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NACIONALINE IMUNOPROFILAKTIKOS 20192023 METU PROGRAMA

| SKYRIUS
BENDROSIOS NUOSTATOS

1. Nacionaliné imunoprofilaktikos 2019-2023 mety programa (toliau — Programa)
reglamentuoja Lietuvos imunoprofilaktikos tikslg ir uzdavinius, siekiamus rezultatus, vertinimo
kriterijus, Programos jgyvendinima, koordinavimo ir jgyvendinimo priemones.

2. Skiepijimas — vienas didziausiy laiméjimy sveikatos priezitiros srityje. Skiepijant
iSgelbstima gyvybiy, apsaugoma visuomené, mazinamas sergamumas ir padedama pailginti tikéting
gyvenimo trukme. Kol nebuvo sukurta vakciny, daug vaiky mirdavo visai mazi arba visam gyvenimui
tapdavo suluoSinti. Skiepijant pavyko iSnaikinti raupus ir beveik iSnaikinti poliomielita, taip pat
uzkirstas kelias begalei mir¢iy nuo daugelio kity ligy, tokiy kaip tymai, difterija ir kt.

3. Visame pasaulyje skiepais kasmet apsaugoma 2,7 min. zmoniy nuo tymy, 2 min. — nuo
naujagimiy stabligés ir 1 min. — nuo kokliuso. Europoje skiepijant nuo sezoninio gripo nuo Sios ligos
kasmet apsaugoma apie 2 min. asmeny.

4. Siuo metu keliose Europos Sajungos (toliau — ES) valstybése narése ir kaimyninése $alyse
nustatytas kaip niekad didelis ligy, kuriy galima iSvengti skiepijant, protriikis. Jo priezastis —
nepakankama skiepijimo apréptis. Vien 2017 metais ES tymais susirgo daugiau negu 14 000 asmeny —
tai trigubai virsija 2016 metais registruoty atvejy skai¢iy. Per pastaruosius dvejus metus 50 asmeny
miré nuo tymy ir du — nuo difterijos. Europa dar nei$naikino tymy, nors tai vienas i$ sutarty Pasaulio
sveikatos organizacijos (toliau — PSO) tiksly. ES vis dar esama poliomielito viruso pakartotinio
iSplitimo rizikos ir tai kelia pavojy ES, kaip laisvos nuo poliomielito, teritorijos statusui. Vyresnio
amziaus grupiy asmeny skiepijimo nuo sezoninio gripo aprépties mastas tebéra gerokai mazesnis negu
75 proc.

5. Nepakankamam ar mazéjanc¢iam skiepijimo aprépties mastui turi jtakos keletas veiksniy.
Vienas pagrindiniy veiksniy — mazéjantis pasitikéjimas skiepais. D¢l neteisingo supratimo apie
skiepijimg visuomené nebepasitiki skiepijimo nauda, émé nepasitikéti mokslu ir bijoti galimo
nepageidaujamo poveikio. Sj padidéjusj baiminimasi lemia keletas veiksniy: patikimos informacijos
stoka ir, tam tikrais atvejais, nepasitikéjimas esamos informacijos teikéjais; nepakankamas supratimas
apie skiepijimo naudg pavieniams asmenims, palyginti su nauda visuomenei; klaidinancios
informacijos kurstomi gin¢ai Ziniasklaidoje apie vakciny saugumg. Kadangi dél ilgalaikio skiepijimo
sumaz¢jo ligy, kuriy galima iSvengti skiepijant, gyventojams nepakankamai gerai Zinomas esminis
skiepijimo vaidmuo apsaugant gyvybe ir kokia rizika kyla nesiskiepijant.

6. Vaiky ir suaugusiyjy profilaktinis skiepijimas — tai viena i§ sveikatos priezitiros sri¢iy, Kuri
visame pasaulyje finansuojama i§ valstybés biudZeto nepriklausomai nuo Salies ekonominio
i8sivystymo lygio. Skiepijimas nuo uzkre¢iamyjy ligy — tai ne tik asmens apsauga nuo uzkreciamosios
ligos, bet ir svarbus kiekvienos salies ekonominio bei socialinio vystymosi veiksnys.



