LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS

ISAKYMAS
DEL LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRO 2011 M.
GEGUZES 9 D. ISAKYMO NR. V-449 ,DEL LIGU IR BUKLIU, KURIOMS ESANT
ATLIEKAMI PRIVALOMOJO SVEIKATOS DRAUDIMO FONDO BIUDZETO
LESOMIS FINANSUOJAMI POZITRONUY EMISIJOS TOMOGRAFIJOS TYRIMAI
SU FLUORODEOKSIGLIUKOZE, IR SIU TYRIMU ATLIKIMO INDIKACLJU
SARASO PATVIRTINIMO*“ PAKEITIMO

2019 m. birZelio 6 d. Nr. \VV-678
Vilnius

1. Pakeic¢iuLigy ir bukliy, kurioms esant atliekami Privalomojo sveikatos draudimo
fondo biudZeto 1éSomis finansuojami pozitrony emisijos tomografijos tyrimai su
fluorodeoksigliukoze, ir Siy tyrimy atlikimo indikacijy sarasa, patvirtinta Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2011 m. geguzés 9 d. jsakymu Nr. V-449 | D¢l Ligy ir bikliy,
kurioms esant atlieckami Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto l€Somis finansuojami
pozitrony emisijos tomografijos tyrimai su fluorodeoksigliukoze, ir $iy tyrimy atlikimo
indikacijy sgraso patvirtinimo*:

1.1. PakeiCiu I skyriy ir jj iSdéstau taip:

»l SKYRIUS
NAVIKAI
1. Liezuvio Saknies piktybinis C01 Atlikus radiologinius tyrimus
navikas jtariamos tolimosios metastazés,
2. Kity ir nepatikslinty liezuvio C02 kuriy negalima patvirtinti
daliy piktybinis navikas histologiniu tyrimu.
3. Dantenos piktybinis navikas C03
4, Burnos dugno piktybinis C04 Naviko atkry¢iui nustatyti po
navikas radikalaus gydymo, kai naviko
5. Gomurio piktybinis navikas Cco5 negalima identifikuoti atlikus Kitus
6. Kity ir nepatikslinty burnos C06 vaizdinimo tyrimus.
ertmés daliy piktybinis navikas _
7. Paausinés seiliy liaukos Cco7 Naviko proceso iSplitimui patikslinti
plktyblnls navikas il’ metabOIiniam naviko tariui
8. Kity ir nepatikslinty didziyjy | C08 jvertinti planuojant radikaly
seiliy liauky piktybinis navikas chirurginj gydyma arba radikaly
0. Migdolo piktybinis navikas C09 chemospindulinj ar biospindulinj
10. Burnaryklés piktybinis navikas | C10 gydyma.
11. Nosiaryklés piktybinis navikas | C11 . . .
12. | Kriausinés kiSenés piktybinis | C12 Atsakui j chemoterapinj gydym ir
navikas (ar) likutiniam naviko metaboliniam
13. | Gerklaryklés piktybinis C13 tariui jvertinti po chirurginio
navikas gy_d;(/jmlq, _kal p(;anUOJamas radikalus
— ——— spindulinis gydymas ar
14. Kity ir nep a§ﬂ<§11ntq l.upos’. Cl4 chemospindulinis ar biospindulinis
burnos ertmes ir ryklés daliy dvmas
piktybinis navikas gydymas.
15. Stemplés piktybinis navikas C15 Naviko i$plitimui jvertinti planuojant
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radikaly gydyma ar naviko atkryciui
nustatyti po radikalaus gydymo, kai
naviko negalima identifikuoti Kitais
radiologiniais tyrimais
(kompiuterinés tomografijos
(toliau — KT) ir (ar) magnetinio
rezonanso tomografijos (toliau —
MRT)*.

16.

Skrandzio piktybinis navikas

Cl6

Naviko i$plitimui jvertinti planuojant
radikaly gydyma ar atsakui j gydyma
jvertinti, kai yra KT angiografijos
tyrimo kontraindikacijy (pacientas
jautrus jodo preparatams arba
glomeruly filtravimo greitis yra
mazesnis nei 30 ml/min./1,73m?).

17.

Storosios (gaubtinés) Zarnos
piktybinis navikas

C18

18.

Tiesiosios ir riestinés
gaubtinés zarnos jungties
piktybinis navikas

C19

19.

Tiesiosios zarnos piktybinis
navikas

C20

Naviko atkry€iui nustatyti, kai didéja
naviko Zymeny reikSmeés (CEA —
karcinoembriogeninis antigenas),
Jtariamos metastazes, kuriy
nepavyko aptikti kitais radiologiniais
tyrimais (KT ir (ar) MRT)*.

