinius organus, o vyriskos lyties
atstovai paprastai neturi akivaizdziy lytiniy organy anomalijy.

o Zarny nepraeinamumas — naujagimystéje ir ankstyvoje kiidikystéje Zarnyno nepraeinamumo
priezastys yra §ios:

= Zarnyno atrezija,

»  Hirsprungo liga,

= Pilorostenozé,

» Malrotacija su zarny uzsisukimu arba be jo,
* Invaginacija.

Naujagimiy vémimas su tulzimi turéty buti traktuojamas kaip gyvybei pavojingas atvejis, nes tai
daznai yra obstrukcijos simptomas dé¢l Zarnyno atrezijos arba Zarnos uzsisukimo, nors kiidikiams kartais
galima pastebéti vémima su tulzimi ir be zarnyno nepracinamumo. Vémima, kuriame néra tulzies, gali
sukelti proksimaliné obstrukcija, pvz., pilorostenoze, virSutiné dvylikapirStés Zarnos stenoz¢, skrandzio
uzsisukimas ar Ziediné kasa. Jei jtariamas Zarnyno nepraeinamumas, konkrecig diagnoze daznai galima
jtarti pagal ligos anamnez¢ ir atlikus radiologinius tyrimus. ApZvalginé pilvo rentgenograma paprastai
leidzia greitai jvertinti galimg zarnyno nepraeinamuma, esant santykinai mazam radiacijos poveikiui. Pilvo
organy ultragarsinis tyrimas yra pirmojo pasirinkimo tyrimas, nustatant invaginacijg ir pilorostenozg. Jei
diagnoz¢ nenustatoma ultragarsu ir jtariamas proksimalinés Zarnos nepracinamumas, paprastai tinka
virSutinés virSkinimo trakto dalies kontrastinis rentgenologinis tyrimas. Jei apZzvalginé¢ pilvo
rentgenograma arba fizinis iStyrimas rodo distalinj Zarnyno nepracinamumg (sergant Hirsprungo liga),
paprastai atliekama klizma su kontrastine medziaga.

e Malrotacija su Zarny uzsisukimu. Malrotacija yra vaisiaus zarnyno vystymosi anomalija pasireiskia
mazdaug 1 1§ 6000 naujagimiy. Esant tokiai buklei, akloji Zarna yra nejprastai iSsidésciusi deSiniajame
virSutiniame kvadrante ir pilvaplévés juostelémis pritvirtinta prie deSinés Soninés pilvo sienos. Sios
anomalijos skatina Zarnyno uZzsisukimg. Tai sukelia timy plonosios Zarnos nepracinamuma ir iSemija, kuri
dazniausiai pasireiskia staigiu vémimu su tulzimi ir imiu pilvo skausmu. Mazdaug pusei kidikiy su
malrotacija Zarny uzsisukimas pasireiSkia ankstyvoje kudikysté¢je, o kiti kuidikiai gali biiti besimptomiai
arba véliau vaikysteje pasireikSti zarny uZsisukimas. Kiudikiams su malrotacija taip pat gali buti
dvylikapirstés zarnos obstrukcijos pozymiy arba susijusiy kity jgimty anomalijy, tokiy kaip Zarnyno
atrezija.

e HirSprungo liga. Daugumai pacienty Hirsprungo liga diagnozuoja naujagimystéje. Pacientams
pasireiSkia distalinio zarnyno nepraeinamumo simptomai: vémimas tulzimi, pilvo piitimas ir tuStinimosi
sutrikimas. Apie §ig diagnoze galima biity pagalvoti dél pirmojo mekonijumo uzdelsimo (daugiau nei 48
val. po gimimo). Sergantiems §ia liga vaikams i§ pradziy gali pasireiksti enterokolitas — galimai gyvybei
pavojinga liga, kurios metu pacientams pasireiSkia | sepsj panasi klinika su kar§¢iavimu, vémimu,
viduriavimu ir pilvo pitimu, kuris gali i$sivystyti j toksinj megacolon.

o Jgimti medZiagy apykaitos sutrikimai —tai yra retos naujagimiy ir kiidikiy vémimo priezastys.
Nepaisant to, svarbu atpazinti Siuos sutrikimus, nes tinkamo gydymo skyrimas gali iSgelbéti gyvybe.
Klinikinis $iy sutrikimy vaizdas skiriasi priklausomai nuo medziagy apykaitos sutrikimo tipo.

¢ Organinéms acidemijoms ir Slapalo ciklo sutrikimams budingi pasikartojantys vémimo ir
dehidratacijos epizodai.
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e Organinés acidemijos - tipiskas pasireiSkimas naujagimiams yra timi, sunki liga, kuriai
budingas vangumas, prasta mityba, vémimas, metaboliné acidoz¢ ir Sokas.

e Slapalo ciklo sutrikimai —paprastai pasireiskia kiidikystéje arba ankstyvoje vaikystéje, kai
pasikeiCia psichiné biisena su virskinimo trakto simptomais ir hiperamonemija, kurig
daznai sukelia katabolinis stresas (pasikartojanti liga ar badavimas) arba padidéjes baltymy
kiekis.

¢ Angliavandeniy netoleravimo sutrikimus sukelia specifiniai cukriis maiste.

« Galaktozemija — reta (paveldima autosominiu recesyviniu bidu) genetiné medziagy
apykaitos liga, kuomet dél specifinés geno pazaidos sutrinka angliavandenio — galaktozés
- metabolizmas. Laktozé ir galaktozé yra pagrindiniai pieno angliavandeniai. Laktozg,
esancig maiste, patekusig | Zmogaus organizmg, fermentas laktaz¢ suskaido j galaktoze ir
gliukoze, o galaktozé skaidoma dalyvaujant specialiems fermentams (galaktokinazei
(GALK), galaktozés-1P uridiltransferazei (GALT) bei UDPgal4- epimerazei GALE).
Esant vieno i§ Siy fermenty trukumui, organizme kaupiasi toksiski galaktozés metabolitai,
pazeidziantys kepenis, inkstus, akis, CNS, sutrikdo kiidikio vystymasi. Klasikinés
galaktozemijos simptomai dazniausiai pasireiSkia pirmosiomis dienomis po gimimo,
pradéjus maitinti motinos pienu arba karvés pieno miSiniais. TipiSki ligos simptomai yra
gelta, vémimas, hepatomegalija, prastas svorio augimas, letargija ir jautrumas
gramneigiamoms infekcijoms; kai kuriems pacientams i$sivysto katarakta.

Naujagimui, jtarus galaktozemija, biitina nutraukti maitinimg motinos pienu ar karvés

pieno pagrindu pagamintu pieno miSiniu. Reikalinga skirti specialios medicininés
paskirties miSinius, kuriy sudétyje néra laktozés ir galaktozés. Tarptautiné klasikinés
galaktozemijos valdymo klinikin¢ grupé rekomenduoja, kad sergantieji visg gyvenimag
privalo laikytis dietos, ribojancios laktoze ir galaktoze maiste. Tai uzkerta kelig galaktozés
metabolity kaupimuisi organizme bei organy pazeidimo atsiradimui ir klinikiniy simptomy
18sivystymui.
Paveldimas fruktozés netoleravimas — dauguma paveldimo fruktozés netoleravimo atvejy
pasireiSkia pasikartojancia hipoglikemija ir vémimu nujunkymo nuo motinos pieno
amziuje, kai kuidikio raciong paprastai pridedama fruktozés arba sacharozés (disacharidas,
hidrolizuojamas j gliukoze ir fruktoze). Taciau kai kuriems kiidikiams $is sutrikimas gali
pasireiksti ir anks¢iau, nes daugelyje komerciniy misiniy ir vaisty yra sacharozés.

12.2.5.2.Vyresniy kiidikiy (vir§ 6mén.) ir vaiky vémimo problemos

Gastroenteritas yra labiausiai paplitgs sutrikimas, pasireiSkiantis vémimu kiidikiams, vaikams ir
paaugliams (3 lentelé). GERL, gastroparezé, mechaniné obstrukcija, anafilaksija, intrakranijiniai darinial,
Miunhauzeno sindromas, pepsiné opa, ciklinis vémimas ir diabetiné ketoacidozé taip pat gali buti
diagnozuota Siame gyvenimo periode.

o Gastroenteritas — paprastai biina virusinés etiologijos, pasireiSkiantis vaiky grupémis, staiga
prasidedantis ir greitai pracinantis. Bakterinés priezastys gali biiti susijusios su ilgesne ir sunkesne ligos
eiga.

o Kitos infekcijos — faringitas (ypac streptokokinis faringitas) ir Slapimo taky infekcijos, daznai
pasireiSkianc¢ios pykinimu ir (arba) vémimu.

e Gastroparezé — tai biklé, kai sutrinka skrandzio turinio patekimas j dvylikapirSte Zarna, kai néra
mechaniniy kliti¢iy; tai gali sukelti sotumo jausmg ar pykinima, vémimga po valgio. Gastroparezés atveju
vémimas paprastai atsiranda pra¢jus keliolikai valandy po valgymo, o tai skiria §j sutrikimg nuo GER arba
atrajojimo sindromo, kai vémimas atsiranda valgio metu arba iskart po jo. Tipiniu atveju liga pasireiSkia
vaikui, kuris po virusinio gastroenterito (daznai rotavirusinio gastroenterito) pradeda jausti pilnuma,
skausma epigastriume, ankstyva sotuma, vemia po valgio ir netenka svorio. Prie§ diagnozuojant
gastropareze, svarbu jsitikinti, kad néra anatominiy ir gleivinés pazeidimo prieZasc¢iy, dél kuriy virSkinimo
traktas gali tapti nepraeinamas. Kitos gastropareze¢ sukeliancios ligos — chirurginés operacijos, kuomet
pazeidziamas n. vagus (pvz., fundoaplikacija), metabolizmo sutrikimai (pvz., hipokalemija, acidozé ar
hipotiroze¢), eozinofiliné¢ gastroenteropatija, neuroraumeniniai sutrikimai (pvz., cerebrinis paralyZius,
cukrinis diabetas, pseudoobstrukcija ir raumeny distrofija), vaisty (pvz., opioidy ar anticholinerginiy
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vaisty) vartojimas. Diagnozé patvirtinama, kai skrandyje randama daugiau kaip 60 proc. maisto po 2
valandy ir daugiau kaip 10 proc. po 4 valandy, suvalgius neriebaus i§ kiauSiniy baltymy pagaminto maisto.
Daugeliu atvejy simptomai iSnyksta savaime per 6—24 meénesius. Gali padéti 2 savaiCiy trukmés
bandomasis gydymas eritromicinu. Jei tai nepadeda, laikinai gali biiti veiksmingas nazojejuninis zondas ar
botulino toksino injekcijos j prievartj.

e Invaginacija — tai daZzniausia Zarnyno nepracinamumo priezastis 6—-36 mén. amziaus kadikiams.
Pacientams paprastai atsiranda staigus protarpinis, stiprus, méslungiskas, progresuojantis pilvo skausmas,
lydimas nepaguodziamo verksmo ir kojy pritraukimo prie pilvo. Laikui bégant, epizodai tampa daznesni ir
sunkesni. Vémimas paprastai pasireiSkia po pilvo skausmo epizody. IS pradziy iSvemtam turinyje nebiina
tulzies, taciau obstrukcijai progresuojant, pradedama vemti tulzimi. Tarp priepuoliy Ciuopiant pilva,
desingje pilvo puséje gali biiti ¢iuopiamas mazai skausmingas paslankus darinys. Iki 70 proc. atvejy
iSmatose galima stebéti kraujo. Invaginacija taip pat gali pasireik§ti naujagimiams ir jaunesniems
kudikiams. Kiidikiams invaginacija gali pasireiksti kaip letargija su vémimu arba be jo arba kraujavimu i$
tiesiosios zarnos. Jaunesniems kiidikiams invaginacija dazniau sukelia Mekelio divertikulas arba cista.

o Anafilaksija—daZniausia priezastis tai maistas ir vaistai. Ji daZniausiai pasireiskia rySkiais vir§kinimo
trakto simptomais, tokiais kaip pykinimas, pilvo skausmas, vémimas ir viduriavimas. Sios greitosios (su
IgE susijusios) anafilaksinés reakcijos paprastai prasideda po keliy minuciy iki dviejy valandy po nurijimo.
Anafilaksijos metu virSkinimo trakto simptomus daZniausiai lydi jvairts odos ir gleivinés audiniy,
kveépavimo taky ir (arba) Sirdies ir kraujagysliy sistemos poZzymiai ir simptomai. Tai yra niezulys,
paraudimas, dilgéliné/angioneuroziné edema, periorbitaliné edema, junginés injekcija, rinoréja, nosies
uzgulimas, kosulys, Svokstimas, dusulys, balso kokybés pasikeitimas, uZspringimo pojitis, tachikardija
(reciau, bradikardija), galvos svaigimas ir Sirdies bei kraujagysliy kolapsas. Virskinimo trakto simptomai
retai yra vieninteliai maisto alerginés reakcijos pasireiSkimai. Daugeliu atvejy alerging reakcija j maista
galima lengvai atskirti nuo kity vémimo priezasCiy, pagal tuo paciu metu pasireiskusius anafilaksinius
simptomus ir ligos anamnezg.

o Antinksciy krizé — nors tai yra nedazna vémimo priezastis, taciau bet kokio amziaus vaikams reikia
pagalvoti apie antinksCiy krizg, ypa¢ jei jie turi rizikos veiksniy (pvz., Zinomas antinksciy
nepakankamumas arba anamnez¢je vartojo gliukokortikoidus) ir (arba) yra neproporcinga hipotenzija,
hiponatremija ir (arba) hiperkaleminé acidozé.

o [Intrakranijiné hipertenzija — smegeny augliai ir kiti intrakranijiniai dariniai gali sukelti pykinima,
vémima, kurj sukelia staigus kiino padéties pasikeitimas, ypa¢ pabudus, su nedideliu pykinimu arba visai
be jo. Dar svarbiau, kad neurogeninis vémimas paprastai yra susijes su kitais neurologiniais simptomais,
tokiais kaip galvos skausmas ar Zidininiais neurologiniais simptomais, nors Sie simptomai gali bati ir
nerysks.

Idiopatiné intrakranijiné hipertenzija (pseudotumor cerebri) reiskia padidéjusj intrakranijinj slégj,
esant normaliam smegeny skys¢io kiekiui, normaliam neurologiniam vaizdu, neurologiniy poZymiy
nebuvimui, i§skyrus galvos VI nervo paralyziy, ta¢iau nezinomos etiologijos. Paprastai tai susije su galvos
skausmu, o kartais su pykinimu ir vémimu. Vaiky amZiaus grupéje idiopatiné intrakranijiné hipertenzija
daZniausiai nustatoma nutukusioms paaugléms.

o C(iklinio vémimo sindromas — pagrindiné ciklinio pobiidZio pasikartojan¢io vémimo priezastis.
Manoma, kad tai yra migrenos variantas vaikystéje, kuriam budingi pasikartojantys, staigios pradzios
stereotipiniai stipraus pykinimo ir vémimo epizodai, trunkantys nuo keliy valandy iki keliy dieny, tarp
kuriy vaikas biina praktiskai sveikas. Sis jjungimo ir i§jungimo vémimo modelis visiskai skiriasi nuo
daugelio kity vémimo priezas¢iy. Intensyvus vémimas ir pykinimas yra pagrindiniai simptomai ir paprastai
sukelia didelj skysciy ir elektrolity trikuma.

Ciklinio vémimo sindromas (CVS) gali pasireiksti nuo kudikystés iki vidutinio Zmogaus amzZiaus, o
didZiausias paplitimas yra nuo 2 iki 7 mety ir daZniau serga mergaités. Nors duomeny apie kliniking eiga
kudikiams ir maziems vaikams yra nedaug, epidemiologiniai tyrimai aiSkiai rodo, kad CVS gali pasireiksti
ir iki 3 mety amziaus. JAV atliktas tyrimas parod¢, kad CVS paplitimas tarp vaiky siekia 0,2 - 1,0 proc.,
tuo tarpu tarp mazy vaiky - 3,4 proc., o kiidikiams iki 1 mety amziaus nebuvo nustatytas.
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Etiopatogeneze i§ esmés nezinoma, taciau tikétina, kad ji yra daugiafaktoriné. Naujausi jrodymai rodo,
kad yra susij¢ nenormaliis smegeny ir zarny keliai, mitochondrijy fermentopatijos, virskinimo trakto
motorikos sutrikimai, kalcio kanaly anomalijos ir pagumburio-hipofizés-antinksciy aSies hiperaktyvumas,
reaguojant j sukeliant] aplinkos dirgiklj. Genetiniai veiksniai buvo susij¢ su CVS, tadiau norint geriau
nustatyti paveldimg Sio sutrikimo pagrinda, reikia atlikti tolesnius tyrimus.

Pacientai, sergantys CVS, daZnai turi mamas, kurias vargina migreninis galvos skausmas, ir patiems
daznai §i liga progresuoja iki migreninio galvos skausmo. Tai rodo mitochondrijy disfunkcija, nes motinos
linija giminingi asmenys turi identiska mitochondrijy DNR sekg. Be genetiniy veiksniy, su CVS epizodus
gali sukelti ir psichosocialiniai veiksniai (jaudulys, stresas ar nerimas).

CVS budingi stereotipiniai ir pasikartojantys vémimo epizodai, trunkantys nuo keliy valandy iki keliy
dieny, o intervalai be simptomy, trunkantys nuo savaiciy iki ménesiy. Fleisher D.R. su bendraautoriais
iSanalizaves 71 CVS atveji nustaté, kad vémimo epizody daznis gali biiti labai jvairus nuo 1 iki 70 karty
per metus, bet vidutiniskai biina 12 vémimo epizody per metus.

Vémimo priepuoliai gali pasireiksti sporadiskai arba reguliariais laiko tarpais, jiems biidinga tai, kad jie
prasideda tuo paciu paros metu, dazniausiai vélai vakare, naktj (iki 75 proc.) arba anksti ryte (paprastai
2.00-7.00 val.), trunkantys nuo keliy valandy iki dieny, nors retai ilgiau nei 72 valandas. Tyrimas, kuriame
dalyvavo 181 vaikas, nustaté, kad priepuoliy trukmé svyravo nuo keliy valandy iki 10 dieny (vidutiniskai
4,25 dienos) su 0,25-12 ménesiy intervalais (vidutiniskai 1,8 ménesio).

Ciklinio vémimo sindromo diagnostikos kriterijai
Turi biti visi Sie poZymiai:

o 2 ar daugiau epizody intensyvaus, daugkartinio paroksizminio vémimo su ar be
Ziaukciojimo, besitesiancio keletq valandy ar pary 6 mén. laikotarpyje.

o Kiidikiui epizodai stereotipiniai.

o Tarpai tarp véemimo epizody nuo savaités iki ménesiy, tuomet vaikas jauciasi sveikas.

Prasidéjus vémimui, jis pasiekia didZiausig intensyvuma per pirmasias valandas, o po to vémimo daznis
maze¢ja, nors pykinimas gali testis iki vémimo epizodo pabaigos. Epizodai paprastai baigiasi taip pat greitai,
kaip ir prasideda, ir jiems biidingas greitas vaiko atsigavimas, jei jis nepatyré didelio skysciy ir elektrolity
trikumo. Epizody trukmeé kiekvienam pacientui, bégant laikui, biina vienoda.
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CVS diagnozei nustatyti yra bitinos keturios fazés: tarpepizodingé, prodroming¢, vémimo ir

atsigavimo (2 pav.).

Tarpepizodiné Prodrominé Vémimo fazé Atsigavimo
fazé fazé fazeé

Trunka nuo sav. iki mén., Trunka nuo min. Trunka nuo keliy val. iki keliy dieny. Gali buti labai greita
vaiko sveikata btina normali. iki val. > 90% Vaikai jau¢ia nenumaldoma pykinima, : arba laipsniska.
5-12% vaiky jaucia lengva pacienty patiria vemia. Kiti simptomai yra pilvo Pacientai gali pradéti
pykinima. prodromg su skausmas (70-80%), galvos skausmas, i valgyti ir bendrauti.

tokiais padidéjes jautrumas $viesai, triukSmui,

simptomais kaip viduriavimas, Saltas prakaitas, kar§¢io

pykinimas, bangos, per didelis seilétekis ir galvos

prakaitavimas, svaigimas

pilvo skausmas
arba nuovargis,
nemiga.

2 pav. Ciklinio vémimo sindromo schematinis keturiy faziy vaizdas

Apie 90 proc. pacienty patiria prodroming faz¢ , kuriai daugiausia bidingi autonominés disfunkcijos
poZymiai ir simptomai, tokie kaip blySkumas, prakaitavimas, mieguistumas, kar§¢io bangos ir retai
temperatiiros pakilimas bei seilétekis. Paprastai tai jvyksta likus kelioms valandoms iki vémimo pradZios
ir gali biiti panasi ] panikos priepuolj, } migreninj galvos skausmo priepuolj. Literatiiroje aprasSytas ir pilvo
skausmas, kuris gali biiti prodromingje ir kitose fazése. Mazdaug trims ketvirtadaliams pacienty galima
nustatyti pasikartojancius trigerius prie§ CVS epizodus. Emocinis stresas (paprastai jaudinamojo pobiidzio)
ir infekcijos yra dazniausiai sukeliantys veiksniai. Tam tikri maisto produktai (pvz., Sokoladas, fermentinis
stiris, soja), miego trilkumas, karS¢iavimas, taip pat yra daznai provokuojantys veiksniai.