7. PSO Pasauliniame 20112020 vakcinacijos veiksmy plane primenama, kad skiepijimai yra
ir turéty buti pripazjstami kaip esminé Zzmogaus teisés j sveikatos prieziiira dalis.

8. ES nacionaliniy imunoprofilaktikos programy jgyvendinimg bei vakcinomis valdomy
uzkre¢iamyjy ligy epidemiologing prieziiirg koordinuoja Europos Komisija, Europos ligy prevencijos ir
kontrolés centras (toliau — ELPKC), bendradarbiaudamas su PSO ir Saliy nariy atsakingomis
institucijomis.

9. Pagrindinés skiepijimy programy vykdymo nuostatos:

9.1. kiekvienas ES pilietis turi gauti teisingg, mokslo jrodymais pagrista informacija apie
profilaktinius skiepijimus;

9.2. skiepijimo saugumas ir efektyvumas turi buti uztikrintas visuose skiepijimo proceso
etapuose (asmens ir visuomenés sveikatos prieziiiros specialisty kvalifikacija, vakciny transportavimas
ir saugojimas, nepageidaujamy reakcijy j skiepus, skiepijimo apimc¢iy stebésena ir kt.).

11 SKYRIUS
SITUACIJOS ANALIZE

10. Sékmingas ilgalaikiy skiepijimy programy jgyvendinimas visame pasaulyje 1émé Zenkly
vakcinomis valdomy ligy sergamumo ir mirtingumo sumazéjimg. DidZiausi laiméjimai visuomenés
sveikatos srityje — raupy iSnaikinimas pasaulyje bei 2002 metais Europos regiono, kaip ,,laisvo* nuo
poliomielito sukélejo, sertifikavimas. Vykdant profilaktinius skiepijimus ir uzkreciamyjy ligy prieziiira,
1993-2007 metais tymy atvejy Europos regione sumazéjo iki 90 proc., o iki 2010 mety siekta regione
likviduoti tymus ir raudonuke. Nors Europos regiono valstybés narés padaré pazangg Sioje srityje, iKi
numatyto termino tikslo jgyvendinti nepavyko, tad jgyvendinimo data buvo kelis kartus nukelta.

11. Didéjant mikroorganizmy atsparumui antimikrobiniams preparatams, Vvakcinacija
pripazjstama kaip veiksminga priemoné ne tik kovojant su uzkreCiamosiomis ligomis, jy
komplikacijomis ir mirtimis, bet ir mazinant antibiotiky vartojimg bei mikroorganizmy atsparuma
antimikrobiniams vaistams.

12. Lietuvoje imunoprofilaktikos programa jgyvendinama nuo 1992 mety, per tg laikg keleta
karty keitési Lietuvos Respublikos vaiky profilaktiniy skiepijimy kalendorius (toliau — skiepijimy
kalendorius) dél jtraukiamy naujy vakciny. Jgyvendinant Nacionaling imunoprofilaktikos 20142018
mety programg, pasiekti ypac geri rezultatai — jtrauktos naujos vakcinos bei naujos tikslinés rizikos
grupes:

12.1. nuo 2014 m. spalio mén. jtraukti skiepijimai nuo pneumokokinés infekcijos;

12.2. nuo 2015 m. spalio mén. nuo kokliuso skiepijami ir paaugliai;

12.3. nuo 2015 m. gruodzio meén. skiepijami pneumokokinés infekcijos rizikos grupiy
asmenys;

12.4. nuo 2016 m. rugséjo mén. 11 mety amziaus mergaités pradétos skiepyti nuo zmogaus
papilomos viruso infekcijos;

12.5. nuo 2018 m. liepos mén. j skiepijimy kalendoriy jtraukti kiidikiy skiepijimai nuo B tipo
meningokokinés infekcijos;

12.6. nuo 2018 m. rugséjo mén. kidikiai skiepijami nuo rotavirusinés infekcijos.