Naviko i8plitimui nustatyti, kai
planuojama atlikti kepeny ar plauciy
rezekcija.

20.

Gastrointestinalinés stromos
navikai (GIST)

C15
Cl6
Cl7
C18
C19
C20

Ankstyvam gydymo biologiniais
vaistais efektui nustatyti, kai
diagnozuotas ribinio rezektabilumo
pirminis navikas ir kiti radiologiniai
tyrimai (KT ir (ar) MRT)
neinformatyviis*.

Nerezektabilaus, recidyvavusio ar
metastazavusio GIST gydymo
biologiniais vaistais efektui
nustatyti, kai Kiti radiologiniai
tyrimai (KT ir (ar) MRT)
neinformatyviis*.

21.

[Sangés ir iSangés kanalo
piktybinis navikas

C21

Naviko i$plitimui jvertinti planuojant
radikaly gydyma, kai Kiti
radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
MRT) neinformatyvis*.

22.

Kepeny Igsteliy karcinoma

C22.0

Karcinomos i$plitimui jvertinti prie$
planuojama radikaly chirurginj
gydyma arba kepeny transplantacija,
kai Kiti radiologiniai tyrimai (KT ir
(ar) MRT) neinformatyviis*.

23.

Intrahepatinio tulzies latako
karcinoma

C22.1

Karcinomos i$plitimui jvertinti prie§
planuojama radikaly chirurginj
gydyma, kai Kiti radiologiniai
tyrimai (KT ir (ar) MRT)
neinformatyviis* ir néra uzdegiminio
proceso.




24,

Tulzies puslés piktybinis
navikas

C23

25.

Kity ir nepatikslinty tulzies
taky daliy piktybinis navikas

C24

Naviko i$plitimui jvertinti,
planuojant radikaly chirurginj
gydyma, kai kiti radiologiniai
tyrimai (KT ir (ar) MRT)
neinformatyviis*.

26.

Nosies ertmés ir vidurinés
ausies piktybinis navikas

C30

27.

Prienosiniy an¢iy piktybinis
navikas

C31

Atlikus radiologinius tyrimus
jtariamos tolimosios metastazes,
kuriy negalima patvirtinti
histologiniu tyrimu.

Naviko atkryCiui nustatyti po
radikalaus gydymo, kai naviko
negalima identifikuoti atlikus kitus
vaizdinimo tyrimus.

Naviko proceso i$plitimui patikslinti
ir metaboliniam naviko tiiriui
jvertinti planuojant radikaly
chirurginj gydyma ar radikaly
chemospindulinj ar biospindulinj
gydyma.

Atsakui ] chemoterapinj gydyma ir
(ar) likutiniam naviko metaboliniam
tlirui jvertinti po chirurginio
gydymo, kai planuojamas radikalus
spindulinis gydymas ar
chemospindulinis ar biospindulinis
gydymas.

28.

Gerkly piktybinis navikas

C32

Naviko metastazéms kaklo
limfmazgiuose nustatyti, planuojant
radikaly gydyma, kai jtartiny
limfmazgiy dydis yra tarp 0,5 cm ir
1,5cm.

Naviko atkry€iui nustatyti po
radikalaus gydymo, kai naviko
negalima identifikuoti atlikus Kitus
vaizdinimo tyrimus.

Atsakui j chemoterapinj gydymga ir
(ar) likutiniam naviko metaboliniam
tliriui jvertinti po chirurginio
gydymo, kai planuojamas radikalus
spindulinis gydymas ar
chemospindulinis ar biospindulinis
gydymas.




29.

Traché¢jos piktybinis navikas

C33

Planuojant radikaly gydyma.

Ligos atkry¢iui nustatyti po taikyto
gydymo, kai KT tyrimas
neinformatyvus*.

30.

Broncho ir plaucio piktybinis
navikas

C34

Planuojant radikaly gydyma.
Smulkialastelinio plaucio vézio
iSplitimui nustatyti, kai KT tyrimo
metu nustatomas neisplites plaucio
vézys, planuojant radikaly gydyma.

Ligos atkry¢iui nustatyti po gydymo,
kai KT tyrimas neinformatyvus*.

Pries numatoma radikaly pirminio ar
lokaliai recidyvavusio plauciy vézio
spindulin} gydyma Svitinimo tiiriui
optimizuoti.

Atsakui j chemoterapinj ir (ar)
spindulin} gydyma jvertinti
planuojant chirurginj gydyma.

31.