Vémimo fazei buidingas intensyvus vémimas, vidutini§$kai 6 kartus per valanda piko metu (pirma
valandg), daznai sukeliantis didel¢ dehidratacijg. Vémimas daznai biina susijes su kitais virSkinimo trakto
simptomais, tokiais kaip pilvo skausmas, kuris pasireiskia iki 80 proc. vaiky, vémimas, anoreksija,
pykinimas ir viduriavimas. Sios fazés metu gali paiméti autonominé disfunkcija kartu su Kkitais
neurologiniais simptomais, tokiais kaip galvos skausmas, fotofobija, fonofobija ir galvos svaigimas.

Atsigavimo fazei biidingas mieguistumas ir gilus miegas. Véliau vaikai pamazu pradeda vél toleruoti
maistg ir gérimus, kai i§nyksta pykinimas ir atsistato apetitas. Po vémimo epizodo vaikai grjZta j normalig
arba prading sveikatos biikle, trunkancig savaites ar ménesius (tarpepizodiné faze). Iki 12 proc. pacienty
gali pasireiksti pykinimo ir vémimo epizodai, paprastai ne tokie sunkis nei viso epizodo metu.

De¢l prasto CVS atpazinimo laiko tarpas nuo simptomy pradzios iki diagnozés nustatymo svyruoja
nuo 1,1 iki 3,4 mety.

CVS diagnozuoti néra jokiy testy. ISsami ligos anamnez¢ yra CVS diagnozés pagrindas, todé¢l galima
iSvengti iSsamiy ir invaziniy tyrimy. Taciau pasikartojancio vémimo klinikinj vaizda gali lemti rimtos
metabolinés, neurologinés ir chirurginés biiklés, visiems vaikams rekomenduojama atlikti pradinj tyrima,
siekiant nustatyti organines priezastis (13 pav.).
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Pavojaus simptomai ir poZymiai

Papildomi tyrimai

Vémimas tulzimi, pilvo jautrumas ir (arba) stiprus
pilvo skausmas

Amilaze ir lipazé, kepeny fermentai, pilvo organy
echoskopija ir (arba) pilvo ir dubens kompiuteriné
tomografija;  virSutiné  virSkinamojo  trakto
endoskopija

Hematochezija + melena

Virsutiné virS§kinamojo trakto endoskopija

Priepuoliai, kuriuos sukelia gretutinés ligos,
badavimas ir (arba) daug baltymingo maisto

Elektrolitai, ketonai $lapime, laktatai, amoniakas,
aminorligS§tys serume, organinéms rugstims
Slapime, karnitinas ir acilkarnitinas

Neurologiniai  sutrikimai,  jskaitant sunky
psichinés buklés pokytj, nenormalius akiy
judesius, motoring asimetrijg ir (arba) eisenos
sutrikimg (ataksija)

Smegeny magnetinio rezonanso tomografija,
elektroencefalografija, = medziagy  apykaitos
tyrimas

Galvos traumos anamnezéje

Smegeny magnetinio rezonanso tomografija

Laipsniskai blogéjantys epizodai

Bandymai, kuriais siekiama atmesti 1éting biikle

(pvz., uzdegiming zarnyno liga) arba medziagy
apykaitos sutrikimus

Ilgas vémimas (>12 val. naujagimiams; >24 val.
vaikams jaunesniems nei 2 mety), prastas svorio
augimas arba svorio kritimas

Didesné tikimybé neurologiniy ir medziagy apykaitos ligy, paaiSkinan¢iy vémimo epizodus, yra
tiems vaikams, kuriems simptomai pasireiskia anksti. CVS reikéty diferencijuoti nuo vir§kinimo trakto,
neurologiniy, urologiniy, metaboliniy ir endokrininiy ligy, kuriy klinika gali pasireikSti panaSiai.
NASPGHAN gairése rekomenduojama pacientams prie§ skiriant skysCius j vena itirti elektrolitus,
gliukozg, amoniaka, kreatining kraujyje bei atlikti pilvo organy echoskopijg, kad biity paneigtos
metabolinés ligos bei malrotacija ar kitos anatominés klititys. CVS atsiradimas jaunesniems nei 2 mety
amziaus vaikams turéty paskatinti atlikti metabolinius, neurologinius ir anatominius tyrimus.

Tyrimai rodo, kad 5070 proc. vaiky CVS isnyksta vélyvoje vaikystéje arba ankstyvoje paauglystéje,
o vidutiné¢ bendra CVS trukmé yra 66 ménesiai (diapazonas 3—179 meén.). Kitai daliai vaiky CVS
progresuoja iki migreninio galvos skausmo ar pilvo migrenos.

e Migrena — sutrikimui biidingi periodiniai paroksizminio galvos skausmo epizodai, kuriuos daznai
lydi pykinimas, vémimas, pilvo skausmas, ir palengvéjimas miegant. Sutrikimas pasireiskia bet kuriame
amziuje, 50 proc. atvejy prasideda iki 20 mety amziaus [uptodate]. Daugumos pacienty Seimos istorija yra
teigiama. Migrena paprastai gali buiti atskirta nuo kity vémimo prieZas¢iy pagal periodiskumg ir budinga
galvos skausma su fotofobija ir fonofobija.

o Alerginis eozinofilinis ezofagitas, gastritas ar gastroenteritas — tai eozinofiliné liga, kuri gali paveikti
kelias virSutinio vir§kinimo trakto dalis kartu arba atskirai.

Alerginis eozinofilinis ezofagitas. Gastroezofaginio refliukso ligos priezastimi 42-50 proc. kidikiy
gali buti alergija karvés pienui. Atpylin¢jimas ir vémimas daZniausi simptomai, pasireiSkiantys karves
pienui alergiSkiems kiidikiams ir paprastai yra priskiriami gastroezofaginiam refliuksui. AlergiSkiems
kuidikiams, karvés pienas skatina skrandZzio disritmijg ir vélyva skrandZio i$situstinima, kuris savo ruoztu
gali pabloginti gastroezofagin] refliuksg ir sukelti refleksinj vémimg. RySys tarp karvés pieno
hiperjautrumo ir sunkios gastroezofaginio refliukso ligos buvo pastebétas ne tik kudikiams, bet ir
ikimokyklinio bei mokyklinio amziaus vaikams.

Misrios etiologijos — IgE ir ne IgE salygota alergija maistui pasireiskia jvairios lokalizacijos
eozinofily infiltracija (stemplés, skrandzio ar Zarnyno sieneliy), nesant vaskulito, nors apie 50% pacienty,
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serganc¢iy §ia liga, kraujyje nerandama padidéjusio kiekio eozinofily. Eozinofily sankaupos gali buti
gleivingje, raumeniniame audinyje (biidingas obstrukcinis sindromas) ir/ar serozoje (gali buti eozinofilinis
ascitas). Kai kurie autoriai nurodo koreliacijg tarp klinikiniy simptomy ir eozinofily infiltracijos laipsnio
zarny sienel¢je. Alerginis eozinofilinis ezofagitas, tai izoliuotas, létinis stemplés uzdegimas, esant
patologiniam refliuksui ar net be jo. Siai ligai, daZniausiai pasireiskianiai nuo kiidikystés iki paauglystés,
budingas pykinimas, nepastovus vémimas, blogas apetitas, svorio atsilikimas, pilvo skausmas, disfagija,
dirglumas, miego sutrikimas, néra atsako j tradicinj gastroezofaginio refliukso ligos gydyma. Taciau pilvo
skausmas, vémimas ir nepakankamas svorio augimas dazniau biina mazesniems vaikams, tuo tarpu
disfagija kietam maistui buvo stebima tik vyresniems vaikams. Alerginiu eozinofiliniu ezofagitu serganciy
vaiky kraujyje nustatomas dazniausiai normalus eozinofily kiekis, taip pat normalus ar nedaug padidéjes
bendras IgE kiekis. Tik stemplés biopsija, parodanti gleivinés ir pogleivio infiltracijg eozinofilais, stromos
speneliy pailgéjima ir batalinés zonos hiperplazija, gali diagnozuoti alerginj eozinofilinj ezofagita.
Alerginis eozinofilinis ezofagitas nustatomas, kai stemplés biopsijoje randama daugiau nei 20 eozinofily
didziajame regéjimo lauke. Dazniausiai eozinofilinj ezofagitg sukelia pienas, kiaus$inis, rieSutai, jautiena,
kvieciai, Zuvis, kukuriizai ir soja. Taciau nustatyti alerginj eozinofilinj ezofagita sukélusius maisto
produktus galima tik atlikus odos dirio ir odos lopo méginius bei iStyrus spec.IgE maisto produktams, nors
odos diirio méginys ir spec.IgE dazniausiai biina neigiami. Kai kuriy mokslininky duomenimis, 71 proc.
vaiky, serganciy eozinofiliniu ezofagitu, uztenka eliminuoti maisto produktus i§ dietos (nustatytus odos
dirio ir odos lopo pagalba), neskiriant steroidiniy preparaty, kad stemplés biopsijoje iSnykty eozinofily
infiltracija. Alerginio eozinofilinio ezofagito atveju, esant nustatytai alergijai karvés pienui,
rekomenduojama vartoti tik amino rigs$¢iy miSinius. Paaugliams daZniausiai pasireiSkia disfagijos
simptomai ir jie gali imiai kreiptis j greitosios medicinos pagalbos skyriy dél maisto strigimo stempléje.
Alerginiu eozinofiliniu gastritu gali sirgti jvairaus amziaus vaikai, nuo kudikystés iki paauglystés.
Sios ligos pagrindiniai simptomai yra §ie: popietinis vémimas, pilvo skausmas, ankstyvas sotumo jausmas,
blogas apetitas, nepakankamas svorio augimas, kraujavimas i§ skrandZio. Apie pusé $iy pacienty turi
atopijos pozymiy, padidéjusj bendro IgE kiekj ir eozinofilija kraujyje. Si diagnozé nustatoma tik atlikus
skrandZio biopsija, kurioje stebima gausi eozinofily infiltracija gleivinéje ir pogleivyje, ypa¢ skrandZio
astralinéje dalyje. Alerginj eozinofilin} gastrita daZniausiai sukelia pienas, kiauSiniai, kukurtizai, menke,
soja. Taciau kai kurie autoriai nurodo, kad §j susirgima daznai gali sukelti tik vienas i iSvardyty alergeny.
Teigiamas efektas pasiekiamas tik paSalinus specifinj baltymg 1§ dietos. Maziems vaikams
rekomenduojama vartoti hidrolizuotus ar elementinius miSinius.
simptomai panaSiis } ezofagitui, gastritui ir kolitui budingus simptomus — vémimas, pilvo skausmas,
ankstyvas sotumo jausmas, blogas apetitas, nepakankamas svorio augimas, svorio maz¢jimas,
viduriavimas. Paaugliams ir suaugusiems jis taip pat gali pasireiksti pykinimu ir vémimu arba gali imituoti
Simptomai, tokie kaip nepakankamas svorio augimas ar svorio mazéjimas, ypa¢ buidingi alerginiam
eozinofiliniam gastroenterokolitui. Vir§ 70 proc. $iy pacienty kartu serga ir kitomis alerginémis ligomis,
apie 50% pacienty nustatomas padidejes IgE kiekis bei eozinofilija kraujyje, kartais ir spec.IgE antikiinai
atskiriems maisto produktams. Remiantis mokslininky duomenimis, eozinofilija kraujyje negalima laikyti
alerginio eozinofilinio gastroenterito diagnostikos kriterijumi. Kai kuriems kuidikiams $i liga pasiZymi
sunkia baltymo praradimo enteropatija, kuomet biina hipogamaglobulinemija su generalizuota edema, kaip
iSraiska ] antring hipoalbuminemija, daznai biinant tik minimaliems virSkinimo sistemos sutrikimams,
tokiems kaip atsitiktinis vémimas ar viduriavimas. Alerginio eozinofilinio gastroenterokolito sukélimo
priezastimi biina dazniausi maisto alergenai — pienas, kiausSiniai, zuvis, grudai, soja. Apie pusei pacienty
Sios ligos simptomai iSnyksta per 3-8 savaites 1§ dietos pasalinus priezastinius maisto alergenus, dazniausiai
kelis maisto produktus, neskiriant steroidy. Biopsijoje i§ skrandZio antralinés dalies, dvylikapirstés Zarnos
bei storosios Zarnos stebima eozinofilin¢ infiltracija gleivinéje, pogleivyje. Infiltracija eozinofilais gali
apimti visg virSkinamgjj trakta, taiau dazniausiai apima stemplg, skrandj ir plongji Zarnyna, tuo tarpu
izoliuotas eozinofilinis kolitas iSsivysto labai retai. Eozinofilinis kolitas gali buti kaip komponentas
uzdegiminio atsako Krono ligos, Opinio kolito, parazitiniy ligy ir karvés pieno baltymo sukelto kolito metu.
Alerginiam eozinofiliniam kolitui btudingas viduriavimas, pilvo skausmas bei kraujavimas i§ storosios
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zarnos. Dazniausia alerginio eozinofilinio kolito prieZastis yra hiperjautrumas karveés pienui. Si diagnozé
nustatoma, kai mikroskopinio tyrimo metu randama daugiau nei 20 eozinofily didziajame regéjimo lauke.
« Medicininé prievarta pries vaikus — medicininis vaiky iSnaudojimas (taip pat zinomas kaip sugalvota
arba sukelta slaugytojy liga arba Miunhauzeno sindromas) susideda i$ vaiko ligos iSgalvojimo arba
sukélimo, siekiant atkreipti démesj. Pacientas gali sirgti daznai pasikartojanc¢iomis ligomis be aiskios
etiologijos. Pavyzdziui, apsinuodijimas Ipecac gali pasireiksti pasikartojanciu, nepaaiskinamu vémimu ir
pakartotiniu hospitalizavimu, o tai gali patvirtinti §lapimo toksikologinis tyrimas.
Pagalvoti apie $ig diagnoze reikéty, jei yra Sie pozymiai:
- papasakota ligos istorija skiriasi nuo to, kas buvo stebima,
- liga yra nepaaiSkinama, nejprasta arba uzsitgsusi ir nereaguoja j gydyma, kaip tikétasi,
- atrodo, kad simptomai atsiranda tik esant jtariamam smurtautojui,
- problema iSsprendziama arba pageré¢ja, kai vaikas atskiriamas nuo jtariamo smurtautojo,
- problema kartojasi, kai jtariamam nusikaltéliui praneSama, kad vaikas geré¢ja arba netrukus bus
iSleistas 1§ gydymo jstaigos,
- Seimos nariai (pvz., broliai ir seserys) turi nepaaiSkinamy simptomy, ligy ar yra buve mirties
atvejai,
- jtariamasis smurtautojas elgiasi taip, lyg atrodyty, kad tai atitinka vaiko fiziniy, psichologiniy ar
elgesio problemy perdéjima, prasimanyma ar sukélima,
- atrodo, kad jtariamasis smurtautojas néra taip sunerimes del vaiko ligos, kaip vaika slaugantys
sveikatos prieziiiros specialistai.

12.2.5.3. Patologijos sukeliancios paaugliy vémima

Be anksciau iSvardyty sutrikimy, turin€iy jtakos vaikams (Zr. ,,Vyresni kiidikiai ir vaikai* auk$¢iau),
kai kurios dazniausios paaugliy pykinimo ir vémimo priezastys yra gastroenteritas, funkciniai vir§kinimo
sistemos sutrikimai, apendicitas, uzdegiminé Zarnyno liga, kanapiy hiperemezijos sindromas, néStumas ir
toksiniy medziagy nurijimas (3 lentel¢).

« Funkciné dispepsija — dispepsija apibréZiama kaip nuolatinis arba pasikartojantis skausmas arba
diskomfortas, lokalizuotas virSutingje pilvo dalyje; tai daZnai siejama su pykinimu po valgio, vémimu ir
ankstyvu sotumo jausmu. Daugeliu atvejy dispepsija yra funkcinio pobiidZzio dél virSutinés virSkinimo
trakto dalies jutimo ir motorikos sutrikimo. Pacientai, sergantys funkcine dispepsija, daZnai praneSa apie
pykinima, tac¢iau nuolatinis vémimas néra daznas. Dispepsija kartais gali atsirasti dél organiniy ligy, tokiy
kaip pepsiné opa (su Helicobacter pylori infekcija arba be jos), alergija maistui arba Krono liga.

« Funkcinis pykinimas ir funkcinis vémimas — §ios kategorijos buvo jtrauktos j funkciniy virSkinimo
trakto sutrikimy apraSymus 2016 m. Romos IV klasifikacijoje. Pagal apibréZimg né vienas i§ jy néra
sukeltas pagrindinés virskinimo trakto ligos. Vienus pacientus tik pykina, kiti tik vemia, o kiti turi abu
simptomus; gali biiti susijusiy autonominiy simptomy, tokiy kaip blySkumas, prakaitavimas ar galvos
svaigimas. Sios diagnostinés kategorijos skiriasi nuo funkcinés dispepsijos tuo, kad néra pilvo skausmo.
Jie dazniau pasitaiko asmenims, kuriems yra nerimas ar depresija. Ankstyvas rytinis pykinimas, kuris
praeina dienos metu, yra jprastas laikinas reiSkinys, taciau reikalinga iSsiaiSkinti tikslig istorijg ir atlikti
fizin] patikrinimg, siekiant nustatyti pavojaus simptomus, rodancius centrinés nervy sistemos sutrikimg
(pvz., svorio kritima, neurologinius simptomus, stipry rytinj vémima ar galvos skausmg), néStumo
atmetima, jei reikia, psichologiniy problemy jvertinimg ir Seimos istorijg dél funkciniy virSkinimo trakto
sutrikimy. Reikia apsvarstyti gastroparezés (pvz., povirusinés) galimybe (Zr. ,,Gastroparez¢* auksciau).
PanaSiai kaip ir kity funkciniy virSkinimo trakto sutrikimy atveju, vertingiausia intervencija yra
tarpdisciplininis pozitris, skirtas psichosocialiniams veiksniams, kuris gali apimti patikinimas,
atsipalaidavimo strategijas ir (arba) kognityvine elgesio terapija. Antiemetikai paprastai yra neveiksmingi
funkciniam pykinimui. Pacientams, kuriems pasireiske refrakterinis funkcinis pykinimas gali biiti naudinga
farmakoterapija ciproheptadinu arba antidepresantais.

« Apendicitas — dazniausiai pasireiSkia antrajj gyvenimo deSimtmetj ir yra dazniausia pilvo operacijos
indikacija vaikystéje. Daugeliui pacienty pradiniai ligos poZymiai yra nespecifiniai, jskaitant nevirSkinima,
pilvo ptitimg ir kartais tiesiog bloga savijautg. Paprastai po Siy simptomy atsiranda skausmas epigastriume
arba periumbilikalinéje srityje, kuris yra visceralinio pobiidzio (t.y. nuolatinis, ne itin stiprus ir blogai
lokalizuojamas). Simptomai galiausiai lokalizuojasi deSiniajame apatiniame kvadrante, kai uzdegimas
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apima virSuting parietaling pilvapléve. Jei atsiranda pykinimas ir vémimas, reikia pacientg stebéti del
skausmo atsiradimo. Apendicitas reciau diagnozuojamas pacientams, kuriems pykinimas ir vémimas yra
pirmieji ligos pozymiai.

« UZdegiminé zarnyno liga — opinis kolitas ar Krono liga gali pasireiksti skundais dél pykinimo, taciau
vémimas retai biina pagrindinis simptomas. Liga turéty buti apsvarstyta, jei anamnezéje ir klinikoje yra
jtartiny poZymiy, ypaC augimo sutrikimas, anemija, pilvo skausmas, perianaliné liga, viduriavimas su
Krauju ar artritas.

» Kanapiy hiperemezijos sindromas — nuolatinis kanapiy vartojimas paaugliams gali sukelti vémimo
epizodus, panaSius | ciklinio vémimo sindromg. Diagnostiniai kriterijai apima pasireiskimg po ilgo,
nesaikingo kanapiy vartojimo; vémimo epizody palengvinimas nutraukus kanapiy vartojima; ir rySys su
patologiniu maudymusi (ilgas buvimas karStoje vonioje ar duse).

« Bulimija arba psichogeninis vémimas — pacientams, nerimaujantiems dél kiino svorio, reikia
pagalvoti apie nerving bulimijg. Psichogeninis vémimas labiau tikétinas nerimo sutrikimg turin¢iam
pacientui arba gali sutapti su ypac jtemptomis situacijomis.