13. Pagal Lietuvos Respublikos vaiky profilaktiniy skiepijimy kalendoriy, patvirtintg Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. rugpjicio 29 d. jsakymu Nr. V-955 | Dél Lietuvos
Respublikos vaiky profilaktiniy skiepijimy kalendoriaus patvirtinimo®, naujagimiai, kiidikiai ir vaikai
skiepijami valstybés 1éSomis nuo tuberkuliozés, hepatito B, kokliuso, difterijos, stabligés, poliomielito,
tymy, epideminio parotito, raudonukés, B tipo Haemophilus influenzae, pneumokokinés, zmogaus
papilomos viruso (tik mergaités), rotavirusinés, B tipo meningokokinés infekcijy. Traumas patyre
asmenys valstybés 1éSomis vakcinuojami nuo stabligés (aktyvi imunizacija), nuo pasiutligés skiepijami
asmenys, nukentéj¢ nuo pasiutusiy ar jtariamai pasiutusiy gyviing. Nuo 2007 mety nuo gripo valstybés
léSomis skiepijami gripo rizikos grupéms priklausantys asmenys. Nuo 2009 mety vykdomi planiniai
suaugusiyjy skiepijimai nuo difterijos ir stabligés. 2007-2011 metais jgyvendintas hemodializuojamy
ligoniy skiepijimas nuo hepatito B.

14. Skiepijant pagal skiepijimy kalendoriy iki 2009 mety buvo pasiektos pakankamai didelés
skiepijimy apréptys (94-99 proc. paskiepyty jvairiose amziaus grupése) (1 priedas), leidzian¢ios
suvaldyti uzkre€iamasias ligas, nuo kuriy skiepijama. Véliau pastebétas nezymus skiepijimo aprépciy
mazéjimas. Daugeliui uzkreciamyjy ligy dél vakcinacijos tapus retomis, kyla abejonés tévams, o kartais
ir sveikatos priezitiros specialistams d¢l skiepijimy reikalingumo ir skiepy naudos. Tai 1§ dalies lemia
antivakcininiy jud¢€jimo grupiy ar interneto svetainiy, skatinanCiy visuomenés nepasitikéjimag
vakcinacija, atsiradima.

15. Jgyvendinant ankstesnes imunoprofilaktikos programas pasiekta gery rezultaty
kontroliuojant skiepijimais valdomy uzkre¢iamyjy ligy sergamumg (2 priedas).

16. Remiantis ES ir Lietuvoje galiojanciais teisés aktais, Europoje, o kartu ir Lietuvoje,
funkcionuoja farmakologinio budrumo sistema. Farmakologinis budrumas - tai veikla, skirta
nepageidaujamoms reakcijoms ] vaista nustatyti, jvertinti ir stebéti bei perspéti apie galimag
nepageidaujamag vaisto poveikj. Sveikatos prieziiros ar farmacijos specialistai apie jtariamag
nepageidaujamg reakcijg ] imuninj vaistinj preparatg turi pranesti Valstybinei vaisty kontrolés tarnybai
prie Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos (toliau — VVKT) ir UzkreCiamyjy ligy ir
AIDS centrui (toliau - ULAC). Registruojami ir praneSimai dél nepageidaujamy reakcijy, pasireiskusiy
dél netinkamo vaistiniy preparaty vartojimo: per klaidg vartotas ne tas vaistinis preparatas, neteisingas
vaistinio preparato paruoSimas, klaidingas vartojimo budas, klaidinga dozé. Nuo 2013 mety pacientai
ar pacienty organizacijos taip pat gali VVKT pranesti apie nepageidaujama reakcija i imuninj vaistinj
preparatg. Kasmet ULAC registruojama 50-80 nepageidaujamy reakcijy ] imuninius vaistinius
preparatus.