Galiiniy kaulo ir sgnarinés
kremzlés piktybinis navikas
(osteosarkoma (didelio
piktybiskumo laipsnio) ir
Ewing'o sarkoma

C40

Pirminés diagnozés metu ligos
iSplitimui jvertinti, kai planuojamas
radikalus gydymas ir Kiti
radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
MRT) neinformatyvis*.

[tariant ligos atkrytj, kai kiti
radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
MRT) neinformatyviis*, tolesnei
gydymo taktikai nustatyti.

Diagnozavus metastazavusig
Ewing'o sarkomag, ankstyvam
gydymo atsakui po chemoterapinio
gydymo nustatyti, planuojant tolesne
gydymo taktika.

32.

Kity ir nepatikslinty
lokalizacijy kaulo ir sgnarinés
kremzlés piktybinis navikas

C41

Pirminés diagnozés metu ligos
i§plitimui jvertinti, kai planuojamas
radikalus gydymas ir Kiti
radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
MRT) neinformatyviis*.

Itariant ligos atkrytj, kai kiti
radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
MRT) neinformatyvis*, tolesnei
gydymo taktikai nustatyti.

33.

Odos piktybiné melanoma
(histologija: melanoma)

C43

Pradinés ligos stadijai,
ekstranodaliniam plitimui jvertinti,
kai randama metastaziy sarginiame
limfmazgyje, tolesnio gydymo
taktikai nustatyti.




Kliniskai jtariant melanomos atkrytj,
tolesnio gydymo taktikai nustatyti.

34.

Mezotelioma

C45

Kritinpléves mezoteliomos
ISplitimui jvertinti prie$ planuojant
radikaly gydyma ar planuojant
pleurodezés operacija.

Itariant ligos atkrytj, kai kiti
radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
MRT) neinformatyviis*, tolesnei
gydymo taktikai nustatyti.

35.

Kaposi (Kaposi) sarkoma

C46

36.

Periferiniy nervy ir
autonomings (vegetacines)
nervy sistemos piktybinis
navikas

C47

37.

Retroperitoninio tarpo ir
pilvaplévés piktybinis navikas

C48

38.

Kito jungiamojo ir minks$tyjy
audiniy piktybinis navikas

C49

Didelio piktybiSkumo laipsnio
sarkoma, kai jtariamas ligos
progresavimas, Kiti radiologiniai
tyrimai (KT ir (ar) MRT)
neinformatyviis*, o nuo radiniy
priklauso tolesnio gydymo taktika.

Itariant ligos atkrytj, kai kiti
radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
MRT) neinformatyviis*, tolesnei
gydymo taktikai nustatyti.

39.

Neuroblastoma

C38.2
C38.4
C48
C49

Neuroblastomos i$plitimui jvertinti,
kai scintigrafijos tyrimas su
metaiodobenzylguanidinu (toliau —
MIBG) yra neinformatyvus,
sprendziant dél tolesnés gydymo
taktikos.

Neuroblastomos atkryc¢iui jvertinti,
kai scintigrafijos tyrimas su MIBG
yra neinformatyvus, sprendziant dél
tolesnés gydymo taktikos.

40.

Krities piktybinis navikas

C50

Naviko sisteminiam iSplitimui
jvertinti, kai yra naviko i$plitimo
simptomai, bet metastazés
nenustatomos ar
nediferencijuojamos Kitais
radiologiniais tyrimais (KT ir (ar)
MRT)*.

Atsakui ] gydyma jvertinti, esant
metastazavusiam kriities véziui, kai
Kiti vaizdinimo tyrimai yra
neinformatyviis, o gydymo
efektyvumo jvertinimas lemia
tolesne gydymo taktika.

Ligos isplitimui jvertinti, kai pirma
kartg tiriant diagnozuojama I
naviko stadija, gydymo taktikai
nustatyti.

41.

Vulvos piktybinis navikas

Cs1

Lokaliai i§plitusiam navikui (>T2)




jvertinti planuojant radikaly gydyma.

Kai kitais radiologiniais tyrimais
(KT ir (ar) MRT) jtariamos
metastazes, nustatomos metastazes
sarginiuose limfmazgiuose ar
jtariamas ligos atkrytis
(nepriklausomai nuo ligos stadijos),
gydymo taktikai nustatyti.

Atsakui j gydyma jvertinti esant
metastazavusiam piktybiniam
navikui, kai tolesné gydymo taktika
lemia gydymo efektyvuma.

42.

Gimdos kaklelio piktybinis
navikas

C53

Naviko i$plitimui jvertinti planuojant
radikaly gydyma.