- Atrajojimo sindromas — tai anks¢iau nuryto maisto be vargo grazinamas j burng ir vél jo nuryjimas.
Anksciau buvo pripazintas emociskai nuskriausty kuidikiy sutrikimu, tac¢iau visai neseniai buvo pripazinta
vyresniy vaiky ir paaugliy problema. Kai kurioms pacienty grupéms, pvz., mergaitéms, yra didesne
atrajojimo sindromo rizika. Paaugliy atrajojimo sindromo sunkumas yra jvairus — nuo gerybinio sutrikimo,
kuriam taikoma elgesio terapija, iki daug sunkesniy formy, susijusiy su dideliu svorio kritimu ir negaléjimu
lankyti mokyklos. Siai biiklei bidingas maisto atryjimas ir maisto pakartotinis kramtymas arbapasalinimas
pro burng, prasidedantis netrukus po valgio, be pykinimo ar vémimo. Simptomai iSnyksta praéjus kelioms
valandoms po valgio, kai atpylamasis turinys tampa riigstus. Miegant simptomai niekada nepasireiskia.

» Virsutinés pasaito arterijos (VPA) sindromas - tipiniu atveju liga pasireiSkia mazdaug 10 mety
pacientui, kuris po nugaros smegeny operacijos pradeda lieséti, skundziasi pilvo skausmais ir vemia
tulzimi. Vaikui netekus svorio, i$nyksta riebalinis audinys tarp VPA ir dvylikapir$tés Zarnos, dél to VPA
uzspaudzia apatinj dvylikapirStés Zarnos trecdalj ir sukelia vémimg tulzimi. Diagnozuojama, atlikus
virSutinés virSkinimo trakto dalies kontrasting rentgenogramg, kurioje matyti, kad ties apatiniu
dvylikapirstés Zarnos trecdaliu staigiai nutriiksta zarnyno turinio slinktis. Svoris didinamas maitinant per
nazojejuninj zonda, kartu stebint, kad vaikui neiSsivystyty permaitinimo sindromas.

« Jurlige — tai daznas simptomas, atsirandantis keliaujant automobiliu, laivu ar léktuvu. Prie§ vémima
juntamas pykinimas ir galvos svaigimas, o jo prieZastis yra nesutampantys signalai, kuriuos smegenys
gauna i regéjimo ir vestibulinés sistemy. Sis simptomas daZniausias vaikystéje, o iki ankstyvos
paauglystés jis daznai iSnyksta. Gali padéti ir paprastos priemones, kaip Ziliréjimas ] horizontg ar pro
priekinj automobilio langa. Siek tiek naudingi tokie vaistai kaip difenhidraminas, skopolamino pleistrai,
meklizinas ir prometazinas. Nors paprastai jurligé iki ankstyvos paauglystés praeina, ji gali pranaSauti
velesnius migreninius galvos skausmus.

«  Vémimas po operacijos - mazdaug 30 proc. pacienty po operacijos pykina, jie vemia. Pooperacinis
vémimas neigiamai veikia paciento nuotaikg, reikalauja papildomy iSlaidy ir gali baigtis tokiomis
komplikacijomis kaip aspiracija ar sitiliy i$siskyrimas. Vémima padeda slopinti ondansetronas. Rizikos
veiksniai — moteriskoji lytis, pooperacinio vémimo anamnez¢, jurligé ir vartojami opiatai.

« Chemoterapijos sukeliamas pykinimas ir vémimas - dazniausiai nepageidaujamai vaisty nuo vézio
poveikiai. Chemoterapiniai preparatai sukelia vémimg, stimuliuvodami CTZ (area postrema
(chemoreceptoriy trigeriné zona). Veiksminga vémimo prevencija — derinys trijy vaisty — ondansetronas,
deksametazono ir aprepitanto. Ondansetronas apsaugo ankstyvoje fazé¢je (periodu iki 24 wval.), o
aprepitantas apsaugo nuo vélyvos fazés pykinimo ir vémimo (pra¢jus 24 val.). svarbu paneigti kitas galimas
vémimo prieZastis, kaip metastazés smegenyse, plonosios zarnos susiaur¢jimas de¢l radioterapijos,
vartojami analgetikai ar hiperkalcemija. Gali padéti ir benzodiazepinai, slopinantys nerima, ar hipnoz¢é bei
atsipalaidavimo technikos.

12.2.6. Vémimo komplikacijos
Dazniausia stipraus vémimo komplikacija yra dehidratacija ir metabolin¢ acidozé. Esant prievarcio
stenozei dél H' ir CI” jony netekimo vemiant isivysto hipokalemija ir hipochloreminé metaboliné alkalozé.
Kai vémimas sunkus ir kartojasi, dél pakartotinio skrandzio dugno prolapso per gastroezofaging jungti
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prasideda arba kraujavimas i§ pogleivio, arba susidaro dugno srities iSvarza (prolapso gastropatija) ir (ar)
mechaninés gastroezofaginés jungties jpléSos (Mallory-Weiss sindromas). Esant Sioms komplikacijoms,
vémaluose matyti kraujo gijy arba kartais gausiai vemiama krauju po intensyvaus ziauk¢iojimo ar vémimo.
Su létiniu vémimu ir su jo sukeltu refliuksiniu ezofagitu susijusios komplikacijos — stemplés susiauréjimai
ir Bareto stemplé. Kitos vémimo komplikacijos — danty emalio erozijos, ypa¢ esant valgymo sutrikimy,
atsilikusio vystymosi vaiky aspiraciné pneumonija ir vidurinés stemplés dalies susiauréjimai del negydyto
eozinofilinio ezofagito.

12.2.7.Vémimo gydymas
12.2.7.1.Uminio vémimo gydymas

Dazniausiai toks vémimas nesikomplikuoja, praeina savaime, tirti ir gydyti nereikia, tik palaikoma
hidratacija ir siekiama i§vengti metaboliniy sutrikimy. Tévai pamokomi, kad vaikas turi daznai, bet 1étai ir
mazais gurksSneliais gerti skaidriy skysciy ar rehidratacijos tirpaly. Jei kudikis gali gerti, dazniausiai po 8
valandy jau galima pradéti maitinti jj miSiniu, motinos pienu ar maitinti neriebiu, bet angliavandeniy gausiu
maistu. Jei vaikas vemia nuolat (ilgiau kaip 12 valandy naujagimis, ilgiau kaip 24 valandas vaikas iki 2
mety amziaus ir ilgiau kaip 48 valandas vyresnis vaikas), simptomams palengvinti ir dehidratacijai bei
metaboliniams sutrikimams iSvengti skiriama vaisty. Vaisy nuo pykinimo negalima skirti kidikiams, esant
nezinomos etiologijos vémimui, taip pat jtarus chirurgine liga ar esant pavojingy simptomy. DaZnai
skiriamas vaistas nuo pykinimo — ondansetronas. Jrodyta, kad ji paskyrus sumazéja intraveninés
rehidratacijos poreikis. Metoklopramidas skiriamas iSimtinais atvejais, nes gali sukelti diskinezija (toninius
traukulius, trizmg ir kt.).

12.2.7.2. Létinio vémimo gydymas

Gydymas turi buti skiriamas priklausomai nuo diagnozuotos ligos. Serganciajam turi buti
koreguojami elektrolity, medziagy apykaitos sutrikimai ir jei yra mitybos trilkumas. Vaikams, kuriems
vémimas yra susijes su funkciné dispepsija, paaugliy atrajojimo sindromu, valgymo sutrikimu yra naudinga
kognityviné elgesio terapija, reikalingos vaiky psichiatro ar psichoterapeuto konsultacijos. Vaisty nuo
vémimo pasirinkimas priklauso nuo vémimo priezasties. 14 lentel¢je pateikti dazniausi jvairiy ligy
gydymui skiriami vaistai nuo pykinimo ir vémimo. Antiemetikai yra naudingi esant tam tikroms létinio
vémimo priezastims, siekiant iSvengti elektrolity sutrikimy, mitybos nepakankamumo.

14 lentelé. Ligos ir dazniausiai skiriami antiemetikai

Liga Vaistai Receptoriy Komentaras
blokada
Ciklinio Profilaktika (jaunesniems kaip 5 mety vaikams)
vemimo - Ciproheptadinas 0,25-0,5 mg/kg/p, dozé dalijama j 3 H1:5HT: Svorio priaugimas,
sindromas dalis B1, B2 sedacija
- Propranololis 0,25-1 mg/kg/p, dozé dalijama j 2 ar 3 Hipotencija, stebéti pulsa
dalis 5HT,
Profilaktika (vyresniems kaip 5 mety vaikams) QTec pailgéjimas, viduriy
- Amitriptilinas pradiné doz¢ 0,2-0,3 mg/kg vakare, 1 kas B1, B2 uzkietéjimas
savait¢ 5-10 mg iki 1-1,5 mg/kg Hipotencija, bradikardija
- Propranololis 0,25-1 mg/kg/p, dozé dalijama j 2 ar 3 5HT1g1D
dalis Laikinas deginimo pojiitis
Priepuoliui iSvengti (vyresniems kaip 12 mety vaikams) GABAA krtingje ir kakle
- Sumatriptanas 0,4 mg/kg iki max vienkartinés 20 mg Sedacija, kognityvines
dozés funkcijos sutrikimai
- S 5HT3 Galvos skausmas
- Fenobarbitalis 2-3 mg/kg/p prie§ miega GABA: Kvépavimo slopinimas,
o . v T sedacija
Vémimo epizodo pradZioje vartojami vaistai Hi
- Ondansetronas 0,3-0,4 mg/kg vienkartin¢ doz¢ kas 4-6
val.
- Lorazepamas 0,05-0,1 mg/kg vienkartiné dozé kas 6 val.
- Diazepamas (j/v, rektaliai) 0,1-0,4 mg/kg/dozé
- Difenhidraminas 1-1,25 mg/kg vienkartiné doz¢ kas 6

33



val.
Jﬁrligé Skopolaminas Y4-1/2 pleistro uz ausies kas 72 val. M1 Burnos sausumas,
sedacija
Prometazinas (geriamas ar rektalinis) 0,5 mg/kg kas 12 val. Ha Besiliejantis vaizdas,
kvépavimo slopinimas,
sedacija
. . . . . . Kvépavimo slopinimas,
Difenhidraminas 1-1,25 mg/kg vienkartiné doz¢ kas 6 val. Hi sedacija
Hidroksizinas, Dimenhidrinatas, Meclizinas
Po operacijos Ondansetronas 0,3-0,4 mg/kg vienkartiné dozé kas 4-6 val. 5HTs Galvos skausmas
Droperidolis (létai j/v, j/r) 0,1-0,3 mg/kg/dozé 4-6 kartus per parg D2 Sedacija, hipotencija,
ekstrapiramidinés
reakcijos
Papildomas gydymas L o
Deksametazonas 0,1-0,25 mg/kg/doz¢ 4 kartus per parg NeZinoma AntinksCiy slopinimas
Po Ondansetronas 0,3-0,4 mg/kg vienkartiné dozé kas 4-6 val. 5HTs Galvos skausmas
chemoterapijos Metoklopramidas iki 1-2 mg/kg/dozé 4 kartus per para D2; 5HT4 Dirglumas,
ekstrapiramidinés
reakcijos
Domperidonas (geriamas) 0,2-0,4 mg/kg/dozé 3-6 kartus per parg | D2 'C\lialvos slfaus_rglas_ -
Aprepitantas: 1 diena — 125 mg, 2 ir 3 diena — 80 mg NK1 uovargss, viduriavimas,
galvos svaigimas
. . . . Besiliejantis vaizdas,
Prometazinas _(ger!amas ar rektal_lnls) 0,5 mg/kg kas 12 val. D2; Hi kvépavimo slopinimas,
Prochlorperazinas; Chlorpromazinas D2 sedacija
Kvépavimo slopinimas,
Lorazepamas 0,05-0,1 mg/kg vienkartiné doz¢ kas 6 val. GABAE sedacija
Diazepamas (j/v, rektaliai) 0,1-0,4 mg/kg/dozé Sedacija, hipotencija,
Droperidolis (létai j/v, j/r) 0,1-0,3 mg/kg/dozé 4-6 kartus per parg D; ekstrapiramidinés
reakcijos
Dezorientacija, galvos
Dronabinolis, Nabilonis CB:R svaigimas, haliucinacijos
Papildomas gydymas Antinks¢iy slopinimas
Deksametazonas 0,1-0,25 mg/kg/dozé 4 kartus per para Nerinoma
Gastroparezé Metoklopramidas iki 1-2 mg/kg/dozé 4 kartus per parg D2;5HT4 Dirglumas,
Trimetobenzamidas D2 ekstrapiramidinés
reakcijos
Domperidonas (geriamas) 0,2-0,4 mg/kg/dozé 3-6 kartus per para | D2 Galvos skausmas
Viduriavimas, pilvo
L . _ - skausmas, galvos
Cisapridas (geriamas) 0,1-0,3 mg/kg/dozé 3-4 kartus per para 5HT4 skausmas, OT
prailgéjimas
Eritromicinas 20 mg/kg/p Prokinetikas
Pilvo migrena Ciproheptadinas 0,25-0,5 mg/kg/p, doz¢ dalijama j 3 dalis H1; 5HT2 Svorio priaugimas,
Propranololis 0,25-1 mg/kg/p, dozé dalijama j 2 ar 3 dalis B1, B2 sedacija
Anmitriptilinas pradiné doz¢ 0,2-0,3 mg/kg vakare, 1 kas savaitg 5- 5HT2 Hipotencija, stebéti pulsa
10 mg iki 1-1,5 mg/kg QT pailgéjimas, viduriy
Sumatriptanas 0,4 mg/kg iki max vienkartinés 20 mg dozés 5HTi810 uzkietéjimas, sedacija
Laikinas deginimo pojiitis
kriitingje ir kakle
Funkcinis Imbieras 250 mg 3 k. per para Nezinoma Trombocity agregacija
pykinimas Amitriptilinas 0,25-0,5 mg/kg vakare 1 noradrenalino | Sedacija, stebéti QT
sinapséje

CB:R - kanabinoidy receptorius 1; D — dopaminas; H — histaminas; 5-HT - 5-hidroksitriptaminas (serotoninas); GABA - gama aminosviesto
rigstis; NK: neurokininas; QT- Q-T intervalas;

e Ciklinio vémimo sindromas. Gydymas sutelktas i du CVS priepuoliy aspektus: vienas i§ aspekty
yra epizody prevencija vaikams, kurie kencia nuo dazny, sunkiy ir uzsitesusiy priepuoliy, o kitas aspektas
— sumazinti priepuolio sunkumg. Profilaktika yra tikslas pacientams, kuriy epizodai yra dazni, sunkds ir
uzsitese. Jaunesniy nei 5 mety amziaus vaiky pirmos eilés vaistai kasdieniniam profilaktiniam gydymui
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yra rekomenduojami ciproheptadinas arba pizotifenas. Tyrimai rodo, kad taip pat veiksmingi priepuoliy
prevencijai yra ir amitriptilinas, propranololis, eritromicinas bei fenobarbitalis. Siais vaistais pavyksta
sumazinti daugelio vaiky vémimo epizody daznj arba juos visiskai pasalinti. CVS lemia vaiky gyvenimo
kokybés pablogéjima, ypac tiems, kuriems dél iminés dehidratacijos reikia daug karty gydytis ligoninéje.

Vémimo epizodo pradzioje gali buti naudinga skirti rugStingumg slopinancéius vaistus, kad
apsaugotume stemplés gleiving ir danty emalj, bei lorazepamg dél raminamojo ir vémima mazinancio
poveikio. Intraveniniai skysciai, elektrolitai ir H2 histamino receptoriy antagonistai arba protony siurblio
inhibitoriai yra skiriami tol, kol pasibaigs vémimo epizodas. Vaiky CVS medikamentiniam gydymui
rekomenduojami vaistai pateikti 15 lenteléje.

15 lentelé. Vaiky CVS medikamentiniam gydymui rekomenduojami vaistai

Medikamentai Veiksmo mechanizmas Dozé Vartojimo bidas

Priepuoliy prevencijos vaistai

Ciproheptadinas Antihistamininis, 0,25-0,5 mg/kg/p vienkartiné naktiné Per burng
serotonino(5HT2) ir Ca dozé arba 2-3 k/p
kanaly antagonistas

Pizotifenas* Antihistamininis, serotonino | 0,5-1,5 mg nak¢iai Per burng
(5HT2) antagonistas

Amitriptilinas Triciklis antidepresantas Pradiné doz¢ 0,2-0,3 mg/kg/p, Per burng

didinama 5-10 mg per savaite iki
didziausios 1-1,5 mg/kg/p

Propranololis B-blokatorius 0,25-1 mg/kg/p Per burng
Eritromicinas Prokinetikas 20 mg/kglp Per burng
Fenobarbitalis Barbitiiratas 2-3 mg/kg/p pries miega Per burng

Vemimo epizodo pradzioje vartojami vaistai

Ondansetronas 5-HT3 receptoriy antagonistas 0,3--0,4 mg/kg/dozé kas 4-6 val., | I veng per burng / po
max. 20 mg/d. liezuviu

Omeprazolis Protony siurblio inhibitoriai 0,1 mg/kg I veng

Lorazepamas 5-HT3 receptoriy antagonistas | 0,05-0,1 mg/kg/dozé j vena kas 6 I vena

val., max. 4mg.

Alternatyvus profilaktinis gydymas

L- karnitinas Mitochondrijy papildai 50-100 mg/kg/p Per burng
Kofermentas Q10 | Mitochondrijy papildai 5-10 mg/kg/p Per burng
Riboflavinas Mitochondrijy papildai 400 mg/p arba padalytas 2 k/p Per burna

*Vartojamas Kanadoje ir DidZiojoje Britanijoje

Mitochondrijy papildy (kofermento Q10, L-karnitino ir riboflavino) vartojimas gali biiti naudingas
pacientams, kuriems jtariama mitochondrijy ar medZiagy apykaitos disfunkcija. Kai kurie mokslininkai
teigé, kad vartojimas ] mitochondrijas nukreipty kofaktoriy (kofermento Q10 ir L-karnitino) ir amitriptilino
(arba ikimokyklinio amziaus vaikams galbtit ciproheptadino), yra labai veiksmingas ir saugus vémimo
epizody prevencijai.
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Tyrimai rodo, kad kruopsciai surinkta ligos anamnezé ir iSsamus vémimo dienorastis, kuriame
raSomas vémimo epizody daznis, valgomas maistas prie§ epizodus ir galimai sunkinantys gyvenimo
ivykiai, gali padéti nustatyti ir iSvengti galimy provokuojanciy veiksniy 70 proc. vaiky. Tod¢l trumpalaikis
1-2 ménesiy bandymas, skirtas $iy konservatyviy priemoniy poveikiui jvertinti, gali biiti sinchronizuotas
su diagnostiniu tyrimu, kuriuo siekiama pasalinti organines vémimo priezastis.

Gyvenimo biido pokyc¢iai apima - per didelio susijaudinimo (pvz., gimtadieniy, Svenciy) ir kai kuriy
maisto produkty vengima. Nors nerekomenduojama labai riboti galimy provokuojanciy maisto produkty,
taciau buty tikslinga iSbandyti, kai kuriy maisto produkty ar cheminiy medziagy, kurios atrodo, yra migreng
sunkinantys veiksniai, pasalinima i§ vaiko mitybos maistas, (pvz., fermentinis siiris, Sokoladas, aspartamas,
mononatrio glutamatas). Taip pat jrodyta, kad vaiky, kurie jautriis tam tikriems maisto produktams (pvz.,
karvés, sojos ar kiauSiniy baltymy baltymams), buklé pageréja po tam tikro maisto produkty pasalinimo.
Daug angliavandeniy turin¢iy uzkandziy vartojimas tarp valgymy, pries fizinj kriivi, ir prie§ miegg turéty
buti naudojama, kai paciento ligos anamnezé rodo, kad priepuoliai prasideda nevalgius. Be to,
rekomenduojama reguliarus valgymo ir miegojimo rezimas.

Tyrimai rodo, kad 50—70 proc. vaiky CVS i$nyksta vélyvoje vaikystéje arba ankstyvoje paauglystéje,
o vidutiné bendra CVS trukmé yra 66 ménesiai (diapazonas 3—179 mén.). Kitai daliai vaiky CVS
progresuoja iki migreninio galvos skausmo ar pilvo migrenos.

o Jurligée. Pirmasis budas uzkirsti kelig §iai ligai yra vengti aplinkos veiksniy, pvz., skaitymo ar
ziur¢jimo | ekrana, vaziuojant automobiliu. Jurligés gydymas vaistais priklauso nuo veiklos slopinimo
vestibuliariniuose branduoliuose, kur yra derinami ir sintetinami labirinto ir regos jutimo zenklai. Vaistai,
mazinantys vestibuliariniy branduoliy aktyvuma, yra antihistamininiai ir anticholinerginiai vaistai.

e Gastroparezé. Prokinetiniai agentai eritromicinas, metoklopramidas ir domperidonas turi jtakos
létinés zarnyno pseudoobstrukcijos ir gastroparezes (iskaitant povirusing gastropareze) gydymui. Sergant
gastropareze, galima bty skirti geriamojo eritromicino po 2 mg/kg kas 8 valandas 2 savaites. Jei simptomai
vis tiek iSlieka, butina vaiky gastroenterologo konsultacija ir tokios papildomos intervencijos kaip botulino
toksino injekcijos ] prievart] ar maitinimas per nazojejuninj zonda.

e Pooperacinis vémimas.Per pastaruosius du deSimtmecius buvo padaryta didel¢ pazanga kuriant
vaistus nuo vémimo. Tai apima 5-hidroksitriptamino 3 receptoriy (5-HT3) antagonisty (ondansetrono,
granisetrono) atsiradima, kurie padeda gydyti pooperacinj pykinimg ir vémima, taip pat su chemoterapija
susijus] vémima.

o Chemoterapijos sukeltas vémimas. Per pastaruosius du deSimtmecius buvo padaryta didZiulé pazanga
kuriant vémimg maZinancius vaistus, ypa¢ 5-HT3 antagonistus (ondansetrong) ir neurokinino 1 (NKI)
antagonistus (aprepitantg). Veiksniai, didinantys vémimo daZnj, yra jaunas amZius (vaikas), moteriska
lytis, emetogeniSkumas (ypac cisplatina) ir didesnis vartojimo daznis. 5-HT3 antagonistai paprastai yra
veiksmingi timingje fazéje (pirmas 24 valandas), o NK1 antagonistai yra veiksmingesni uzdelstoje fazéje
> 24 valandas.