17. 2017 metais registruotas vienas maziausiy Sergamumas kokliusu per pastaruosius deSimt
mety (0,74 atvejai 100 tukst. gyventojy). DidZiausi sergamumo kokliusu rodikliai 2017 metais
registruoti tarp vaiky iki 4 mety amziaus, dauguma susirgusiyjy — neskiepyti ar paskiepyti ne visomis
vakcinos dozémis (sergamumo rodiklis 4,7 atvejai 100 tikst. gyventojy). Literatiiros duomenimis, iki
80 proc. kiidikiy kokliusu uzZsikre¢ia nuo Seimos nariy. Kai kurios Europos Salys, siekdamos apsaugoti
kiidikius nuo kokliuSo, papildoma revakcinacijg kokliuso, difterijos ir stabligés vakcina rekomenduoja
nésciosioms ar jau susilaukusiems naujagimio Seimos nariams ir gimdyvei.

18. 2017 metais Lietuvoje registruoti 2 tymy atvejai (sergamumo rodiklis — 0,07 atvejo 100
tikst. gyventojy). 2017 metais pasaulyje uzregistruota 137 860 tymy atvejy, o ES Salyse — 14 451 tymy
atvejis. Europos regione didziausi tymy protriikiai uzregistruoti Rumunijoje (5 560 atvejy), Italijoje



(5004 atvejai), Graikijoje (967 atvejai) ir VVokietijoje (929 atvejai). Didziausias sergamumas tymais
uzregistruotas iki 1 mety amziaus (367,2 atvejy 1000 tikst. gyventojy) ir 1-4 mety amziaus (161,7
atvejy 1000 tukst. gyventojy) grupése. Europos regione dauguma susirgusiy tymais buvo neskiepyti
(87 proc.). 8 proc. susirgusiy tymais buvo skiepyti viena vakcinos doze, 3 proc. skiepyti 2 vakcinos
dozémis ir 1 proc. asmeny nezin0jo savo skiepijimo biiklés. 2016 metais pasaulyje nuo tymy miré
89 780 asmeny, daugiausia vaikai iki penkeriy mety amziaus. ELPKC duomenimis, 2016-2017 metais
nuo tymy infekcijos Europos regione uzregistruoti 49 mirties atvejai: 37 Rumunijoje, 4 Italijoje, 2
Graikijoje, po vieng — Jungtinéje Karalystéje, Bulgarijoje, Vokietijoje, Portugalijoje, Pranctzijoje ir
Ispanijoje.

PSO Europos regioninés tymy ir raudonukés pasalinimo patvirtinimo komisija nustaté, kad
2017 metais tymus ir raudonuke pasalino 37 Europos regiono Salys, tarp jy ir Lietuva. Pagal PSO
nustatytus kriterijus, Lietuva nutrauké endeminj tymy ir raudonukés plitimg ir pasieké tymy ir
raudonukés pasalinimo biklg, nes per paskutinius 36 mén. Lietuvoje nebuvo uzregistruotas né vienas
endeminis tymy ar raudonukés atvejis.

19. Pasaulyje vykdant ilgalaikj skiepijimg nuo poliomielito siekiama pasalinti susirgimus
poliomielitu ir visiSkai sustabdyti poliomielito viruso cirkuliacijg. Per pastaruosius 10 mety nuo
Europos regiono, tarp jy ir Lietuvos, paskelbimo laisvu nuo poliomielito, Europos regione
neuzregistruota sio poliomielito viruso perdavimo atvejy. Taéiau kol viruso cirkuliacija pasaulyje néra
sustabdyta, dél vakcinacijos apim¢iy mazéjimo regione ir Salyje iSlieka jveztiniy poliomielito atvejy ir
viruso plitimo rizika.

PSO ir ELPKC duomenimis, 2017 metais pasaulyje uzregistruoti 22 susirgimai (2016 metais —
37), sukelti 1 tipo poliomielito viruso. Poliomielito atvejy uzregistruota Afganistane (14 atvejy) ir
Pakistane (8 atvejai).

Europos 2015-2020 mety vakcinacijos veiksmy plane valstybéms naréms nurodoma, kad
norint i§saugoti laisvos nuo poliomielito Salies bikle, svarbu iSlaikyti dideles skiepijimo apréptis bei
uztikrinti imigranty bei keliautojy i§ endeminiy Saliy bei vietiniy gyventojy, vykstanciy j endemines
teritorijas, skiepijimus.