Naviko i$plitimui jvertinti po
radikalaus operacinio gydymo, kai
reikalingas chemospindulinis
gydymas dél didelés ligos
progresavimo rizikos: pozityvils
limfmazgiai, neradikaliis operaciniai
krastai, invazija | priegimdZius ar
lokalas naviko rizikos veiksniai,
nulemti naviko dydzio, invazijos ]
stromg ir limfovaskuliarinio tarpo
invazijos.

Atsakui j chemospindulinj gydyma ir
(ar) likutiniam naviko metaboliniam
tliriui jvertinti po chemospindulinio
gydymo prie§ brachiterapija, kai
planuojamas radikalus suderintas
chemospindulinis gydymas.

Po radikalaus chirurginio,
spindulinio ar chemospindulinio
gydymo jtariant metastazes ar lokaly
naviko atkrytj, kai kiti radiologiniai
tyrimai (KT ir (ar) MRT)
neinformatyviis*, 0 patvirtinus
jtarimus pacientei bty skiriamas

gydymas.

43.

Gimdos kiino piktybinis
navikas

C54

Itarus metastazes, kai kiti
radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
MRT) neinformatyvis*, 0 pacientei
planuojamas specifinis gydymas.

Atsakui j gydyma jvertinti esant
metastazavusiam gimdos kiino
piktybiniam navikui, kai Kiti
radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)




MRT) neinformatyviis*, 0 pozitrony
emisijos tomografijos tyrimo su
fluorodeoksigliukoze rezultatai
lemty tolesn¢ gydymo taktika.

44,

Kiausidés piktybinis navikas

C56

Naviko iSplitimui jvertinti ar jtariant
metastazes planuojant radikaly
gydyma, kai Kiti radiologiniai
tyrimai (KT ir (ar) MRT)
neinformatyviis*, 0 pozitrony
emisijos tomografijos tyrimo su
fluorodeoksigliukoze rezultatai
lemty gydymo taktika.

Gydymo efektyvumui jvertinti, kai
kiti radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
MRT) neinformatyvis*.

45.

Séklidés piktybinis navikas ir
kitt uZuomazginiy lytiniy
lasteliy piktybiniai navikai
(esant germinogeninio
piktybinio naviko
morfologiniam patvirtinimui
M906-M909)

C62 ir C kity
lokalizacijy

Likutinei masei jvertinti po gydymo
sprendziant dél chirurginés
rezekcijos bitinumo (kai nustatoma
didesné nei 3 cm likutiné mase
(didziausiame matmenyje).

Kai jtariamas ligos recidyvas,
did¢jant naviko Zymenims
(betaHCG, AFP), ir Kkiti radiologiniai
tyrimai (KT ir (ar) MRT)
neinformatyvus®*.

46.

Slapimo puslés piktybinis
navikas

C67

Ligos atkry¢iui po taikyto radikalaus
chirurginio gydymo nustatyti, kali
jtariamos metastazes.

47.

Akies ir akies priedy
piktybinis navikas (histologija:
melanoma)

C69

Pradinés ligos stadijai jvertinti pries
pradedant specifinj gydyma.
Kliniskai jtariant melanomos atkrytj,
tolesnio gydymo taktikai nustatyti.

48.

Skydliaukés piktybinis navikas

C73

Itariant diferencijuoto skydliaukés
vézio atkrytj, didéjant serumo
tiroglobulino kiekiui ir esant
neigiamai scintigrafijai su radiojodu.

Naviko iSplitimui jvertinti, nustacius
blogai diferencijuotg skydliaukés
vézj (anaplastiné karcinoma), pries
planuojama radikaly chirurginj
gydyma.

Kliniskai jtariamas ir kitais tyrimais
nepatvirtinamas blogai
diferencijuoto skydliaukés veézio
atkrytis po radikalaus chirurginio

gydymo.

49.

Neuroendokrininis navikas

Cl6
C17
C18

Blogai diferencijuoto
(diferenciacijos laipsnis G2-3)
naviko stadijai nustatyti, kai i§lieka




C19 neaiskus pirminis naviko zidinys ar
C20 reikia jvertinti naviko i$plitima prie$
C25 planuojama chirurginj gydyma (jei
C34 nustacius metastazes keistysi

C37 gydymo taktika).

C74

50. Nenurodyty lokalizacijy C76 Pirminiam navikui identifikuoti
piktybinis navikas Cr7 parenkant gydymo taktika, kai kiti
(nepatikslintos lokalizacijos C78 radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
(pirminis) (metastazinis) C79 MRT) neinformatyviis*.