Pacientai ir Seimos vis daZniau kreipiasi | papildoma ir alternatyviag medicing dél jvairiy
nusiskundimy, ypac jei simptomas yra létinis arba neturi aiskaus diagnostinio paaikinimo. Siy metody
taikymas pykinimo ir vémimo simptomams gydyti nebuvo gerai iStirtas, taciau yra tam tikry jrodymy apie
kai kuriy maistiniy medZziagy, tokiy kaip imbieras ir kity augaliniy junginiy, veiksmingumg nuo funkcinés
dispepsijos ir kity motorikos sutrikimy. Hipnoterapija daznai padeda gydyti numatomg pykinimg ir
vémimg (pvz., prie§ chemoterapijg), taciau funkcinés dispepsijos hipnoterapijos tyrimai néra tokie
itikinami.

12.3. Vemiandiy vaiky indikacijos siuntimui pas specialistus.

12.3.1. Siuntimas pas gydytojg vaiky gastroenterologg gali buti pagristas vaikams ir paaugliams,
kuriems yra létinis pilvo skausmas, nerimg keliantys radiniai (8 lentel¢) ir bet kuri 1§ Siy
bukliy:

12.3.2. Jtarimas dél rimtos organinés biuklés, pvz., UZL (pvz., nevalingas svorio kritimas, augimo
sulét¢jimas, uzdelstas brendimas, burnos opos, perianalinés jpléSos, fistulés, anemija,
padidéjes ENG arba CRB) arba celiakija (teigiami IgA audiniy transglutaminazés antikiinai).

12.3.3. Nuolatiniai ,,pavojaus simptomai‘ be aisSkios diagnozeés.
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12.3.4. Jtarimas dél riig§tinés pepsinés ligos su nuolatiniu skausmu, nepaisant bandyto (maziausiai
4 savaiciy) gydymo H> blokatoriais arba protony siurblio inhibitoriais.

12.3.5. Noras patvirtinti laktozés netoleravima (pvz., pries ilgalaikj dietos be laktozés tesima).

12.3.6. VirSutines arba apatinés endoskopijos poreikis (pvz., nuolatinis vémimas, kraujavimas 1§
virskinimo trakto, 1étinis viduriavimas).

12.3.7. Viduriy uzkietéjimas, kuris nereagavo | pirminés sveikatos priezitiros gydytojo paskirta
gydyma.

12.3.8. Siuntimas pas gydytojg vaiky chirurgg gali buti pagristas vaikams, kuriy bukle reikalauja
operacijos (pvz., tulzies piislés akmenlige) arba diagnostinés laparoskopijos (pvz., nuolatinis
desiniojo apatinio kvadranto skausmas ir neaiSkios etiologijos jautrumas, turintis jtakos
gyvenimo kokybei).

12.3.9. Gali bati reikalingas Siuntimas pas gydytojq vaiky psichiatrg, kad bity atliktas iSsamus
biopsichosocialinis jvertinimas dél galimy nerimo ar depresijos priezasciy arba simptomy bei
biity jvertintas jtariamas valgymo sutrikimas.

12.3.10.Paaugléms mergaitéms, turinioms ginekologiniy létiniy pilvo skausmy (pvz.,
endometriozés, dismenoréjos) priezasCiy, gali buti reikalingas siuntimas pas gydytojg
ginekologg.

13. PACIENTO KELIO ORGANIZAVIMO APRASYMAS (Algoritmas 1 priedas )
13.1.Sveikatos prieziiiros paslaugy organizavimo tvarkos tikslas ir uzdaviniai:

13.1.1. Tikslas — uztikrinti kiekvienam vemianciam vaikui turin¢iam vir§kinimo sistemos
sutrikimus, kokybiSky ambulatoriniy bei stacionariniy diagnostikos, gydymo, slaugos
paslaugy prieinamumg.

13.1.2. Uzdaviniai:

13.1.2.1. idiegti vemianciy vaiky diagnostikos ir gydymo algoritma visose
sveikatos prieziiiros paslaugas vaikams teikian¢iose ASP], kad biity
teikiamos vienodai kokybiskos, individualizuotos, Siuolaikinés
diagnostikos ir gydymo, slaugos paslaugos, kontroliuojami kokybés
rodikliai;

13.1.2.2. kuo anks¢iau diagnozuoti susirgimus, reikalaujancius specializuoto
iStyrimo ir stacionarinio gydymo;

13.1.2.3. anksti iSaiskinti pacientus, sergancius létinémis virskinimo sistemos
ligomis ir pagerinti jy gydymo rezultatus.

13.2. Vemiantiems vaikams teikiamy sveikatos priezitiros paslaugy lygiai. teikiamos
pirminiame ambulatoriniame lygyje, specializuotame ambulatoriniame lygyje vaiky ligy
gydytojo ar vaiky specialisto (vaiky gastroenterologo, vaiky chirurgo, vaiky neurologo,vaiky
akuserio ginekologo, kt.), kity specialisty (pvz. LOR) ir specializuotame stacionariniame |1
ir III lygyje bei, esant indikacijoms, universiteto ligoniniy centruose.

13.2.1. Stipriai ir gausiai vemian¢iam vaikui gali buti teikiamos skubios medicinos pagalbos
paslaugos bei gydymas dienos stacionare. Sios paslaugos neskirstomos j lygius.

13.2.2. Vaiky pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziiiros paslaugos teikiamos
pirminés sveikatos centruose, turinCiuose jstaigos asmens sveikatos priezitiros licencija,
suteikianCig teise¢ teikti pirmines ambulatorines asmens sveikatos prieziliros paslaugas.
Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezitiros paslaugas teikia Seimos gydytojas pagal
Lietuvos medicinos normoje MN 14:2005 ,,Seimos gydytojas. Teisés, pareigos, kompetencija
ir atsakomybé® apibréztg kompetencijg 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 prieziliros paslaugos
teikiamos ASP], turinCiose jstaigos asmens sveikatos prieziliros
licencija, suteikiancig teise¢ teikti ambulatorines vaiky ligy paslaugas.
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13.2.2.3. Teikiant pirminio lygio paslaugas vaikui iki 7 m. amziaus, nustacius
rizikos veiksniy ar nustacius ar jtarus diagnoze, kurios gydymas virSija
Seimos gydytojo normg, pacientas ambulatoriSkai pirmiausiai
siunc¢iamas vaiky ligy gydytojo konsultacijai. ISskyrus atvejus kai reikia
Siy specialisty konsultacijos: oftalmologo, ortopedo - traumatologo,
vaiky chirurgo, arba yra skubus vaiky onko-hematologo 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 vemiantiems
vaikams teikiamos gydymo jstaigose, turin¢iose licencijg $iy paslaugy teikimui.
13.2.3.1. Istaigy skirstymas atsizvelgiant | paslaugy teikimo lygius
13.2.3.1.1.  Antrinio A (Rajono) lygio paslaugas teikianc¢ios 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 V3] Alytaus apskrities S. Kudirkos ligoniné
e LSMU Kauno ligoniné**
e V3] Marijampolés ligoniné
e V3] Klaipédos universitetiné ligoniné*?
e V3] Tauragés ligonine
e V3] Utenos ligoniné
e V5] Regioniné TelSiy ligoniné
Siose ASP] vemian¢iam vaikui uztikrinamas vaiky ligy gydytojo darbas visg para,
teikiama skubi pediatriné pagalba. [staigos teikia vaiky ligy gydytojo, vaiky
gastroenterologo, vaiky chirurgo, vaiky neurologo ir kt.
13.2.3.1.3.  Antrinio C (Respublikos) lygio paslaugas teikiancios jstaigos, teikiancios
stacionarines keliy profiliy paslaugas vaikams, tarp jy 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:
e V3] Klaipédos vaiky ligoning;
e V3] Respublikiné Panevézio ligoning;
e V§] Respublikiné Siauliy ligoniné;
Siose ASP] uztikrinamas vaiky ligy gydytojo, neonatologo, vaiky chirurgo, vaiky
intensyviosios terapijos gydytojo darbas visg parg, teikiama skubi pediatriné
pagalba. Paslaugas vemianc¢iam vaikui teikia vaiky ligy gydytojas, vaiky
gastroenterologas, vaiky chirurgas, vaiky neurologas, ir kt..
13.2.3.2. Visose $iose jstaigose teikiamos specializuotos vaiky ligy gydytojo
paslaugos ir ambulatorinés specializuotos vaiky gastroenterologo
paslaugos. Vaikai su létinémis virSkinimo sistemos ligomis turi biti
gastroenterologo artimiausiame regione.
13.2.3.3. Vaikg prizitrintis vaiky ligy gydytojas ar vaiky gastroenterologas
pagal poreik] pacientg gali siysti kity specialisty konsultacijoms.

1* teikiamos vaiky gastroenterologijos paslaugos,vemiantiems vaikams
2* teikiamos vaiky gastroenterologijos ir tam tikry kity profiliy paslaugos vaikams sergantiems infekciniais Zarnyno
susirgimais
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13.2.3.4. 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 ] rizikos veiksnius bei pediatrinés
pagalbos poreiki:

13.2.3.6. jeigu vaikui reikalingos aukstesnio lygio stacionarinés paslaugos,
zemesnio lygio jstaiga apie tai turi informuoti pacienta (jo atstova) ir
uztikrinti, kad jie biity pervezti j aukStesnio lygio paslaugas teikiancig
Istaiga;

13.2.3.7. kai nesaugu vaika pervezti | aukStesnio lygio paslaugas teikianciag
Jstaiga, paslaugos teikiamos jstaigoje, j kurig pacientas atvyko. Esant
indikacijoms, kvieCiamas konsultantas i§ aukstesnio lygio paslaugas
teikiancios jstaigos. Kritinés biiklés 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 I1I
lygio paslaugas.

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

e V3] Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligonin¢ Kauno klinikos;
e V3] Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikos.

13.2.4.2. Esant rizikos veiksniy ir mazam vaiko amziui (iki Im.), jtarus
sudétingg ar létine virSkinimo organy ligg arba reta patologija, pacientas
turi buiti siunciamas ambulatorinei III lygio vaiky gastroenterologo
konsultacijai. Reta létine virskinimo trakto patologija sergantys vaikai
specializuotas ambulatorines paslaugas nuolat gauna universitety
ligoninése.

13.2.4.3. LSMU ligoninés Kauno kliniky Vaiky ligy klinika, Vaiky
gastroenterologijos sektorius,Vilniaus 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 gastroenterologas ir pagal poreikj Kkiti
specialistai (vaiky chirurgas, gydytojas vaiky neurologas, vaiky
intensyviosios terapijos gydytojas, LOR gydytojas kt). I specialisty
komanda gali biiti jtraukiami ir socialinis darbuotojas, psichologas.

13.2.4.5. Vaiky gastroenterologijos ar pagal poreikj kitos specializuotas
stacionarinés paslaugos teikiamos ASP], turinciose jstaigos sveikatos
priezitiros licencijg, suteikiancig teise teikti atitinkamos specializacijos
vaiky stacionarines paslaugas. Stacionarines vaiky gastroenterologijos
paslaugas retomis létinémis virSkinimo organy ligomis sergantiems
pacientams teikia specialisty komanda: vaiky gastroenterologas, pagal
poreikj — vaiky chirurgas, vaiky neurologas, vaiky intensyviosios
terapijos gydytojas, LOR gydytojas bei kt. specialistai, taip pat
bendrosios praktikos slaugytoja, pagal poreikj — Kineziterapeutas,
psichologas, socialinis darbuotojas.

13.3. Vemianciam vaikui teikiamy asmens sveikatos priezitiros diagnostikos, gydymo ir
ilgalaikés prieziiiros paslaugy teikimo organizavimo etapai.
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13.3.1. Vaiko, kuris paskutini ménesj daznai vemia, tévais/glob¢jais turéty kreiptis i jiems pirmines
ambulatorines sveikatos priezitros paslaugas teikian¢iose ASP] (PSC arba PSPC) dirbancius
gydytojus — $eimos gydytoja arba vaiky ligy gydytoja. SG, jvertines vaiko sveikatos biikle ir
pastebégjes rizikos veiksniy ar ,,pavojaus® simptomy, kuriy jvertinimas ir gydymas virsija jo
kompetencija arba jtares léting liga, siuncia pacientg savo rajono vaiky ligy gydytojui ar II
lygio paslaugas teikiandiam vaiky gastroenterologui. Jei SG paslaugas teikia vaiky ligy
gydytojas, jis, esant poreikiui, vaikg siuncia vaiky gastroenterologui ar kitiems specialistams
1 specializuotas ambulatorines vaiky asmens sveikatos priezitiros paslaugas teikiancig ASP].

13.3.2. Specializuotai ambulatorinei vaiky gastroenterologo paslaugai gauti vemiantys pacientai
siunciami:

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. Jtariant léting ar retg virSkinimo sistemos organy patologija.

13.3.3. II lygio paslaugas teikiantis vaiky gastroenterologas organizuoja paciento iStyrimg pagal
poreikj ambulatoriSkai ar stacionare. Arba siuncia pacientg III lygio vaiky gastroenterologo ar
kito vaiky specialisto konsultacijai.

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

13.3.5. III lygio specialistai, jtar¢ ar diagnozave reta liga, sudaro gydymo ir ilgalaikés prieZiiiros
plang ir teikia informacija apie pacienta SG ir rajono vaiky ligy gydytojui, kurie teiks nuolating
ilgalaike prieziiirg. Papildomg iStyrima ir gydymo korekcijas planuoja, o taip pat dienos
stacionaro paslaugas ir paiméjimy gydyma skiria III lygio specialistai, pvz. vaiky
gastroenterologas.

13.3.6. Gydymo vieta nustatoma gydytojo vaiky gastroenterologo, atsizvelgiant j diagnoze,
paciento biiklg, taitkomo gydymo efektyvuma, specifiniy diagnostikos ar gydymo procediiry
poreikj. Gydytojas vaiky gastroenterologo, konsultacijos metu jvertings paciento bikle, gali:

13.3.6.1. teikti iSvadg ir rekomendacijas siuntusiam gydytojui;

13.3.6.2. Nustacius létinés ligos diagnoze ir paskyrus gydyma, pacientas
tolimesnei prieziiirai 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 ] specializuota vaiky dienos stacionarg arba
stacionarg;

13.3.7. | specializuotg II ar III lygio stacionaring pagalbg teikiancias ASP] pacientai siunciami
vaiky gastroenteroologo ar kito vaiky gydytojo specialisto:

13.3.7.1. Esant sunkiai ar blogéjanciai paciento biiklei

13.3.7.2. Esant specializuoto iStyrimo poreikiui

13.3.7.3. Esant neefektyviam ambulatoriniam gydymui

13.3.7.4. Ttariant komplikacijas

13.3.7.5. Jtariant sudétingg léting virSkinimo sistemos ir kitos sistemos
patologija, iStyrimui ir gydymui.

13.3.7.6. Itarus retg virskinimo sistemos liga.

13.3.8. Vaiky ligy gydytojas arba vaiky ligy gydytojas specialistas, siysdamas pacienta | vaiky
dienos stacionarg ar stacionarg, formoje Nr. 027/a ,,Medicinos dokumenty iSrasas/siuntimas®,
patvirtintoje Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. sausio 27 d.
1sakymu 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 anamnezg, apraSo paciento ir
tévy/gobejy nusiskundimus, sutrikimo eiga, paciento bikle;
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13.3.8.2. apraso pacientui suteiktas sveikatos prieziiros paslaugas, nurodo
ambulatorinio gydymo neefektyvumg ir stacionaro paslaugy
indikacijas;

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 (mazas vaiko
mazius, blogéjanti buklé, karsciavimas, intensyvéjantys vémimai , kt.),
pacientas su tévais/globéjais gali pats kreiptis 1 specializuotas
stacionarines paslaugas vaikams teikian¢ios ASP] Vaiky skubios
pagalbos skyriy.

13.3.8.5. Gydymo stacionare trukmg¢ ir rekomendacijas tolimesniam gydymui
nustato pacientg stacionare gydantis gydytojas vaiky gastroenterologas.
ISrasant i$ stacionarines vaiky gastroenterologijos paslaugas teikian¢ios
ASP], gydantis gydytojas vaiky gastroenterologas uzpildo forma 027/a
ir joje nurodo ambulatorinés priezitiros rekomendacijas, steb&jimo ir
specialisty konsultacijy plang, ilgalaikio gydymo plang, paiiméjimy
gydymo rekomendacijas.
13.3.9. Indikacijos atkakliai ir intensyviai vemianc¢iy vaiky dienos stacionaro paslaugoms:
13.3.9.1. Vaisto skyrimas infuzijos ir (ar) gydomosios procediiros atlikimas.
13.3.9.2. Vaiky, galimas vémimas kuriems yra buvusi alerginé reakcija i
skiepus, vakcinacija.

13.3.9.3. Centralizuotai perkamy vaisty skyrimas ir suleidimas infuzijos biidu.

13.3.9.4. Biologinés terapijos ar pakaitinés fermenty terapijos ar vaisto, skirto
retai virSkinimo sistemos ligai gydyti, taikymas.

13.3.9.5. Laringoskopija, bronchoskopija ar ezofagogastroduodenoskopija,
atliekama taikant bendring nejautra.

13.3.9.6. Kolonoskopija, kai atlickamas diagnostinis ir (ar) iSpléstinis
virSkinimo sistemos tyrimas ar gydymas taikant bendring intravening
nejautrg vaikams.

13.3.9.7. EGDS ar kolonoskopija, atlieckama taikant bendrin¢ nejautra, kai
atliekama biopsija.

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
daugiadalykeés komandos konsultavimas.

13.4. Pirmines ambulatorines asmens sveikatos prieZiiiros paslaugas teikian¢iy gydytoju
(Seimos ar vaiky ligy gydytoju) kompetencijai, gydant létinj vaiky vémima bei
virSkinimo sistemos organy ligas vaikams, priskiriama:

13.4.1. jtarus léting patologija, vaiko siuntimas pas vaiky ligy gydytoja, gydytoja vaiky
gastroenterologg ar kita vaiky specialista, diagnozés nustatymui ir gydymo plano sudarymui;

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

13.4.3. Teikti prieZilirg namuose teisés akty numatyta tvarka.

13.4.4. Pagal kompetencijg uztikrina biitingja pagalba.

13.4.5. Vykdyti sveikatos profilaktines priemones ir uzkreciamy ligy profilaktikg (vakcinacijg)

vaikams teisés akty nustatyta tvarka.

13.4.6. 18duoti nedarbingumo pazymejimus ir kitas pazymas paciento t€vams/glob¢jams.

13.4.7. Esant indikacijoms, nukreipti pacienta i Nejgalumo ir darbingumo nustatymo tarnyba

(NDNT) nejgalumo lygio nustatymui,

13.4.8. ISrasyti kompensuojamus vaistus bei slaugos priemones (kateterius, PEG ir kt).

13.4.9. pagal individualius paciento poreikius rekomenduoti ugdymo jstaigai skirti individualy

mokyma ar kitokig pagalba mokymosi procese.
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13.4.10.Ripintis socialiniy paciento poreikiy jvertinimu ir jy uztikrinimu.

13.5. Specializuotas vaiky gastroenterologijos sveikatos prieZiiiros paslaugas vaikams
teikianc¢io gydytojo vaiky gastroenterologo kompetencijai gydant létiniais
besikartojanciais vémimais pasireiSkiancias vaiky virSkinimo sistemos ligas
priskiriama:

13.5.1. létinés virSkinimo sistemos patologijos diagnozes 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.

13.5.4. paciento tévy/globejy, 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 j gydyma vertinimas;

13.5.9. kompensuojamyjy medikamenty iSraSymas

13.5.10.Kartu su kitais gydytojais specialistais - slaugos priemoniy PEG 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 PASTOVIAI VEMIANTIEMS VAIKAMS, KURIEMS JTARIAMA
VIRSKINIMO SISTEMOS PATOLOGIJA.