20. PSO duomenimis, zmoniy pasiutligé vis dar aktuali problema pasaulyje, ypa¢ Afrikos,
Azijos ir Piety Amerikos zemynuose. Europos regione zmoniy pasiutligés atvejy neuzregistruojama.
Didziausi sergamumo rodikliai tarp suaugusiyjy ir vaiky registruojami Indijoje. Kasmet dé¢l pasiutligés
visame pasaulyje mirSta apie 59 tukst. Zmoniy. Lietuvoje kasmet uzregistruojama apie 6 000
nukentéjusiy nuo gyviny asmeny, kurie kreipiasi j asmens sveikatos priezitiros jstaigas, taciau kasmet
ju skaiCius mazéja. Valstybiné maisto ir veterinarijos tarnyba nuo 2006 mety sistemingai vykdé
laukiniy gyviiny vakcinacijg nuo pasiutliges, todé¢l pastaraisiais metais Lietuvoje pasiutligés atvejy tarp
gyviiny nustatoma vis maziau. 2014 metais pasiutligés atvejy tarp gyviny neuzregistruota, 2015 metais
nustatyti 2 atvejai Ignalinos rajone, 2016 ir 2017 metais pasiutligés atvejy tarp gyviiny neuzregistruota.

21. Lietuvoje planiniai skiepijimai nuo difterijos pradéti nuo 1956 mety. Skiepijimy déka labai
sumaz€jo sergamumas ir mirtingumas nuo difterijos. Difterijos vakcina sukuria antitoksinj, o ne
antibakterinj specifinj imuniteta, todé¢l visuomenéje difterijos sukéléjas ir toliau cirkuliuoja. Paskutiniai
difterijos atvejai Lietuvoje registruoti 2008 metais (2 atvejai, is$ jy 1 baigési mirtimi) ir 2011 metais (1
atvejis). Suaugusieji kas 10 mety valstybés léSomis gali skiepytis nuo difterijos ir stabligés, taiau
suaugusiyjy skiepijimo apréptys néra pakankamos.



22. Per pastaruosius deSimt mety vidutiniS$kai uzregistruojama po 2 stabligés atvejus per
metus. Per pastaruosius 10 mety i§ 17 uzregistruoty ligos atvejy 7 baigési mirtimi (mirStamumas siekia
iki
30 proc.). Sirgusiy asmeny amzius svyravo nuo 37 iki 90 mety, taciau dauguma susirgusiy sudaré
vyresni nei 60 mety neskiepyti asmenys. Lietuvoje suaugusieji nuo stabligés skiepijasi gana vangiai,
dazniausiai atliekama poekspoziciné profilaktika po suzeidimo.

23. PSO duomenimis, 250 milijony Zzmoniy serga létiniu hepatitu B, apie
780 tukst. kasmet mirSta nuo Sios infekcijos ar jos komplikacijy. Europos regionas priklauso vidutinio
endemiSkumo zonai — hepatitu B yra uzsikréte 1,6-3,3 proc. gyventojy. PSO eksperty nuomone,
oficialioji statistika neatspindi realios situacijos. Atlikty serologiniy tyrimy duomenimis, faktinis
susirgimy skaiCius yra 6 kartus didesnis nei registruojama, nes 50—70 proc. atvejy infekcija pasireiSkia
besimptome forma.

Pasaulio sveikatos asambléja jau 1992 metais rekomendavo Salims | nacionalines
imunoprofilaktikos programas jtraukti skiepijimus nuo hepatito B, o 2016 metais patvirtino Pasaulio
sveikatos sektoriaus 2016-2021 mety virusinio hepatito strategija, kurios tikslas — iki 2030 mety
eliminuoti virusin] hepatitg, kaip vieng didZiausiy grésmiy visuomenes sveikatai. PSO rekomenduoja
iSlaikyti ne zemesnes kaip 90 proc. skiepijimo apréptis trimis hepatito B vakcinos dozémis. ELPKC
atlikto tyrimo apie hepatito B prevencija tarp ES Saliy analizé parodé, jog padidéjus skiepijimo
apimtims vienu proc., imaus virusinio hepatito B sergamumo rodiklis sumazéjo 10 proc.