C80

51. Hodzkino (Hodgkin) limfoma | C81 ISplitimui jvertinti prie$ radikaly

Folikuliné (mazgeliné) ne C82 gydyma.
Hodzkino (non-Hodgkin) Likutinei masei jvertinti po
limfoma chemoterapijos, sprendziant dél
Difuziné ne HodZkino (non- C83 tolesnio radikalaus gydymo
Hodgkin) limfoma biitinybés.
Periferinés ir odos T lasteliy | C84 Biopsijos vietai tikslinti prie§
limfomos nustatant gydymo taktika, kai Kiti
Kiti ir nepatikslinti ne C85 radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
Hodzkino (non-Hodgkin) MRT) neinformatyvis™.
limfomos tipai Limfomos ankstyvam atsakui ]
gydyma vertinti, jei tai keicia tolesne
gydymo taktika.

52. Dauginé mieloma ir C90 Solitarinés plazmocitomos (osalinés
piktybiniai plazminiy Igsteliy ir ekstraosalinés) iSplitimui jvertinti.
navikai Ekstrameduliniam zidiniui aptikti,

jei tai keisty gydymo taktika.

53. Trachéjos, broncho ir plauc¢io | D38.1 Pavienis (solitarinis) darinys plautyje
neaiskios ar nezinomos eigos nuo 1 cm iki 3 cm dydzio, esant
navikas didesnei kaip 10 proc. piktybiskumo

tikimybei** ir kai darinys
nepatvirtintas morfologiskai, pries
numatomus invazinius tyrimus ir (ar)
radikaly chirurginj gydyma.

**Piktybiskumo tikimybé (p) apskai¢iuojama pagal formule: p = €*/(1+ €%), &ia x = -6,8272 +
(0,0391 x amzius) + (0,7917 x rikymas) + (1,3388 x vézys) + (0,1274 x diametras) + (1,0407
x spikulés) + (0,7838 x lokalizacija).

Amzius (metais); rikymas (0 — nertikantis, 1 — rikantis ar met¢s rukyti); vézys (0 — nebuvo
nustatytas ekstratorakalinis vézys daugiau kaip prie§ 5 metus; 1 — buvo nustatytas
ekstratorakalinis vézys daugiau nei pries 5 metus); diametras (milimetrais); spikulés (0 — jei
darinio kraSte néra spikuliy; 1 — jei darinio kraste yra spikuliy); lokalizacija (0 — jei darinys ne
virSutingje skiltyje; 1 — jei darinys virSutin¢je skiltyje).*

1.2. Buvusius 47—-69 punktus laikau atitinkamai 5476 punktais.
1.3. Papildau V skyriumi:

»V SKYRIUS
TAM TIKRI SUTRIKIMALI, SUSIJE SU IMUNINIAIS SUTRIKIMAIS

77. | Sarkoidozé D86 Sarkoidozés aktyvumui ir sisteminiam
iSplitimui jvertinti, kai Kiti
radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
MRT) neinformatyviis™.




Gydymo efektyvumui jvertinti, kai
Kiti radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
MRT) neinformatyviis™.*

1.4. Papildau VI skyriumi:

,VI SKYRIUS

SIMPTOMAI, POZYMIAI IR NENORMALUS KLINIKINIAI BEI
LABORATORINIAI RADINIAI, NEKLASIFIKUOJAMI KITUR

78. | Neaiskios kilmés karS¢iavimas R50

[tariant paraneoplastinj sindroma, kai
kiti radiologiniai tyrimai (KT ir (ar)
MRT) neinformatyviis*, pirminio
naviko lokalizacijai nustatyti ir (ar)
biopsijos vietai parinkti.

Itariant infekcijos zidinj, kurio
nepavyko nustatyti kitais
radiologiniais tyrimais (KT ir (ar)
MRT)* .«

1.5. Papildau pastaba po Ligy ir bukliy, kurioms esant atlickami Privalomojo sveikatos
draudimo fondo biudzeto 1éSomis finansuojami pozitrony emisijos tomografijos tyrimai su

fluorodeoksigliukoze, ir $iy tyrimy atlikimo indikacijy sarasu:

,»*Pozitrony emisijos tomografijos tyrimy su fluorodeoksigliukoze atlikimo indikacija, kad
tyrimai atliekami tik tuo atveju, kai Kiti radiologiniai tyrimai (KT ir (ar) MRT) neinformatyvis,

netaikoma vaikams.*

2. Nustatau, kad 8is jsakymas jsigalioja 2019 m. liepos 1 d.

Sveikatos apsaugos ministras

Aurelijus Veryga
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