14.1. Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziiiros (PAASP) paslaugos vaikams
teikiamos, remiantis:
® 2005 m. gruodzio 5 d. jsakymu Nr. V-943 | D¢l pirminés ambulatorinés asmens sveikatos
prieziliros paslaugy organizavimo ir apmokéjimo tvarkos apraSo bei pirminés ambulatorinés
asmens sveikatos prieziiiros paslaugy ir baziniy kainy saraso tvirtinimo* bei galiojanciais jo
pakeitimais. https://e-seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/TAD/TAIS.267313/asr
e Taip pat 2004 m. geguzés 14 d. jsakymu Nr. V-364 ,,Dél licencijuojamy asmens sveikatos
priezitiros paslaugs sarasy patvirtinimo* https://e-
seimas.|rs.It/portal/legal Act/It/TAD/TAIS.234192/asr
e 2014 m. balandzio 7 d. jsakymu Nr. V-444 Dél Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos
ministro 2004 m. geguzés 14 d. jsakymo Nr. V-364 ,,Dél licencijuojasmy asmens sveikatos
priezitiros paslaugy saraSo patvirtinimo pakeitimo*;
¢ 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
¢ 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 islaidy apmokéjimo tvarkos apraSo
patvirtinimo*
® 2012 m. lapkricio 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¢él ambulatoriniy specializuoty asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikimo
reikalavimy®;
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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.Irs.It/portal/legal Act/It/ TAD/TAIS.335181/asr

Kitais susijusiais teisés aktais:
e Lictuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. vasario 28 d. jsakymas Nr. V-
288 ..Dél Ilgalaikio pacienty, serganciy létinémis ligomis, sveikatos buklés stebéjimo tvarkos
aprasSo patvirtinimo*
e Lictuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. sausio 30 d. jsakymas Nr. V-
133 ..Dél Seimos medicinos paslaugy teikimo namuose organizavimo tvarkos apra$o
patvirtinimo*
e Lictuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2000 m. geguzés 31 d. jsakymas Nr. 301
,LDeél profilaktiniy sveikatos tikrinimy sveikatos priezitiros jstaigose‘

14.1.1. Paslaugos teikiamos pirminés sveikatos prieziliros centruose, turinciuose jstaigos asmens
sveikatos priezitiros licencijg, suteikiancig teis¢ teikti pirmines ambulatorines sveikatos
prieziiiros paslaugas, kuriems pasireiSkia imus vémimo epizodai.

14.1.2, Pirmines ambulatorines asmens sveikatos prieziliros 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 prieziiiros paslaugas,
vykdo $ias funkcijas:

14.1.4.1. pagal kompetencija uztikrina (suteikia ir organizuoja) biitinaja
medicinos pagalbg fimiai ir gausiai vemiantiems vaikams;

14.1.4.2. vykdo ambulatoring asmens sveikatos priezitira:

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 uzkreciamyjy ligy profilaktika (vakcinavimg)

14.1.4.7. vykdo létiniais virSkinimo sistemos sutrikimais serganciy pacienty
prieziiira;

14.1.4.8. tesia specialisty paskirtg gydyma.

14.1.4.9. Israso kompensuojamus receptus medikamentams ir slaugos

priemonéms;
14.1.4.10. 18duoda pacientams sveikatos pazymas;
14.1.4.11. iSduoda pacientams nedarbingumo pazyméjimus;
14.1.4.12. nepriskirtais jo kompetencijai, taip pat visais neaiskiais

vémimo 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 siuncia asmenis dél nejgalumo,
darbingumo lygio ir specialiyjy poreikiy nustatymo;

14.1.4.14. tvarko medicinos dokumentacija 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 priezitiros ar kitose jstaigose;
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14.1.4.17. teikia kitas sveikatos prieziros ir kitas paslaugas, numatytas
Lietuvos Respublikos teisés aktuose.

14.1.5. Teikiant pirminio lygio paslaugas vemiantiems vaikams, nustacius rizikos veiksniy ar
nustaius ar jtarus diagnoze, kurios gydymas virSija Seimos gydytojo normg, pacientas
pirmiausiai siunc¢iamas vaiky ligy gydytojo ar vaiky gastroenterologo konsultacijai, i§skyrus
atvejus kai reikia Siy specialisty konsultacijos: oftalmologo, ortopedo traumatologo, vaiky
chirurgo. Jei Seimos medicinos paslaugas teikia vaiky ligy gydytojas, vaikai siunc¢iami
ambulatorinés konsultacijos atitinkamos srities profesinés kvalifikacijos gydytojo specialisto
konsultacijai. Jtarus psichomotorinés raidos sutrikimag pacientai turi buti siunc¢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 prieziiiros paslaugos turéty biti teikiamos

vaiky ligy gydytojo.

14.2. Antrinio lygio vaiky ligy bei vaiky gastroenterologo specializuotos paslaugos
teikiamos ASP], turinCiose jstaigos asmens sveikatos prieziiiros licencija, suteikiancig teisg
teikti ambulatorines bei stacionarines atitinkamos specializacijos vaiky sveikatos prieziiiros
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 prieziiiros 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 steb&jimo paslaugos;

14.2.1.2. antrinio A lygio paslaugas teikianCios jstaigos konsultacijy
padalinyje konsultuojami vemiantys vaikai atsiysti i§ pirminés asmens
sveikatos prieziiiros jstaigy.

14.2.1.3. antrinio A lygio paslaugas teikianciy jstaigy stacionare gali buti
gydomi pastoviai ar epizodiSkai vemiantys vaikai, kai néra rizikos
veiksniy ar komplikacijy rizikos;

14.2.1.4. esant rizikos veiksniy, ar jtariant komplikacijas, vaikai siun¢iami
konsultuotis ar gydytis j aukStesnio lygio paslaugas teikiancias jstaigas.
Tais atvejais, kai vaiko nejmanoma greitai pervezti  auksStesnio lygio
paslaugas teikiancig jstaigg ir atsiranda grésme jo gyvybei ar sveikatai,
kvieCiamas konsultantas 1§ aukStesnio lygio paslaugas teikiancios
istaigos (vaiky intensyviosios terapijos skubios konsultacinés pagalbos
brigada);

14.2.1.5. Antrinio A lygio stacionariniai padaliniai vaikams turi buti
savivaldybéje (ar keliose gretimose), jeigu vaiky skaicius
aptarnaujamoje teritorijoje yra 5000 ir daugiau, o atstumas tarp
ligoniniy yra 50 km ir daugiau arba gretima ligonin¢ yra pasiekiama
ilgiau nei per 1 val.

14.2.1.6. Medicinos prietaisai ir kitos priemonés, kurias turi turéti antrinio A
lygio paslaugas teikianti jstaiga vemiantiems vaikams: ambulatorinéms
paslaugoms teikti — nurodyti Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2007 m. birzelio 22 d. jsakymu Nr. V-528 ,,Dél ambulatoriniy
specializuoty asmens sveikatos prieziliros paslaugy teikimo
reikalavimy®; stacionarinéms pediatrinéms paslaugoms ir skubiai
medicinos pagalbai teikti jai atvyksta vemiantis vaikas™

e medicininés lovos jvairaus amziaus vaikams;
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slaugancio asmens lova ar iSskleidziamas kréslas;
procediirinio kuseté ir kiti baldai;
elektroninés svarstyklés visy amziaus grupiy vaikams;
termometras;
pulsinis oksimetras su jutikliais;
stetoskopas;
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 $virks$tai su adatomis;
*pleistras, apzifiros 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);
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 visg para;
monitorius, skirtas gyvybinéms funkcijoms (arterinis kraujo spaudimas
(AKS), pulsas, saturacija) vertinti.
*cenrtiniy veny kateterizavimo rinkiniai
* mobilus ultragarso aparatas (su kraujagysliniu davikliu)
*kitos priemonés, reikalingos vaiky ligy gydytojo, vaiky gastroenterologo,

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 biiti:

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
vemiantiems vaikams privalomai 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 laboratorine ir radiologiné tarnyba.

14.2.2.6. Antrinio B lygio paslaugas teikianCioje jstaigoje turi buti
uztikrinamas vaiky ligy gydytojo ir bendrosios praktikos slaugytojo
paros postas paslaugy vaikams teikimui.

14.2.2.7. Turi buti teikiamos socialinio darbuotojo, medicinos psichologo
paslaugos vaikams ir Seimai.

14.2.2.8. Antrinio B lygio paslaugas teikianciy jstaigy paslaugy teikimo
tvarka:
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14.2.2.9. ambulatorinés paslaugos vaikams - tai vaiky ligy gydytojo ar kitos

profesinés kvalifikacijos gydytojo konsultacijos, dienos stacionaro
paslaugos, skubios pagalbos ar steb&jimo paslaugos;

14.2.2.10. antrinio B lygio paslaugas teikiancios jstaigos konsultacijy

padalinyje konsultuojami visi vemiantys vaikai atsiysti i§ pirminés
asmens sveikatos prieziliros jstaigy ar i$ antrinio A lygio jstaigy.

14.2.2.11. Medicinos prietaisai ir kitos priemonés, kuriuos privalo turéti

antrinio B lygio paslaugas teikianti jstaiga , jei atvyksta vemiantys
vaikai®.

medicininés lovos jvairaus amziaus vaikams;

slaugancio asmens lova ar iSskleidziamas kréslas;

procedirinio kuseté ir kiti baldai;

elektroninés svarstyklés visy amziaus grupiy vaikams;

termometras;

pulsinis oksimetras su jutikliais;

stetoskopas;

otoskopas;

*arterinio kraujospiidZio matavimo aparatas (su pediatrinémis manzetémis);

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;

*pleistras, apzitiros pirstinés, zirklés, sterilios dezinfekuojancios servetéles,

skirtos odai paruosti pries injekcijas, incizijas ir pan.;

e Slapimo piuslés kateterizavimo priemones, tinkamos jvairaus amziaus
vaikams

e *priemonés klizmavimui;

e *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);

e clektrokardiografas ir defibriliatorius, prieinami visg para;

e 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 priemongs, reikalingos vaiky ligy gydytojo, vaiky gastroenterologo,

vaiky chirurgo, vaiky neurologo, vaiky kardiologo, vaiky alergologo, vaiky
endokrinologo ambulatorinéms konsultacijoms teikti.
14.2.3. Antrinio C lygio paslaugas teikiancioje jstaigoje turi biti:

14.2.3.1. konsultacijy padalinys;
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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 biiti
uztikrinama, kad 1 vaiky intensyviosios terapijos gydytojas bei
bendrosios praktikos slaugytojas sveikatos apsaugos ministro nustatyta
tvarka visg parg teikty skubig konsultacing pagalbg atitinkamose
paslaugy teikimo teritorijose.

14.2.3.7. Turi bati 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 gastroenterologo, ir
Kt.specialisty  konsultacijos, dienos stacionaro paslaugos, skubios
pagalbos ar steb&jimo paslaugos;

14.2.3.10. antrinio C lygio paslaugas teikiancios jstaigos konsultacijy
padalinyje konsultuojami vemiantys vaikai atsiysti i§ pirminés asmens
sveikatos prieziliros jstaigy ar i$ antrinio A ir B lygio jstaigy.

14.2.3.11. Konsultacijoms ] antrinio C lygio paslaugas teikiancias
istaigas siunciami pastoviai ir stipriai vemiantys vaikai, po vaiky ligy
gydytojo konsultacijos jtarus ar diagnozavus patologija, kai yra
komplikacijy rizika, jeigu konsultave specialistai nenurod¢, kad biitina
tretinio lygio specializuota pagalba.

14.2.3.12. Medicinos prietaisai ir kitos priemonés, kuriuos privalo turéti
antrinio C lygio paslaugas teikianti jstaiga , jei atvyksta vemiantys
vaikai™:

medicininés lovos jvairaus amziaus vaikams;

slaugancio asmens lova ar i§skleidZiamas kréslas;

procediirinio kusSeté ir kiti baldai;

elektroninés svarstyklés visy amziaus grupiy vaikams;

termometras;

pulsinis oksimetras su jutikliais;

stetoskopas;

otoskopas;

*arterinio kraujospuidzio matavimo aparatas (su pediatrinémis manZetémis);
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 $virkstai su adatomis;

*pleistras, apzitiros pirstinés, zirklés, sterilios dezinfekuojancios servetélés,

skirtos odai paruosti pries injekcijas, incizijas ir pan.;

e Slapimo puslés kateterizavimo priemonés, tinkamos jvairaus amziaus
vaikams

e *priemonés klizmavimui;

e %krandZio zondavimo priemonés;

e inhaliatorius;

e deguonies tiekimo jranga;

e silikoniniy kaukiy rinkinys (jvairiy dydziy);
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e Ambu tipo kvépavimo maisSas (240 ir 750 ml talpos) su apsauginiu slégio
voztuvu

laringoskopas;

intubaciniai vamzdeliai (jvairiy dydziy );

oro-faringiniai vamzdeliai (jvairiy dydziy);

elektrokardiografas ir defibriliatorius, prieinami visg para;

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

DPV aparatas skirtas vaikams;

kraujo komponenty ir skysciy Sildytuvas;

intrakauliniy adaty rinkiniai,

“Centriniy 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 priemonés, reikalingos vaiky sveikatos prieziiiros paslaugoms
teikti pagal LR SAM paslaugy teikimo reikalavimus.

14.3. Tretinio lygio paslaugu teikimas. Universiteto ligoninés yra Lietuvos sveikatos moksly
universiteto ligoniné Kauno klinikos ir VS] Vilniaus universiteto ligonin¢ Santaros klinikos,
teikiamos pirminio, antrinio ir tretinio lygio paslaugos. Pirminio lygio paslaugos teikiamos
tik mokslo ir mokymao 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 grésmé; teikia skubig konsultacing pediatring pagalbg, vykdo
koordinacing veikla.
teikia metoding pagalbg kitoms ASP].

14.3.5. Universiteto ligoninés teikia metoding pagalba paslaugas vaikams teikianc¢ioms jstaigoms,
atlieka mokslinius tyrimus, analizuoja statistinius rodiklius, susijusius su vaiky sveikatos
prieziira, 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, atitinkanc¢ios LR SAM paslaugy teikimo reikalavimus.

14.3.8. Stacionariniy vaiky gastroenterologijos paslaugy teikimo metu taikomi Sie gydymo
metodai: vaiky gastroenterologo konsultacija, medikamentinis gydymas (antibakterinis,
prieSvirusinis, antirefliuksinis ir kt.), biologiné¢ terapija, imunosupresinis gydymas,
parenterinis ir enterinis maitinimas, gydomosios dietos skyrimas, kity gydytojy specialisty
skiriamas gydymas (tame tarpe ir chirurginis).

14.3.9. Medicinos prietaisai ir kitos priemonés, kuriuos privalo turéti I1I lygio paslaugas teikianti
jstaiga , jei atvyksta vemiantys vaikai™ :

° *sroviniai vaisty purkstuvai;
° deguonies tiekimo jranga, didelés tekmeés deguonies terapija (HiFlow);
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o monitorius, skirtas gyvybinéms funkcijoms (arterinis kraujo spaudimas
(AKS), pulsas, saturacija, kapnometrija) vertinti.

° DPV aparatas skirtas vaikams (invazinés ir neinvazinés);

° *kraujo komponenty transfuzijos sistemos;

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

o paros oksikapnometrija;

° bronchoskopas (pediatriniy dydziy);

° kvépavimo funkcijos iStyrimui reikalinga jranga jvairaus amziaus vaikams
(spirometras, viso kiino pletyzmografas kiidikiams ir vaikams; aparatiira, reikalinga
matuoti FeNO iSkvepiamame ore, vertinti LCl — kvépavimo taky iSsivalymo

indeksa; kvépavimo taky rezistentiSkumui, jranga provokaciniams méginiams);

° jiranga kardio-pulmoniniams fizinio kriivio méginiams atlikti;

° pakaitiné inksty terapija;

° plazmaferezés;

° jranga urodinaminiams tyrimams;

° * endoskopiné aparatiira vaikams (EGDS, kolonoskopas, enteroskopai,
endoretrocholangiografija su praved¢jais vaikams);

*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 priemones, 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 ligu dienos stacionaro paslaugos teikiamos ASPI, kuri turi jstaigos asmens

sveikatos priezitiros licencija, suteikiancia teise teikti vaiky ligy dienos stacionaro paslaugas.

14.4.1. Reikalavimai vaiky ligy dienos stacionaro paslaugy teikimui apibréziami Lietuvos

Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. birzelio 6 d jsakymu Nr. V-660. ,,D¢l dienos

stacionaro paslaugy teikimo ir jy iSlaidy apmokejimo tvarkos apraso patvirtinimo* bei 2012

m. lapkricio 22 d. jsakymu Nr. V-1064 ,,D¢l alerginiy ir imuniniy ligy diagnostikos ir gydymo
dienos stacionare tvarkos apraSo patvirtinimo*.

14.4.2. Vaiky ligy dienos stacionaro paslaugas teikiancioje ASPI turi biiti: 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
gastroenterologas (priklausomai nuo paslaugos lygio) ir bendrosios praktikos slaugytoja. |
specialisty komandag gali bti jtraukti ir kiti specialistai (pvz.kineziterapeutas). Komandos
darba koordinuoja vaiky ligy gydytojas ar vaiky gydytojas specialistas.

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

14.4.5. Pacientui, besikreipian¢iam dél pilvo skausmo, gali biiti taikomi Sie diagnostikos ir gydymo
metodai: ezofagogastroduodenoskopija ar kolonoskopija su biopsijomis (ar be jy), magnetinio
rezonanso tyrimas ar kompiuteriné tomografija atlickama taikant bendring nejautrg; vaiko,
kuriam nustatytas vidutinis ar sunkus nejgalumo lygis, arba vaiko, kuriam jtarta ar
diagnozuota reta liga, iSpléstinis daugiadalykés komandos konsultavimas; vaisto skyrimas
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infuzijos budu, centralizuotai perkamy vaisty skyrimas ir suleidimas infuzijos btdu,
biologinés terapijos ar hormony terapijos, enterinés ir parenterinés mitybos taikymas.

14.4.6. Suteiktos specializuotos vaiky ligy bei vaiky gastroenterologijos 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
,Del 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. isakymu Nr. 687 , Dél
medicininés apskaitos dokumenty formy tvirtinimo* (toliau — forma 025/a-LK).

14.4.7. Sioje metodikoje aprasomy sveikatos prieziiiros paslaugy teikimo ir organizavimo procese
informacinés ir rysio 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 ,,.Dé¢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 vemianciy vaiky diagnostikos procese ir gydyme:

° Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2008 m. gruodzio 9 d.
1sakymas Nr. 1225 ,.D¢l bendryjy vaiky ligy ir specializuoty vaiky ligy stacionariniy
antrinio ir tretinio lygio paslaugy teikimo reikalavimy aprasy patvirtinimo*;

° Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2000 m. lapkri¢io 9 d.
jsakymas Nr. 646 ,,D¢l vaiky gastroenterologijos antrinio ir tretinio lygio paslaugy
teikimo specialiyjy reikalavimy;

. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m. lapkric¢io 9 D.
Isakymo Nr. V-1274 | Dél Lietuvos medicinos normos MN 155:2015 ,,Gydytojas
vaiky gastroenterologas. Teisés, pareigos, kompetencija ir atsakomybe®
patvirtinimo*.

° 2019 m. liepos 12 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-828 D¢l
Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministro 2011 m. birzelio 8 d. jsakymo nr.
V-591 ,,Dé¢l Lietuvos medicinos normos MN 28:2011 ,Bendrosios praktikos
slaugytojas. Teises, pareigos, kompetencija ir atsakomybe* patvirtinimo* pakeitimo.
° 2017 m. vasario 1 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-93 D¢l
Lietuvos medicinos normos MN 31:2017 ,,Gydytojas dietologas* patvirtinimo

° 2004 m. kovo 23 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-146 D¢l
Lietuvos medicinos normos MN 54:2019 ,Gydytojas otorinolaringologas
patvirtinimo

° 2019 m. balandzio 25 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-501
,Del Lietuvos medicinos normos MN 56:2019 ,,Gydytojas genetikas* patvirtinimo
° 2019 m. liepos 29 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-939 Dél
Lietuvos medicinos normos MN 164:2019 , Vaiky infekciniy ligy gydytojas‘
patvirtinimo.

° 2018 m. rugséjo 20 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-1033 D¢l
Lietuvos medicinos normos MN 66:2018 ,,Vaiky ligy gydytojas* patvirtinimo.

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

° 2018 m. balandzio 10 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas nr. V-400
»De€l Lietuvos medicinos normos MN 61:2018 , Gydytojas vaiky chirurgo®
patvirtinimo
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° Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. geguzés 30 d.
isakymas Nr. V-627 ,,Dél Lietuvos medicinos normos MN 162:2018 ,,Medicinos
psichologas* patvirtinimo*.

14.5.2. Vaiky gastroenterologijos paslaugas gali teikti tik galiojancig Valstybinés akreditavimo
sveikatos priezitros veiklai tarnybos prie sveikatos apsaugos ministerijos iSduota licencijg
verstis medicinos praktika pagal savo specialybe turintis specialistas.

14.5.3. Daugiadalykés, vaiky gastroenterologijos paslaugas teikiancios specialisty komandos
sudétis gali skirtis priklausomai nuo teikiamy paslaugy pobudzio, lygmens ir paslaugas
teikianCios ASP] darbo organizavimo tvarkos. Komandai vadovauja gydytojas vaiky
gastroenterologas, atsakingas uz vaiky gastroenterologijos paslaugas Sioje ASP]. Komandos
vadovo atsakomybé ir atskaitomybé nustatoma ASP] vidaus tvarkos taisykles
apibrézianciuose dokumentuose.