Naujagimiai ir kadikiai Lietuvoje pradéti skiepyti nuo hepatito B infekcijos 1998 metais, 0
2002-2010 metais vykdyti iSlyginamieji 12 mety amziaus vaiky skiepijimai. 1998 metais Lietuvos
gyventojy sergamumo hepatitu B rodiklis buvo 12,6 atvejy 100 tikst. gyventojy, o 2017 metais — 0,5
atvejo 100 tikst. gyventojy. 2017 metais didZiausias sergamumas @iminiu virusiniu hepatitu B buvo tarp
25-44 mety amziaus grupés asmeny (sergamumo rodiklis — 0,97 atvejo 100 tikst. gyventojy), $i0S
amziaus grupeés sergantys asmenys sudaré 50 proc. visy serganciyjy. Lietuvoje kasmet pasiekiamos
auksStos naujagimiy ir kiidikiy skiepijimo nuo hepatito B apréptys, tai ir yra viena i§ pagrindiniy
sergamumo hepatitu B mazéjimo priezasciy Lietuvoje.

Vadovaujantis 2010 m. geguzés 10 d. Tarybos Direktyva 2010/32/ES, kuria jgyvendinamas
Europos ligoniniy ir sveikatos prieziliros jstaigy asociacijos ir Europos vieSyjy paslaugy profesiniy
sajungy federacijos bendrasis susitarimas del su(si)zeidimy astriais instrumentais prevencijos ligoniniy
ir sveikatos priezitiros sektoriuje (OL 2010 L 134, p. 66), 2014 metais nuo hepatito B buvo skiepijami
medicinos studentai, kurie anks¢iau nebuvo skiepyti nuo Sios ligos.

24. Rotavirusinis enteritas — itin uzkreCiama rotavirusy sukelta Zarnyno infekcija,
pasireiSkianti vémimu, kar§¢iavimu, gausiu vandeningu viduriavimu, bendra organizmo intoksikacija.
Rotavirusiné infekcija yra viena i$ dazniausiy kadikiy ir mazy vaiky viduriavimo bei hospitalizavimo
priezasCiy. DaZniausiai rotavirusy sukelta infekcija serga jaunesni nei 5 mety amZiaus vaikai.
Sunkiausiomis ligos formomis pirmg kartg serga 3—35 ménesiy kudikiai ir vaikai. Vyresni vaikai ir
suauge asmenys gali sirgti ir pakartotinai, taciau lengvesnémis formomis arba be klinikiniy ligos
pozymiy. Rotavirusiné infekcija yra lengvai plintanti uzkreciamoji liga, todél dazni Seiminiai ligos
protrukiai. Lietuvoje didziausi sergamumo rotavirusine infekcija rodikliai yra vaiky iki 3 mety amziaus
grupéje (2017 metais sergamumo rodiklis buvo 2263,7 atvejo 100 tikst. gyventojy), vyresni vaikai ir
suaugusieji serga reCiau arba yra besimptomiai infekcijos neSiotojai. Rotavirusinés infekcijos



diagnostika Lietuvoje pradéta 1996 metais, o privaloma $ios ligos epidemiologiné priezitira — 1998
metais. Lietuvoje 1998-2017 metais stebima sergamumo rotavirusiniu enteritu didéjimo tendencija,
atitinkamai nuo 9,5 atvejo 100 tikst. gyventojy iki 137,9 atvejo 100 tikst. gyventojy. Kasmet
vidutiniSkai registruojama 3500 rotavirusinio enterito atvejy, i$ jy apie 97 proc. hospitalizuojami. 2010
ir 2015 metais buvo registruota po vieng mirties nuo rotavirusinés infekcijos atvejj.