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

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

15.1. Metodiniam dokumentui jdiegti konkrecioje ASP] reikalingi specialistai, teikiantys vaiky
gastroenterologo 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 §io metodinio dokumento pagrindu parengta, medicinos
etikos komiteto bei jstaigos vadovo jsakymu patvirtintg vemian¢io vaiko skausmais
diagnostikos ir gydymo protokola.

15.3. Siam metodiniam dokumentui jgyvendinti reikalingi asmens sveikatos paslaugas teikian&iy
specialisty (S8eimos gydytojy, vaiky ligy gydytojy, vaiky gastroenterologo, vaiky chirurgo,
skubios pagalbos gydytojy, kity vaiky specialisty) vemianciy vaiky diagnostikos ir gydymo
jgtdziai, atitinkantys jy profesines normas bei geb¢jimas taikyti jgiidZius praktikoje.

15.4. Diegiant §] metodinj dokumentg, numatyti mokymai sveikatos priezitiros paslaugas vaikams
teikiantiems specialistams, kuriy metu gydytojai bus supazindinti su §iuo dokumentu bei jame
iSdéstytu vaiky su pilvo skausmais diagnostikos ir gydymo algoritmu; Siy mokymy
finansavimas numatytas i§ Europos Sajungos struktiiriniy fondy 1éSy bendrai finansuojamo
projekto “Integruoto Lietuvos vaiky sveikatos priezitiros paslaugy modelio, apimancio
pirminio, antrinio ir tretinio lygio paslaugas, sukiirimas ir specialisty mokymai”(pagal
priemong NR. 08.4.2-ESFA-V-622) apimtyje.

15.5. Informacija apie metodinj dokumentg bus pristatyta 14.4. punkte aprasytuose mokymuose,
jo 1idiegimg koordinuojan¢ioms ir susijusioms institucijoms Lietuvos sveikatos moksly
universiteto ligoniné Kauno klinikos, Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikos,
Lietuvos pediatry draugija, Lietuvos vaiky gastroenterology ir mitybos draugija, Lietuvos
Respublikos Sveikatos apsaugos ministerija. Numatoma metodinj dokumentg pristatyti
profesinése konferencijose, vaiky sveikatos prieziiiros specialisty tobulinimo kursuose,
auksSciau iSvardinty institucijy internetinése svetainése bei socialiniuose tinkluose.
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15.6. Metodinio dokumento jdiegimo ASPI, teikianciose sveikatos prieziliros paslaugas vaikams,
kokybés vertinimas numatytas atlieckant jo jdiegime dalyvaujanciy specialisty apklausa,
praé¢jus 6 ménesiams po jo pristatymo 14.4. punkte aprasytuose mokymuose; bus vertinama
specialisty nuomoné apie algoritmo kokybg, jame numatyty paslaugy prieinamuma,
efektyvuma 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 tvarkg ir
keliamus reikalavimus, vadovaujantis esanciais teisé€s aktais.

16.2. Paciento ir/ar jo tévy/globéjy pasitenkinimo ambulatoriSkai suteiktomis sveikatos
priezitros paslaugomis vertinimas atliekamas remiantis: Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2018 m. balandzio 16 d. jsakymu Nr. V-419 , D¢l asmens sveikatos
prieziiiros jstaigy, teikianciy ambulatorine asmens sveikatos prieziiiros 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/globéjy pasitenkinimo stacionariskai suteiktomis sveikatos priezitiros
paslaugomis vertinimas atliekamas remiantis: Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2012 m. lapkric¢io 29 d. jsakymu Nr. V-1073 ,,Dél Asmens sveikatos priezitiros
istaigy, teikianciy stacionarines asmens sveikatos prieziliros paslaugas, veiklos kokybés ir
veiklos efektyvumo vertinimo rodikliy sgrasy ir Siy 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 j€jimo/iS¢jimo dury.

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

16.6. ASP] vadovo pasiraSytinai jgaliotas asmuo kartg 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 §ia forma:

Eil. Anketos Skaicius, vnt.
Nr.

1. Anketos, kuriose jvertinimas
’ 1 13

2. Anketos, kuriose jvertinimas
,,2“

3. Anketos, kuriose jvertinimas
”3“

4, Anketos, kuriose jvertinimas
”4“

5. Anketos, kuriose jvertinimas
”5“

6. Anketos, kuriose jvertinimas
’,6‘4
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1. Anketos, kuriose jvertinimas
,,76‘
8. Anketos, kuriose jvertinimas
9’8“
9. Anketos, kuriose jvertinimas
,,96‘
10. Anketos, kuriose jvertinimas
104
11. IS viso tinkamai uzpildyty
ankety
12. I viso apklausoje dalyvavusiy
ankety

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

16.8. ASPI vadovo sprendimu j anketa gali buti 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 j 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 i 11-tg klausima pateiktas
tik vienas atsakymas. Teigiamo jvertinimo anketos — anketos, kuriose pacienty bendras
pasitenkinimas ASP] teikiamomis asmens sveikatos priezitiros paslaugomis vertinamas 7—
10:

Pacienty pasitenkinimo ASP]

o . . Teigiamo jvertinimo ankety skaicius
teikiamomis asmens sveikatos =

priezitiros paslaugomis lygis Visy apklausoje dalyvavusiy tinkamy ankety skaicius
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17. METODINIO DOKUMENTO ATNAUJINIMAS

1. Galiojancio metodinio
dokumento paskutinés perzitiros data

2. Galiojanc¢io ~ metodinio| Rekomenduojama dokumentg perzitiréti ir
dokumento atnaujinimo data pagal poreikj atnaujinti kas penkis metus
3. Ankstesnés metodinio

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

versija)

4. Metodinio dokumento SAM
atnaujinimo iniciatorius

5. Metodinio dokumento SAM
atnaujinimo vykdytojai

6. Kitos perziliros, 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. lapkricio 15 d. Nr. V-1296 ,,Dé¢l Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2008 m. balandzio 29 d. jsakymo Nr. V-338 ,,D¢l minimaliy
asmens sveikatos prieziiiros 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] atlieckamas jdiegto metodinio dokumento
efekto auditas. Jei reikia, auditas gali bati atlickamas ir dazniau.

18.3. Audito uzdavinys —vemianciy vaiky diagnostikos ir gydymo bei pacienty logistikos
jvertinimas.

18.4. Audito metu naudojami informacijos Saltiniai:

18.5. ambulatorin¢ 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 infrastruktiros informaciné sistema
(ESPBI 15)

18.9. istaigos informaciné sistema

18.10. VLK duomenys;

18.11. pacienty atsiliepimai (paciento ir tévy/globéjy pasitenkinimo suteiktomis sveikatos
priezitiros paslaugomis vertinimo anketa).
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18.12. Audito vertinimo kriterijai - atvejy, kai vemiancio vaiko buklé buvo vertinta,
virskinimo sistemos 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
karta per 12 mén. Audito duomenys ir ataskaitos turi tiksliai atspindéti audito veiklas,
neiSsprestus auditoriy ir audituojamo subjekto nesutarimus ar reikSmingas kliatis atliekant
audita. Audito ataskaitos pagrindu, jei yra nustatytos neatitiktys, pateikiamos
rekomendacijos, audituotas jdiegto metodinio dokumento ASP] padalinys rengia koregavimo
veiksmus iSaiskinty neatitikéiy 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, galinCias turéti neigiamg jtakg atliekamoms paslaugoms, gali biiti numatytas
pakartotinis vidaus medicininis auditas jgyvendinty koregavimo veiksmy veiksmingumui
nustatyti. Vidinio medicininio audito ataskaita skelbiama ASP] tinklalapyje

18.14. Atlikto medicininio audito dokumentacijos nusistato pati ASP] pagal savo
patvirtintag dokumenty pildymo ir saugojimo tvarka.
18.15. Auditg vykdanéiy asmeny kompetencijos ir funkcijos:

18.15.1.Medicininj audita vykdo jstaigoje paskirta audito grupé. Audito komisijos nariy funkcijas,
konkrety darbg nustato audito vadovas. [staigoje, kurioje dirba iki 50 asmens sveikatos
priezitiros specialisty, vidaus medicininio audito veiklg vykdo jstaigos vadovo jgaliotas asmuo
arba ji vykdoma pagal sutartj 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 elgesio sutrikimy besikreipusiy pacienty
pacienty gydymo stacionare ligos istorijy (FO03/a) ar ambulatoriniy asmens sveikatos istorijy
(FO25/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 medicinin} auditg ir pateikiant vidaus medicininio audito rezultatus.
Auditoriai turi buti nepriklausomi nuo audituojamos veiklos, auditus atliekantys auditoriai
neturi biiti 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 informacingje sistemoje galima stebéti laika, per kurj vemiantis vaikas
del virskinimo sistemos problemy (pagal TLK) patenka pas Seimos gydytoja ir vaiky ligy
gydytoja, vaiky gastroenterologg bei kokia pacienty dalis siunciama tiesiai III lygio
specialistams vaiky gastroenterologams.

20. KONTAKTINIS ASMUO (INSTITUCIJA)
Prof. Dr. Liutauras Labanauskas, LSMUL KK Vaiky ligy klinika, gyd. vaiky gastroenterologas ,
mob.nr.: +37068726242, el. pastas: liutaurui.l@gmail.com.
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Rekomenduojama atlikti epidemiologinius tyrimus Lietuvoje, kad nustatyti létiniy besikartojanciy
vémimo epizody paplitimg. Siuos duomenis biity galima lyginti su kity Saliy duomenimis ir vertinti

vaiky sergamumo bei sveikatos priezitiros paslaugy kokybés prasme.
23. INFORMACIJA VISUOMENEI IR PACIENTUI

Vémimas daznai pasitaikantis nespecifinis simptomas vaiky amziuje, kuris sukelia daug
nerimo tévams ar globéjams. Tai simptomas, kurj sukelia jvairius organus pazeidziancios ligos.
Vémimas gali biiti susij¢s ir su nesunkia savaime praeinancia liga (pvz., virusiniu gastroenteritu),
Ir su sunkiu, gyvybei grésmingu pazeidimu (pvz., viduriniosios zarnos uzsisukimu). Dazniausiai
Uminj vémima sukelia savaime praeinancios infekcijos ir apsinuodijimas maistu, taciau létinis
pasikartojantis vémimas ar pasikartojantis ciklinis vémimas galimas ne tik dél virSkinimo trakto
pazeidimy, bet ir d¢l kity sistemy ligy, pvz., Slapimo ir lytiniy taky, centrinés nervy sistemos,
infekcijy, medziagy apykaitos sutrikimy ir endokrininiy ligy.

Apzitrint vemiantj vaika, gydytojo pagrindinis tikslas — atskirti galbat gyvybei grésmingas ir
sunkias sveikatos bukles, kuomet reikalingos skubios chirurginés intervencijos, nuo gerybiniy ir
savaime praeinanciy. O tai padaryti galima tik surinkus ligos anamnez¢ ir atliekus i§samy fizinj
iStyrima, o tik po to, esant neaiskiai diagnozei, atlickami iSsamiis laboratoriniai, o esant reikalui ir
radiologiniai tyrimai.

Praktikiniame darbe vartojant trumpus ir aiskius vemiancio vaiko iStyrimo algoritmus, Seimos
bei skubios pagalbos gydytojams padeda atskirti vaikus, kuriems reikia skubios specialisty (vaiky
chirurgo, neurochirurgo, vaiky neurologo, vaiky endokrinologo) ar planinés vaiky gastroenterologo,
vaiky neurologo konsultacijos bei papildomo planinio iStyrimo.

Visi pacientai, kuriuos vargina létinis pasikartojantis ar pasikartojantis ciklinis vémimas,
pirminés grandies gydytojy turéty biti siunciami vaiky gastroenterologo ir vaiky neurologo
konsultacijai. Diagnozavus pacientui léting virSkinimo sistemos ligg, tolimesng jo prieziiirg turéty
uztikrinti Seimos gydytojas ar vaiky ligy gydytojas pagal savo kompetencija.
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24. PRIEDAI
24.1. Metodinio dokumento priedy saraSas:

24.1.1. Priedas 1.Paciento/vaiko sveikatos prieziiiros paslaugy teikimo algoritmas pagal sveikatos

paslaugy teikimo lygius

24.1.2. Priedas 2.Ambulatoriniy asmens sveikatos priezitiros paslaugy vertinimo anketa.
24.1.3. Priedas 3.Stacionariniy asmens sveikatos priezitiros paslaugy vertinimo anketa
24.1.4. Priedas 4.ASP], teikian¢ios ambulatorines vaiky ligy sveikatos priezitiros paslaugas
24.1.5. Priedas 5.ASP], teikiancios stacionarines vaiky ligy sveikatos priezitiros paslaugas
24.1.6. Priedas 6.ASP], teikiancios specializuotas ambulatortines wvaiky gastroenterologijos

sveikatos priezitiros paslaugas vaikams.

1 priedas. Paciento/vaiko sveikatos prieziliros paslaugy teikimo algoritmas pagal sveikatos

paslaugy teikimo lygius.

Paciento/vaiko kelias
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Jei PSPC yra 1500 vaiky - G privaloma priskirti vaiky ligy gydytojg (dabar - §G kompetencijas atitinkanti komanda: pediat chirurga:
I
Patekimas pas vaiky ligy
gydytojq be siuntimo, per 1-3d. Galimas tiesioginis
pacienty siuntimas
falist il q S -
l ‘pein;j,;g;f@ Rajono ligoniné 11 Alygis
(specializuots, Minimalus pediatriniy lovy skaitius - 10. Skubi pediatriné
i sudétinga patologifa) Vaiky ligy gydytojo darbas visg para. pagalba:
Wl'gumps gopetolgiel Skubi pediatriné pagalba ir glaudus rySys su pirmine sveikatos priefidra (PSP). Crminémis ligomis
Stacionarinés pasl bulatorinés konsultacijos, dienos staci . PN
Bt i g et orine s o sergotys vl sl
P Ve P go! oje. nesudetinga patologija
Minimalus SP"-CH"S“I Regmnlmo centro ligoniné (Alytaus, Marijampolés, Tauragés, Utenos, Maeikiy) 11 B lygis
sqragas [1]; * Minimalus pediatriniy lovy skaitius - 10.
- +  Vaiky neurologas " Vaku gy gyt ot iy * @
B . Vak . + Skubi pediatriné pagalbair ryiys su PSP. -]
3 al qkardlologas * Stacionarines paslaugos, ambulatorinés konsultacijos, dienos stacionaras. >
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ws . Vaiky nefrologas «— * Bendradarbiavimas su rzjono, regiono ligonine savo teritorijoje, metodiné pagalba, sunkesniy pacienty
asg., Vaiky hematologas * konsultavimas ir gydymas, skubi konsultaciné pediatriné pagalba, koordinaciné veikla. t >
v Vaiky infekciniy ligy Universiteto ligoning (regiono koordinetorius] 1N Iygis Sudétinga patologio,
gydyts)@s _ . Vsu profesiniy kvalifikacilu gydytojai, turintys vaiky gydymo kompetencijas. specializuota pagalba,
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* Vaikyir paaugliy psichiatras Didgiuiy miest * Resoublikinés ligoninés funkcijos, bendradarbiavimas su rajonc, regiono ligonine savo teritorijoje, P"“’”Ei‘m”’t
. | Y miesty g o S————— - kologiic, kt)
Ortopedas-traumatologas poliklinikos metoding pagalba, priimami sunkesni pacientai, skubi konsultaciné pediatriné pagalba, koordinaciné *
*  Dermatologas, veikla.
. . g Vaiky specialistai ir . " . Aapc A e APt o . o
Otorinolaringologas, eyctoia, tuintysvaik Veikia rety ligu koordinacinial centrai, priZiirintys retomis ligomis serganius pacientus ir teikiantys
+  Oftalmologas, Yo :;om e? Al metoding pagalb kitoms ASP| (rety pulmonologiniy ligy, pvz.Cistings fibrozes, rety neurologiniy ligu,
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* Sudaro pediatrijos klasterio valdymo grupe.

Seimos gydytojas (5G)

Vaiky ligy gydytojas (VLG) pirminéje grandyje

2 priedas. Ambulatoriniy asmens sveikatos priezitiros paslaugy vertinimo anketa
Gerb. Paciente (Paciento atstove),
Dékojame, kad pasirinkote miisy gydymo jstaiga.
Mes nuolat siekiame gerinti teikiamy paslaugy kokybe, teikti pacienty liikesCius atitinkancias
sveikatos prieziliros paslaugas, todél Jusy nuomoné mums labai svarbi. Maloniai praSytume uZpildyti
Sig anketa. Anketa anoniminé, Jusy atsakymai bus analizuojami tik apibendrintos statistikos tikslu, todél
neturés jokios jtakos Jusy (Jiisy atstovaujamo paciento) tolesniems santykiams su miisy gydymo jstaigos

personalu.

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

Jusy (Jusy atstovaujamo paciento) lytis (pabraukti):

Vyras Moteris

Jusy (Jusy atstovaujamo paciento) socialiné padétis (pabraukti):

Vaikas  Studentas Dirbantis asmuo Bedarbis Pensininkas
Eil. Nr. Klausimas Atsakymai (Zyméti tik vieng)
Labai Gerai | Vidutiniskai| Blogai | Labai
gerai blogai
1. Kaip vertinate misy gydymo jstaigos
registratiiros darba?
2. Kaip vertinate miisy gydymo jstaigos
slaugytojy darbg?
3. Kaip vertinate miisy gydymo jstaigos
gydytojy darba?
4. Ivertinkite, ar suteikta informacija apie
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jos suteikta pakankamai?

Jusy ligg ir tolesnj gydyma buvo aiski, ar

pazjstamiems pasirinkti miisy gydymo

Eil. Nr. Atsakymai (Zymeéti tik vieng)
Klausimas L . .
Tikrai taip | Galbait | Abejoju | Galbut | Tikrai
taip ne ne
5. Ar rekomenduotuméte savo draugams ir

istaiga?
6. Prasome savo bendrg 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) miisy ligoninéje. Maloniai prasytume uzpildyti §ig anketa. Anketa anonimine, Jusy
atsakymai bus analizuojami tik apibendrintoje statistikoje, todél neturés jokios jtakos Jisy (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
Jusy (Jiisy atstovaujamo paciento) socialiné padétis (tai, kas tinka, pabraukti):

suprantamai  Jus slaugiusios

Vaikas Studentas Dirbantis asmuo Bedarbis Pensininkas
Eil. Klausimas Atsakymai (Zymeéti tik vieng)
N Labai gerai|Gerai Vidutiniskai Blogai Labai blogai
1. |Kaip Jas vertinate ligoninés
gydytojy darbg?
2. |Kaip Jis vertinate ligoninés
slaugytojy ir (ar) akuSeriy darba?
3. |Kaip Jis vertinate ligoninés
maisto kokybe?
4. |Kaip Jus vertinate personalo
pagarba gydymo ligoninéje metu?
5. |Kaip Jas wvertinate ligoninés
patalpy $varg ir jaukuma?
6. |Ivertinkite, kaip suprantamai Jus
gyde gydytojai suteiké Jums (ar
Jisy atstovaujamam pacientui)
svarbig informacija?
7. [vertinkite, kaip
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Eil. Klausimas Atsakymai (Zyméti tik viena)
Nr. Labai gerai | Gerai Vidutiniskai Blogai Labai blogai
slaugytojos ir (ar) akuSerés
suteik¢é  Jums (ar Jisy
atstovaujamam pacientui)
svarbig informacijg?
Eil. Klausimas Atsakymai (Zymeéti tik vieng)
Nr. Tikrai galbtit | Abejoju galbiit tikrai
taip taip ne ne
8. | Ar personalas atsizvelgé | Jisy
nuomong, priimant sprendimus
del tyrimy ir gydymo eigos?
9. | Ar Jus rinktumétés $ig ligonine
dar kartg?
10. | Ar rekomenduotuméte gydytis
Sioje ligoninéje savo artimam
Zmogui?
11. | Prasome jvertinti savo bendra pasitenkinima suteikty paslaugy kokybe balais skaléje nuo 1 iki
10:
Atsakymai (Zymeéti tik vieng)
Labai 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 | Labai
blogai gerai

Dékojame Jums uz atsakymus ir linkime geros sveikatos
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4 priedas. ASPI], teikiancios ambulatorines vaiky ligy sveikatos prieZiiiros paslaugas

vaikams

Gydymo jstaiga

-
AB . Ortopedijos technika”
Lietuvos sveikatos moksiy
universiteto ligoniné Kauno
klinikos

MEB Jurgitos klinika
UAB Affidea Lietuva®

UAB Affidea Lietuva®

UAB Affidea Ligtuva®

UAB Ave vita medicinos
cenfras”
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”

Gydymo staiga

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®

P
UAB Mano Seimos gydytojas”

Paslauga

Vaiky ligy gydytojo (ambulatorine
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatorine
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatorine
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatorine
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

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

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

Vaiky ligy gydytojo (ambulatorinég
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatorineg
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatorinég
specializuota)

Paslaugos teikimo adres:
(teirautis gydymo jstaig

Partizany g. 17, Kaunas

Eiveniy g. 2, Kaunas

Rotusés g. 30C, Birzai

Maujoji g. 48A, Alytus

K. Donelaigio g. 5, Klaipéda
ParyZiaus Komunos g. 10A,
Klaipéda

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

Kovo 11-osios g. 22, Kaunas

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

P. Cvirkos g. 3, Sirvintos
Ligonings g. 2A, EiSiskes
Ateities g. 5, Raseiniai

Spaustuvés g. 4, Tauragé
Vytauto g. T6A, Tauragé
Turgaus a. 5, Skaudvile

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

Zirm@ny g. 70, Vilnius
JonaZoliy g. 3, Vilnius
Seskinés g. 30 Vilnius

L. Asanaviéidtés g. 20, Vilnius
J. BaltruSaigio g. 3, Vilnius

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, Kursénai

Draglny g. 2, Klaipéda
Sermuksniy g. 1, Klaipéda

Vaiky ligy gydytojo ine

g. 8, Klaipéda Taikos

specializuota)

Vaiky ligy gydytojo {ambulatoriné

Kl

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

Paslaugos feikimo adresas
(teirautis gydymo staigoje)

Klaipédos g. 8, Klaipéda Taikos

Savivaldybé

Kauno m. sav.

Kauno m. sav.

Birzy r. sav.
Alytaus m.

sav.

Klaipédos m.
sav.

Silutés r. sav.
Kauno m._ sav.
Klaipédos m.
sav.

Sirvinty r. sav.
Sal€ininky r.
saw.

Raseiniy r.
sav.

Tauragés r.
sav.

Wilniaus m.
sav.

Siauliy r. sav.

Klaipédos m.
sav.

Klaipedos m.
saw.

Savivaldybe

specializuota)

Vaiky ligy gydytojo {ambulatoring
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)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiku 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)

pr. 119-1, Klaipeda Mogiliove g.
15-3, Klaipada Naujoji Uosto g.
20-1, Klaipéda Dragany g. 2-8,
Klaipeda

Sauliy g. 21, Klaipeda

Laisvés g. 7, MaZeikiai

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

Ezero g. 43, Slengiai

Zalioji g. 16, Radvilikis

Kreivasis skg. 1, Vilnius
Laisvés pr. 644, Vilnius
Zirmany g. 2, Vilnius

Geniy g. 2, Vilnius

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

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

Birutés g. 4, Pagégiai Johaneso
Bobrovskio g. 10-2, VilkySkiy msil.
Vytauto DidZiojo a. 2, Pasvalys

Grinkiskio g. 9, Baisogala

J. Tumo-VaiZzganio g. 118,
Tauragé

Gedimino g. 23, Taurage TilZés g
7, Lauksargiai

J. Bilino g. 9, Anyksciai

Vilniaus g. 55, Birzai

Simtmetio 9. 24, Kupiskis
Aukitaiiy a. 1, Subadius

Me darbo metu
paslaugas teikianti
|staiga

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligeniné Kauno
klinikos

V3| Alytaus apskrities
5. Kudirkos ligoning

V3| Klaipédos
universiteting ligoning
V3| Klaipedos vaiky
ligoning

V3] Kiaipédos
universiteting ligoning
V3| Klaipedos vaiky
ligoning

V3| Sirvinty ligoning

V&| Tauragés ligoniné

V3| Centro poliklinika

V§| Kurgeény ligoniné

V3| Klaipédos
universiteting ligoning
V3| Klaipédos vaiky
ligoning

V&| Klaipedos
universiteting ligoniné
V8| Klaipédos vaiky
ligoning

Ne darbo metu
paslaugas tei
|staiga

Klalpédos m. | V§| Klaipedos

sav. universiteting ligoniné
V5| Klaipédos vaikyy
ligoning

Klaipedos m. -

sav.

MazZeikiy r. -

sav.

Kaipédos m. V4] Klaipédos

sav. universiteting ligoniné
V3| Klaipedos vaiky
ligoning

Klaipédos r.  V&| Klaipédos

sav. universiteting ligoniné
V&| Klaipedos vaiky
ligoniné

Radviliskio r. V&| Radviligkio

sav. ligoniné

Vilniaus m. V4] Centro poliklinika

sav.

Kauno m.sav. V3| Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
Kauno ligoniné

Pageqgiy sav. V| Tauragés ligoniné
4] Silutés ligoning

Pasvalio . sav. V3| Pasvalio ligoning

Radviliskio r. V&| Radviliskio

sav. ligoning

Taurages r. V§] Taurages ligoniné

sav.

Anyk3giy r. V&] Anyk3Eiy rajono

sav. savivaldybés ligoniné

Birzyr.sav. V& Birzy ligoning

Kupigkio r. sav. V] Kupiskio ligoning

Pirmines
odontologijos
paslaugy jstaiga

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoniné Kauno Klinikos

V3| Alytaus rajono
savivaldybes pirmines
sveikatos priefidros
centras

UAB Affidea Lietuva”

UAB _Baltic Medics”

UAB _Gruode™

UAB _InMedica"

UAB _InMedica"

UAB _Jasy medicinos
namai*

UAB Mano Seimos
aydytojas”

UAB _Mano Seimos

gydytojas”

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

UAB _Mano Seimos
gydytojas”

UAB _Medica" Klinika
UAB _Medica" Klinika
UAB Medica" klinika

UAB Medica" klinika

W3] Kauno miesto
poliklinika

UAB .Medicinos namal
Seimai’
UAB Medicinos namal
Seimai”

UAB _Medicinos namai
Seimai”

UAB  Medicinos namai
Seimai”

UAB _Medicinos namai®
UAB .Medicinos namal®

UAB Medicinos namai”

Psichikos
sveikatos jstaiga

Ligtuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoning Kauno
klinikos

Vsl VAIytaus rajono

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

Lietuvos sveikalos
moksly universiteto
ligoniné Kauno Klinikos

V3] Alytaus rajono

pirminés sveikatos
prieZidros centras
V3| Klaipédos
psichikos sveikatos
centras

UAB _Baltic Medics”

UAB _Gruode”

V3| Tauragés rajono
pirminés sveikatos
prieZidros centras

UAB _InMedica"

V§| Siauliy rajono
pirminés sveikatos
prieilros centras
UAB _Mano Seimos
aydytojas’

V§| Klaipédos
psichikes sveikatos
centras

Psichikos
sveikatos jstaiga

V§| Klaipédos
psichikos sveikatos
centras

UAB Medica"
Klinika

UAB Medica"
Klinika

W§| Radviliskio
rajono pirminés
svelkatos prieZilros
centras

UAB Medica"
klinika

W] Kauno miesto
poliklinika

UAB .Ego PS"

V3| Pasvalio
pirminés asmens
svelkatos prieZilres
centras

W&| Radviliskio
rajono pirminés
svelkatos prieZilros
centras

V5| Taurages rajono
pirmingés sveikatos
prieZilros centras

Anykagiy rajono
psichikos sveikatos
centras

V3| Birzy rajono
savivaldybeés
poliklinika

W§| Kupiskio rajono
savivaldybés
pirminés asmens
svelkatos prieZilres
centras

Iy pirminés
sveikatos prieZilros
centras

V5] .Ori senatvé”

UAB Baltic Medics”

UAB . Gruode”

UAEB  InMedica”

UAEB  InMedica”

UAB ,JOsy medicinos
namai”

UAB Mano 3eimos
aydytojas”

UAB .Mano Seimos
gydytojas”

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

UAB Mano Seimos
gydytojas”

W8] .Ori senatve”
W&] .Ori senatve”

V8] Siauliy paliatyvios
pagalbos ir slaugos
centras _Prasme”

UAB InMedica”

UAB  Medicinos namai
Seimai”

UAB Medicines namai
Seimai”
UAB Medicinos namai
Seimai”

UAB Medicinos namai
Seimai”

UAB Medicinos namai
Seimai”

UAB Medicinos namai*
UAB Medicinos namai”

UAB Medicinos namai”
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Gydymo jstaiga

Paslauga

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo staigoje)

Savivaldybé

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
|staiga

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

Psichikos
sveikalos jslaiga

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 .SK Impeks” medicinos
diagnostikos centras

UAB _Tavo profilaktika®

UAB _Unavita"

UAB  Unavita"

UAB Vilniaus sveikatos
namai*

UAB .Vita longa”

UAB .Vita Simplex specialistai”
UAB Baltijos ir Amerikos
terapijos ir chirurgijos klinika

UAB CD8 klinika

UAB Diagnostikos laboratorija

UAB Diagnostinis centras

UAB Druskininky Pudyno
klinika
UAB Druskininky Seimos
klinika

UAB Gydylojy KerSansky
ki

Gydymo jstaiga

-
UAB Seimos klinikos

diagnostikos centras
UAB SG konsultaciné klinika

UAB SG konsultacing klinika

UAB Vaiky ir jaunimo Klinika
Empatija”

V] Zaras_\\goniné
V3| Alytaus apskrities S.

Kudirkos ligoniné
V5| Alytaus poliklinika

V3| Antakalnio poliklinika
V| Anykséiy rajono
savivaldybés ligoniné

V3| Bir2y ligonine

V§| Centro poliklinika

W§| Druskininky ligoning
V3| Elekirény ligoniné

V8| Gargzdy ligonine

V3| Ignalinos rajono ligoning

V3| Jonavos ligoning

V3| Jurbarko ligoning

V8| Kaisiadoriy ligoning
V§| Karoliniskiy poliklinika

V5| Kauno miesto poliklinika

V| Kazly Rad
sveikatos priefilros centras

V3| Kédainiy ligoning

V§| Kelmes ligoning

V3| Klaipédos jarininky
ligoniné

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)

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)

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)
Waiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
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 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 gydytojo (ambulatoring
specializuota)

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

Birutés g. 4, Pagéagiai

Maironio g. 20A, Silalé

Dariaus ir Giréno 9. 2BA, Taurage
J. Tumo-VaiZganto g. 118-2,
Tauragé

S. Daukanto g. 22, Klaipéda

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

Senasis Ukmergés kelias 504,

Raistenifkes
V. Grybo g. 32, Vilnius

Lwvovo g. 37, Vilnius.

Gedimino g. 60, Kaiiadorys

Mokyklos g. 2, Vilnius

A ) Povilaicio g. 18, Vilnius
Viruliskiy g. 34, Vilnius
A Stulginskio g. 67, Kaunas

Vytenio g. 16, Prienai

Nemengings pl. 54A, Vilnius

Jonavos g. 7, Kaunas

Kareiviy g. 9, Vilnius
Antakalnio g. 45, Vilnius.
5. Konarskio g. 2, Vilnius
Lvovo g. 37, Vilnius.
Siaurés g. 37A, Vilnius
Viruliskiy g. 65A, Vilnius
Zemaitiy g. 31, Kaunas

Sveikatos g. 34, Druskininkai

Sveikatos g. 308, Druskininkai

V. Kudirkos g. 5, N

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)
L. Asanavigidtes g. 20, Vilnius
S. Daukanto g. 22, Klaipéda
Telsiy 9. 13, Plungé

M. K. Giurlienio g. 82A, Vilnius
Vilniaus g. 1B, Zarasai
Ligonines g. 12, Alytus

Naujoji g. 48, Alytus

Lelijly g. 44, Alytus

Daugy g. 5A, Alylus
Antakalnio g. 59, Vilnius
Ramybés g. 16, Anyk3ciai
Vytauto g. 15, Troskinai
Vilniaus g. 115, Birzai

Pylimo g. 3, Vilnius

Sveikatos g. 30, Druskininkai
Taikos g. 8. Elekirénai

Tilte g. 2, Gargzdai

Ligoninés g. 13A, Ignalina
Zeimiy g. 19, Jonava

Vydinoe g. 56, Jurbarkas
Berzyno g. 27, Kaidiadorys

L. AsanaviCidtes g. 27A, Vilnius
Karaliauiaus g. 11, Vilnius
Architekty g. 17, Vilnius

Erfurto g. 15, Vilnius

Balty pr. 7, Kaunas
AMickevitiaus g. 4, Kaunas
Pramonés pr. 31, Kaunas
Savanoriy pr. 369, Kaunas
Juozapavitiaus pr. 72, Kaunas
Vytauto g. 45, Kazly Rda
Budrio g. 5, Kédainiai
Nepriklausomybes g. 2, Kelme

Liepojos 9. 45, Klaipéda Taikos pr.
48, Klaipeda

Pagégiy sav. -

Silalés r. sav. -

Tauragés r. -

sav.

Klaipgdos m. -

sav.

Mazeikiy r. V&] Regioning

sav. MaZeikiy ligoniné

Vilniaus r. sav. -

WVilniaus m. V&) Vilniaus miesto

sav. Klininking ligoniné

Vilniaus m. V&) Centro poliklinika

sav.

Kaidiadoriyr. -

sav.

Vilniaus m. V&] Centro poliklinika

sav.

Vilniaus m. V&) Gentro poliklinika

sav.

Kauno m. sav. V3] Lietuvos sveikalos
moksly universiteto
Kauno ligoniné

Prienyr. sav. -

Vilniaus m. UAB Baltijos ir

sav. Amerikos terapijos ir
chirurgijos Klinika

Kauno m.sav. -

Vilniaus m. V3| Centro poliklinika

sav.

Kauno m. sav. -

Druskininky -

Druskininky W3] Druskininky

sav. ligoniné
vl

sav. ligoniné

Savivaldybé

Vilniaus m.
sav.
Klaipados m.
sav.

Plungés r. sav

Vilniaus m.
sav.
Zarasy r. sav.

Alytaus m.
sav.
Alytaus m
sav.

Vilniaus m.
sav.
AnykSEiy r.
sav.

Birzy r. sav.

Vilniaus m.
sav.
Druskininky
sav.
Elekirény sav.
Klaipédos .
sav.

Ignalinos .
sav.
Jonavosr. sav.
Jurbarka r.
sav.
Kaigiadoriy r.
sav.

Vilniaus m.
sav.

Kauno m. sav.

Kazly Ridos
sav.

Kedainiy r.
sav.

Kelmes r. sav.

Klaipados m.
sav.

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
[staiga

V§] Centro poliklinika

V3] Alytaus apskrities
5. Kudirkos ligoning

V3| Vilniaus miesto
Klininkiné ligoniné

V§] Centro poliklinika

V§] Vilniaus
universiteto ligoning
Santaros Klinikos

V§] Vilniaus miesto
klininkiné ligoniné

V] Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
Kauno ligoniné

V§] Marijampoles
ligoniné

UAB Medikvita”

UAB Saulétekio klinika

UAB _Tavo profilaktika®

UAB MaZeikiy
psichinés sveikatos
centras

V§| Zirmany
psichikos svelkatos
centras

V3| Vilniaus
psichoterapijos ir
psichoanalizés

centras

UAB _Unavita" V8| Vilniaus
psichoterapijos ir
psichoanalizés
centras

UAB Vilniaus UAB Vilniaus

i namai” i namai”

UAB Vita longa® UAB .Vita longa"

UAB Tarandés Seimos V3| Vilniaus

Klinika psichoterapijos ir

UAB _Tavo praktika"

UAB Druskininky
Seimos klinika

UAE Gydytojy
Kergansky klinika

Pirminés

odontologijos
paslaugy jstaiga

V§| Centro poliklinika

V5] Alytaus poliklinika

V3| Antakalnio
poliklinika

V§| Centro poliklinika

V§] Karolinigkiy
poliklinika

V§] Kauno miesto
poliklinika

V§| Kazly Ridos
pirminés sveikatos
prieZidros centras

psichoanalizés
cenfras

V3| Vilniaus
psichoterapijos ir
psichoanalizés
centras

V3| Druskininky
pirminés sveikatos
prieZilros centras
V3| Marijampolés
pirminés sveikatos
prieZilros centras
Psichikos
sveikatos jstaiga

V§| Centro
poliklinika

V5| Alytaus
poliklinika

V3| Antakalnio
poliklinika

V§| Centro
poliklinika

V§| Karolinigkiy
poliklinika

V§| Kauno miesto
poliklinika

V§| Kazly Rados
pirminés svelkatos
prieZidros centras

UAB Rezus It

UAE 3K Impeks”
medicinos diagnostikos
centras

UAB Medicinos namai
Seimal”

V] Krikagioniy medicinos
centras
UAB Hcasista”

UAB ,Viia longa"

V] Integruoty svelkatos
paslaugy centras

UAB .Medicinos namai
Seimai”

UAB Druskininky $eimos
klinika

V&] .Slauga jums”
Ambulatorines slaugos

paslaugas namuose
teikianti jstaiga

'V&] Centro poliklinika

V8] Alytaus poliklinika

V8] Antakalnio poliklinika

'V&] Centro poliklinika

V] Karolinigkiy
poliklinika

'V&] Kauno miesto
paliklinika

V§| Kazly Rados
pirminés sveikatos
prieZilros centras
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Gydymo jstaiga

-
V3| Klaipedes jarininky
ligoning

V| Kiaipédos miesto
poliklinika

V3| Klaipédos universiteting
ligoning

V3| Klaipédos vaiky ligoning

VS| Kretingos ligoniné

V5| Kriksgioniy medicinos
Ccentras

V| Kursény ligening
V| Lazdijy ligoniné

V| Lietuvos sveikatos moksly
universiteto Kauno ligoniné
V| Marijampolés ligoning

V| Moléty ligoning

V| Naujosios Akmenes
ligoning

V| Naujosios Vilnios
poliklinika

V| Pakruojo ligoniné

VE| PanevéZio rajono
savivaldybés poliklinika

V3| Pasvalio ligoniné

Gydymo jstaiga

Py
W3| Pasvalio pirminés asmens

sveikatos priefilros ceniras

W3] Plungés rajona
savivaldybes ligonine

W3] Prieny ligoniné

W3] RadviliSkio ligoning

W3] Raseiniy ligoniné

V| Regioniné Mazeikiy
ligoniné

V| Regioniné Telgiy ligoning

V3| Respubliking Klaipédos
ligoniné

V| Respublikiné Klaipédos
ligoniné
V3| Respubliking PanevéZio
ligoning

V5| Respublikiné Siauli
ligoning

| Rokikio rajono ligoniné
w&| Sakiy ligoniné

V&| Saléininky rajono
savivaldybés ligoning

8| Seskinés poliklinika

W& Siauliy centro poliklinika

EENGE]

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

Vaiky ligy gydytojo (ambulatorinég
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatorinég
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)
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 (ambulatorinég
specializuota)

Paslauga

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)

Paslaugos teikimo adres:
(teirautis gydymao jstaigoj

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, Klaipéda
Liepojos g. 39, Klaipéda Liepojos
g. 41, Klaipéda Liepojos g. 43,
Klaipéda Liepojos g. 49, Klaipéda
K. Donelaitio g. 5, Klaipéda K.
Donelaicio g. 7, Klaipéda K.
Donelaicio g. 9, Klaipéda J.
Karoso g. 13, Klaipéda 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. Marijampolg
Grauziniy g. 3, Moletai
Zemaitijos g. 6, Naujoji Akmene

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

L. Girs g. 3, Pakruojis

A Jaksto g. 4, Panevezys

S. Dariaus i S. Giréno g. 28,
Ramygala

NevéZio g. 2, Bergidnai
GeguZinés g. 28, Pajsirys
Ramigji g. 3, Smilgial

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

Dariaus ir Giréno g. 28,
Maujamiestis

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

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

GeleZinkelietiy g. 70, Pasvalys
Vytauto g. 1, Salogiai
Ugniagesiy g. 1. Daujénai
Zalgirio g. 16. Krincinas
PaneveZio g. 7, Pumpenai
Jonigkelio g. 16, Pudalotas
Vytaute . 1, Joniskelis
Pasvalio g. 4, Vagkai
Draugystés g. 2, Raubonys
Zalioji g. 1, Namisiai

J. Tumo-VaiZganto g. 8%, Plungé

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

S. Neries g. 3, Klaipéda Puodziy
g. 9, Klaipéda Boksly g. 6,
Klaipéda H. Manto g. 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

Smélynes g. 25, Panevézys
Jakdto g. 6, Panevéiys
Ramygalos g. 25, Panevézys
Smelynes g. 38, Panevezys
Likény g. 43, Likénai
Architekty g. 77, Siauliai

V. Kudirkos g. 97, Siauliai

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

M. K. Ciurlionio g. 12, Siaulial
V. La%o g. 3, Rokiskis
PuodzZialaukés g. 1B, Pandélys
Baznytios g. 37, Sakiai

Nepriklausomybes g. 38,
Saléininkai

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

Vytaute g. 107, Siauliai
Energetiky g. 18, Rekyva
Zemaités g. 102, Siaulial
Varpo g. 8, Siauliai

Savivaldybe

Palangos m.
sav.
Klaipédos m.
sav.

Klaipédos m.
sav.

Klaipédos m.
sav.

Kretingos .
sav.
ilniaus m.
sav.

Siauliy r. sav.
Lazdijy r. sav.
Kauno m. sav.

Marjjampolés
sav.
Molgty r. sav.

Akmenés r.
sav.
Vilniaus m.
sav.

Fakruojo r.
sav.
Panevézior.
sav.

Pasvalio . sav

Savivaldybé

Pasvalio r. sav.

Plungés r. sav.
Prieny r. sav.
Radviliskio r.
sav.

Raseiniy r.
sav.

MaZeikiy r.
sav.

Teliy r. sav.

Klaipédos m.
sav.

Skuodo r. sav.

Panevézio m
sav.

Siauliy m. sav.

Rokigkio r. sav.
Sakiyr. sav.
Salgininky r.
sav.

Vilniaus m.

sav.
Siauliy m. sav.

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
jstaiga

V3| Klaipédos miesto
poliklinika

V8] Respubliking
Klaipédos ligoning

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

V| Klaipédos miesto
poliklinika

Psichikos
sveikalos jstaiga

V| Klaipédos
psichikos sveikatos
cenftras

V] Centro

Vi3] Vilniaus miesto
Kliniking ligoniné

V3| Respubliking
Panevézio ligoning

Ne darbo metu
paslaugas teikia

W&] Pasvalio i

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

V& Kii
medicinoes centras

V§| Naujosios Vilnios
poliklinika

V§| Panevézio rajono
savivaldybés poliklinika

inés
odontologijos
paslaugy jstaiga
Ws| Pasvalio pirminés
asmens sveikalos
prieZidros centras

5| Seskinés poliklinika

W§| Siauliy centro
poliklinika

V|
psichiatrijos
konsultacijy centras

V| Naujosios
Vilnios poliklinika

V§| Panevezio
rajone savivaldybes
poliklinika

sveikatos jstaiga

V3| Pasvalio
pirminés asmens
sweikalos prieZilros
centras

V| Seskings
poliklinika

V| Siauliy centro
poliklinika

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

V3] Klaipédos miesto
poliklinika

V§| Krikégioniy medicinos
centras

V8] Naujosios Vilnios
poliklinika

V| Panevézio rajona
savivaldybes poliklinika

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

V3| Pasvalio pirminés
asmens sveikatos
prieZidros centras

V3| Plungés rajono
savivaldybés ligoning

V&| Seskings poliklinika

V& Siauliy centro
palikiinika
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V4| Silalés rajona ligoning

V& Silutés ligoning
V3| Sirvinty ligoning

V3| Svengioniy rajono ligoning

V§| Tauragés ligoning

V§| Traky ligoning

V3| Traky pirminés sveikatos
prieZilros centras

V&| Ukmergés ligoning
Vs| Utenos ligoning
Vs| Varénos ligoning

V3| Vilkaviskio ligoniné

V3| Vilniaus miesto kliniking

ligoniné

V&| Vilniaus rajono centring
ol

V3| Vilniaus rajona
MNemenginés poliklinika

V3| Vilniaus universiteto

ligoniné Santaros klinikos

V§| Visagino ligoning

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)

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)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Waiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vytauto Didziojo g. 19, Silale

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

Vilniaus g. 85, Sirvintos

P. Gvirkos g. 13, Sirvintos
Partizany g. 4, Svengionys
Upés g. 40, Pabradé

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

Wytauto g. 105, Ukmerge

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

Maironia g. 25, Vilkaviskis

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

Sv. Urdules g. 25, Juodsiliai
Vilniaus g. 15, Mai3iagala
Wilniaus g. 28A, PaberZé
BaZnycios 9. 7A, Kalveliai
Liepos g. 9, Lavoridkés

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
Svencioniy g. 86, Nemenéing
Statybininky g. 7, Bezdonys
Zaliofi g. 4, Suzionys
Santariskiy g. 2, Vilnius
Santaridkiy g. 7, Vilnius
Santarigkiy g. 4, Vilnius
Santarikiy g. 14, Vilnius
Kairilkatio g. 2, Vilnius
Taikos pr. 15A, Visaginas
Maldno g. 4, Zarasai

Silales r.sav. -
Silutes r.sav. -
Sirvintyr. sav. | -
Svencioniy .
sav.

Tauragésr. -
sav.

Traky r. sav. -
Traky r. sav.
Ukmergés r. -
sav.

Utenosr.sav. -

Varenos r. sav. | -

5] Traky ligoning

Vilkaviskio r. -

sav.

Vilniaus m. V3] Vilniaus miesto
sav. Klinikin ligoniné

Vilniaus r. sav. V8] Vilniaus

universiteto ligoning
Santaros klinikos

V3] Vilniaus miesto

klininking ligoniné

Vilniaus r. sav.

Vilniaus m. W§] Vilniaus

sav. universiteto ligoning
Santaros kliinikos

Visagino sav. -

V3] Vilniaus miesto
Kliniking ligoniné

V3| Traky pirminés
sveikatos prieZilros
centras

V3| Vilniaus miesto
kliniking ligoning

V§| Vilniaus rajono
cenfriné poliklinika

V3| Vilniaus rajono
Nemenéinés poliklinika

V5| Vilniaus
universiteto ligoniné
Santaros klinikos

V5] Traky pirminés
svelkatos prieZilros
centras

V5] Vilniaus miesto
klinikiné ligoniné

V§] Vilniaus rajono
centriné poliklinika

V5] Vilniaus rajono
centring poliklinika

V§| Vilniaus
universiteto ligoniné
Santaros klinikos

V35| Traky pirmings
sveikatos prieZilros
centras

V5| Vilniaus miesta
klinikiné ligoniné

V§]| Vilniaus rajono
centring poliklinika

V35| Vilniaus rajono
MNemenéinés poliklinika

W§| Vilniaus universiteto
ligoniné Santaros klinikos

5 priedas ASPI], teikiancios stacionarines vaiky ligy sveikatos prieZitros paslaugas vaikams

Gydymo jstaiga

Paslauga

Paslaugos teikimo adr
(teirautis gydymo jstaigoje)

Ne darbo metu
paslaugas teikianti

Savivaldybe

Pirmines
odontologijos

Psichikos
sveikatos jstaiga

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose

Lietuvos sveikatos moksiy

rsiteto ligoning Kauno
klinikos

W§| Alytaus apskrities S.
Kudirkos ligoning

W§| AnykaEiy rajono
savivaldybés ligoniné
V8| Druskininky ligoniné

V§| Elektrény ligoniné
V&| GargZzduy ligoniné

V| Jonavos ligoniné
V| Jurbarko ligoniné

V8| KaiSiadoriy ligoning
V§| Kedainiy ligoningé

W§| Kelmes ligoniné
W&| Klaipédos universiteting
ligoning

V§| Klaipédos vaiky ligoniné

Vaiky ligos (stacionaring)

Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)

Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)

Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)

Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)

Vaiky ligos (stacionaring)

Vaiky ligos (stacionaring)

Eiveniy g. 2, Kaunas

Ligoninés g. 12, Alytus

Ramybés g. 15, AnykS&iai
Vytauto g. 15, Troskanai
Sveikatos g. 30, Druskininkai

Taikos g. 8, Elekirénai
Tilto g. 2, Gargzdai

Zeimiy g. 19, Jonava
Vyddno g. 56, Jurbarkas

Berzyno g. 27, Kaisiadorys
Budrio g. 5, Kedainiai

Nepriklausomybés g. 2, Kelmé
Liepojos g. 39, Klaipéda Liepojos
g. 41, Klaipéda Liepojos g. 43,
Klaipéda Liepojos 9. 49, Klaipéda
K. Donelai€io 9. 5, Klaipéda K,
Donelaigio g. 7, Klaipéda K.
Denelaigio g. 9, Klaipeda J.
Karoso g. 13, Klaipéda Taikos pr.
76, Klaipéda

istaiga

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoning Kauno
Klinikos

Kauno m. sav.

Alytaus m.
sav.
Anykagiyr.
sav.
Druskininky
sav.
Elektrény sav.
Klaipédos r.
sav.
Jonavos r. sav.
Jurbarko r.
sav.
Kaisiadoriy r.

Kedainiy r.
sav.

Kelmés r. sav.
Klaipédos m.
sav.

Klaipédos m.
sav.

paslaugy jstaiga

Lietuvos sveikalos
moksly universiteto
ligoniné Kauno Klinikos

klinikos

Lietuvos sveikatos
maoksly universiteto
ligoniné Kauno

teikianti jstaiga

Lietuvos sveikalos
moksly universiteto
ligoning Kauna klinikos
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Gydymo jstaiga

V8| Krefingos ligoning

V§| Lietuvos sveikatos moksly
universiteto Kauno ligoning

V5| Marijampolés ligoniné

V§| Maujosios Akmenés
ligoning

V3| Prieny ligoning

V3| Raseiniy ligoningé

V5| Regioning MaZeikiy
ligoning

V§| Regioning TelSiy ligoning
V4| Respubliking Panevéio
ligoning

V5| Respubliking Siauliy
ligoning

V3| Rokidkio rajona ligoning

V8| Sakiy ligoniné
v&| Saltininky rajong
savivaldybés ligoniné

és rajono ligoniné
V| tés ligoniné

va| Svencioniy rajono ligoning

Paslauga

Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)

Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionaring)

Waiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)

Vaiky ligos (stacionaring)

Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionariné)
Waiky ligos (stacionariné)

Waiky ligos iné}

V8| Tauragés ligoniné

V8| Traky ligoning

V8| Ukmerges ligoning

V§| Utenos ligoning
V5| Vilkaviskio ligoning

W&| Vilniaus miesto kliniking
ligoning

V3| Vilniaus universiteto
ligoniné Santaros klinikos

Vaiky ligos (stacionaring)

Waiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)

Vaiky ligos (stacionariné)

eikimo adresas
gydyma jstaigoje)

Aaroso g. 13,
78, Klaipeda
Zemaités al. 1, Kretinga
Josvainiy g. 2, Kaunas

Palangos g. 1,

Savivaldybé

Kretingos .
sav.
Kauno m. sav.

Zemaitijos g. 6, Naujoji Akmené

Pudyno g. 2, Prienai
Ligonines g. 4, Raseiniai

Birutes g. 17, Mazeikiai

Kalno g. 40, Telsiai

Smélynés g. 25, Panevéys
Jaksto g. 6, Panevézys
Ramygalos g. 25, PanevéZys
Smelynés g. 38, Panevezys
Likény g. 43, Likénai
Architekty g. 77, Siauliai

V. Kudirkos g. 97, Siauliai

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

M. K. Ciurlionio g. 12, Siauliai
V. Laso g. 3, Rokiskis
Puecdzialaukés g. 1B. Pandélys
BaZnyéios g. 37, Sakiai
Nepriklausomybeés g. 38,
Salininkai

Ligonings g. 2A, EiSiskés
Viytauto Didziojo g 19, Silalé
Rusnes g. 1, Siluté Tulpiy g. 8,
Silute

Partizany g. 4, Svencionys
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
Vytauto g. 105, Ukmerge

Aukstakalnio g. 3, Utena
Kupiskio g. 66, Utena
Maironio g. 25, Vilkaviskis

Antakalnio g. 57, Vilnius
Antakalnio g. 124, Vilnius
Santariskiy g. 2, Vilnius
‘Santariskiy g. 7, Vilnius

sav.
Akmengés r.
sav.

Prieny r. sav.
Raseiniy r.
sawv.
Mazeikiy r.
sav.

Telsiy r. sav.
PanevéZio m
sav.

Siauliy m. sav.

Rokiskio r. sav.
Sakiy r. sav.
Salcininky r.
sav.

Silalés r. sav.
Silutes . sav.

Svenéioniy r.
sav.
Tauragés r.
sav.

Traky r. sav.
Ukmerges r.
sav.

Utenos r. sav.

Ne darbo metu

paslaugas teikianti

Istaiga

V8| Visagino ligoning

Waiky ligos (stacionariné)

Santariskiy g. 4, Vilnius
‘Santariskiy g. 14, Vilnius
Kairilikagio g. 2, Vilnius
Taikos pr. 18A, Visaginas
Maldno g. 4, Zarasai

6 priedas. ASP], teikiancios specializuotas
prieziliros paslaugas vaikams.

Gydymo jstaiga

UAB .Ave vita medicinos
centras”
UAB  Kardiolita®

UAB  Kardiolita®
UAB  Kardiolita”

UAB  Kardioli

UAB Medicum centrum®
UAB Medicum centrum”

UAB Medicum cenirum®

UAB UMTC

V3| Jurbarko ligoniné
V3| Klaipédos vaiky ligoniné

universiteto Kauno ligoniné
VAR ikine P —

ligonine

V3| Respubliking Siauliy
ligonine

Paslauga

Vaiky gastroenterclogo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky gastroenterclogo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky gastroenterclogo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky gastroenterclogo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky gastroenterclogo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky gastroenterclogo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky gastroenterologo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky gastroenterologo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky gastroenterologo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky gastroenterclogo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky gastroenterclogo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky gastroenterologo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky gastroenterclogo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky gastroenterclogo (ambulatoring
specializuota)

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

Kovo 11-osios g. 22, Kaunas
Savanoriy pr. 421, Kaunas
EZero g. 43, Slengiai

Tilzes g. 1A, Siauliai
Laisves pr. 64A, Vilnius
Birutés g. 4. Pagegiai
Maironio g. 20A, Silale

Dariaus ir Gireno g. 28A, Taurage
J. Tume-VaiZganto g. 118-2,
Taurage

Kauno g. 80, Ukmerge

Vydano g. 56, Jurbarkas

K. Donelai€io g. 5, Klaipéda K.
Donelzi¢io g. 7, Klaipeda K.
Donelaitio g. 9, Klaipeda J.
Karoso g. 13, Klaipéda Taikos pr.
76, Klaipéda

Josvainiy g. 2, Kaunas

Smeélynés g. 25, Panevezys
Jakito g. 6, Panevézys
Ramygalos g. 25, Panevézys
Smelynés g. 38, Panevezys
Likény g. 43, Likénai
Architekty g. 77, Siauliai

V. Kudirkos g. 97, Siauliai

V Kudirkos g. 89, Siauliai
DarZelio g 10, Siauliai

M. K Ciurlionio g. 12, Siauliai

Vilkaviskio r. -

Vilniaus m. WE] Vilniaus miesto

sav. Kliniking ligoning

Vilniaus m. WE] Vilniaus

sav. universiteto ligoniné
Santaros klinikos

Visagino sav. -

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

V§| Vilniaus miesto
Kliniking ligoniné
V3| Vilniaus

uni i ligoning

Psichikos
sveikatos jsiaiga

V3§ Vilniaus miesto
Klinikiné ligoning
V]| Vilniaus

Santaros klinikos

L ligoning
Santaros klinikos

Ambulatorines slaugos

VE] Vilniaus miesto
Klinikiné ligoning

VE] Vilniaus universiteto
ligoning Santaros klinikos

ambulatortines vaiky gastroenterologijos sveikatos

Savivaldybé

Kauno m. sav.

Kauno m. sav.

Klaipédos r.
sav.
Siauliy m. sav.

Vilniaus m
sav.
Pagégiy sav.

Silalés r. sav.

Taurages r.
sav.

Ukmerges r.
sav.
Jurbarko r.
sav.
Klaipédos m.
sav.

Kauno m. sav.

PanevéZio m.
sav.

Siauliy m. sav.

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
Istaiga

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

Psichikos
sveikatos jstaiga

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga
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Gydymo jstaiga

V&| Silales rajono ligonine
V5| Taurages ligonine

VE| Utenos ligoning
V&| Visagino ligonine
Lietuvos sveikatos moksly

universiteto ligoniné Kauno
Klinikos

UAB ,Baltic Medics”

VE| Antakalnio poliklinika
V§| KaroliniSkiy_poliklinika

UAB .Medicinos namai Seimai®

VE| Vilniaus rajono centriné
poliklinika

ligonine Santaros klinikos

UAB .SK Impeks® medicinos
diagnostikos centras

Vaiky gastroenterclogo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky gastroenterologo (ambulatorine
specializuota)

Vaiky gastroenterclogo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky gastroenterclogo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky gastroenterclogo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky gastroenterclogo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky gastroenterclogo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky gastroenterclogo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky gastroenterclogo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky gastroenterclogo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky gastroenterclogo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky gastroenterclogo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky gastroenterclogo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky gastroenterclogo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky gastroenterologo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky gastroenterclogo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky gastroenterologo (ambulatoring
specializuota)

s teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

Wtaﬁlu DidZiojo g. 15‘ Silale

V. Kudirkos g. 2 .Taurage Joros g
5, Taurage Prezidento g. 7.
Tauragé

Aukstakalnio g. 3, Utena
Kupiékio g. 66, Utena

Taikos pr. 15A, Visaginas
MMalino g. 4, Zarasai

Eiveniy g. 2, Kaunas

J. Zauerveino g. 9A Klaipeda
Draginy g. 2-6, Klaipeda Taikos
pr 48 B, Klaipada

Nidos g. 3A, Klaipeda Zardininky
g. 8-1, Klaipeda Nidos g. 1B,
Klaipeda

A J. Povilaigio g. 18, Vilnius
Virsulidkiy g. 34, Vilnius
Antakalnio g. 59, Vilnius

Pylimo g. 3, Vilnius

L. Asanaviciltés g. 27A, Vilnius
Karaliauciaus g. 11, Vilnius
Architekty g. 17, Vilnius

Erfurto g. 15, Vilnius

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

Seskines g 24, Vilnius

Nemencinés pl. 54A, Vilnius

Laisves pr. 79, Vilnius

v Ursulés g. 25, Juodsiliai
Vilniaus g. 15, MaiSiagala
Vilniaus g. 28A, Paberzé
BaZnycios g. TA, Kalveliai
Liepos g. 9, LavoriSkés
Pusy g. 1, Marijampolis
Medaus g. 28, Medininkai
Mickany g. 3, Mickanai
Kelininky g. 3, Nemezis
Siltinamiy g. 15, Pagiriai
Taikos g. 10, Rudamina
vaiky g. 2, Rukainiai
Rudaminos g. 12A, S
Maisiagalos g. 3, Sudervé
Statybininky g. 12, Vaidotai

A Kojelaviiaus g. 148, Vilnius
Santaridkiy g. 2, Vilnius
Santariskiy g. 7, Vilnius
Santaridkiy g. 4, Vilnius
Santariskiy g. 14, Viinius
Kairiok3io g. 2. Vilnius

V. Grybe g. 32, Vilnius

Skes

Savivaldybe

Silalés r. sav.

Tauragesr.
sav.

Utenos 1. sav.
Visagino sav.

Kauno m. sav.

Klaipedos m.
sav.

Klaipedos m.
sav.

Vilniaus m.
sav.
Vilniaus m.
sav.
Vilniaus m.
sav.
Vilniaus m.
sav.

Kauno m. sav.

Vilniaus m
sav.

Vilniaus m
sav.

Vilniaus r sav.

Vilniaus m
sav.

Vilniaus m
sav.

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
istaiga

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoniné Kauno
Klinikos

V&| Klaipedos
universiteting ligoning
V5| Klaipédos vaiky
ligoning

V§| Klaipedos vaiku
ligoniné

V. Budanovo
persenaliné jmoné
V5| Centro poliklinika

V§| Vilniaus miesto
Klininkiné ligonine
V§| Centro poliklinika

V5| Vilniaus
universiteto ligonine
Santaros klinikos

V5| Vilniaus miesto
Kiininkiné ligoniné

V& Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
Kauno ligoniné

V5| Vilniaus miesto
Kiininkiné ligoniné

UAB Baltijos ir
Amerikos terapijos ir
chirurgijos Kiinika

V3| Vilniaus
universiteto ligoniné
Saniaros Klinikos
V§| Vilniaus miesto
Klininkiné ligoniné

V3| Vilniaus
universiteto ligonine
Santaros Klinikos

V5| Vilniaus miesto
Klininkiné ligoniné

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoniné Kauno klinikos

UAB .Baltic Medics

UAB .Dentogama’

UAB _Vilniaus
sveikatos namai*

V§| Antakalnio
poliklinika

V§| Centro poliklinika

V5| Karoliniskiy
poliklinika

V&| Kauno miesto

Psichikos
sveikatos [staiga

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoniné Kauno
Klinikos

UAB ,Baltic Medics

UAB Nefridos*
Klinika

UAB Vilniaus
sveikatos namai*
V| Antakalnio
poliklinika

V| Centro
poliklinika

V5| Karoliniskiy
poliklinika

VE| Kauno miesto

poliklinika poliklinika
V3| Seskines poliklinika V3| Sekines
poliklinika
UAB Tarandés 3eimos V3| Vilniaus

Klinika

psichoterapijos ir

psichoanalizés
centras

VE| Vilniaus rajono
centring poliklinika

WE| Vilniaus
universiteto ligonine
Santaros klinikos

UAB Saulétekio klinika

VE| Vilniaus rajono
centring poliklinika

V&| Vilniaus
universiteto ligoning
Santaros Klinikos

V3| Zirmdiny

psichikos sveikatos
cenfras

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoniné Kauno Klinikos

“  UAB ,Baltic Medics"
V§| ,On senatve

UAB Hcasista®
V&| Antakalnio poliklinika
V§| Centro poliklinika

V3| Karoliniskiy
poliklinika

UAB Medicinos namai
Seimal”

V3| Seskines poliklinika

V&] Integruoty sveikatos
paslaugy centras

VE| Vilniaus rajono
centring poliklinika

V| Vilniaus universiteto
ligonine Santaros klinikos

UAB ,SK Impeks*
medicinos diagnostikos
centras
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