2009 metais PSO rekomendavo | nacionalines skiepijimo programas jsitraukti skiepijimus nuo
rotavirusinés infekcijos. Rotavirusinés infekcijos vakcinos suteikia 95 proc. apsaugg nuo sunkiy
rotavirusinés infekcijos ligos formy. Nors skiepijimy jtaka sergamumui gali skirtis dél cirkuliuojanciy
virusy serotipy, atlikty tyrimy rezultaty duomenimis, vakcinacija efektyviai apsaugo nuo sunkiy
infekcijos formy pirmuosius dvejus gyvenimo metus iki 85 proc.

Rotavirusiné infekcija yra aktuali problema ne tik sveikatos priezitiros, bet ir socialiniu
poziiriu, d¢l didelio sergamumo bei ekonominiy nuostoliy, kuriuos lemia dazni apsilankymai pas
gydytojus, hospitalizacija ir serganciy vaiky tévy (globéjy) laikinas nedarbingumas. Be to, $i infekcija
yra viena i§ daZniausiy hospitaliniy infekcijy sveikatos prieziiiros jstaigose.

25. Pagal socialinius ir ekonominius nuostolius gripas ir kitos Giminés virSutiniy kvépavimo
taky infekcijos pirmauja tarp visy uzkrec¢iamyjy ligy. Kasmet pasaulyje gripu suserga apie 5-10 proc.
suaugusiyjy ir 20-30 proc. vaiky. PSO, Europos Komisija, ELPKC akcentuoja, kad ypa¢ svarbu didinti
rizikos grupiy skiepijimo nuo gripo apréptis. Nuo 2007 mety pradéjus valstybés 1éSomis skiepyti
rizikos grupiy asmenis, 65 mety ir vyresniy asmeny skiepijimo nuo gripo apréptys Lietuvoje padidéjo
nuo 12,5 proc. (2007-2008 mety gripo sezonas) iKi 24,1 proc. (2016-2017 mety gripo sezonas). Tuo
tarpu PSO rekomenduoja, kad kiekvieno gripo sezono metu biity paskiepijama ne maziau kaip 75 proc.
65 mety ir vyresnio amziaus Zzmoniy, taip pat ir ty, kurie serga Iétinémis ligomis, nepaisant jy amziaus.

PSO néscigsias iSskiria kaip prioriteting rizikos grupe, nors Sios grupés skiepijimo apréptys yra
maziausios. Nuo 2011 mety Lietuvoje pradéjus valstybés 1éSomis skiepyti nésc¢igsias, besiskiepijanciy
padaugéjo nuo 0,05 proc. (2011-2012 mety gripo sezonas) ikKi 2,2 proc. (2017-2018 mety gripo
sezonas). Nésciyjy skiepijimo aprépciy didéjimui jtakos turéjo PSO inicijuota SvieCiamoji programa
tarp nés¢iyjy ir sveikatos prieziiiros specialisty.

Visos Lietuvos gyventojy populiacijos skiepijimo apréptys siekia 7-8 proc. Viena iS
nepakankamy skiepijimo nuo gripo aprépCiy priezas¢iy — klaidingas ir neigiamas sveikatos prieziiiros
darbuotojy poziiris i skiepus.

26. ELPKC duomenimis, invazine meningokokine infekcija dazniausiai serga kudikiai ir
vaikai iki 5 mety amziaus. ES sergamumo invazine meningokokine infekcija rodiklis svyruoja nuo 0,1
iki 2,4 atvejy 100 tikst. gyventojy. ES, kaip ir Lietuvoje, vyraujantis yra meningokoky B tipas.

Lietuvoje sergamumas invazine meningokokine infekcija yra didesnis nei vidutinis ES
sergamumo rodiklis bei daugelio kity Saliy sergamumo rodiklius. Lietuvoje 2017 metais buvo
uzregistruotas 81 invazinés meningokokinés infekcijos atvejis (sergamumo rodiklis — 2,9 atvejy 100
takst. gyventojy), i§ jy — 11 mirties atvejy (13,6 proc.).

Pirmoji vakcina nuo dazniausiai pasitaikancios B tipo meningokokinés infekcijos Europos
vaisty agentiiroje uzregistruota 2013 metais.

27. Pneumokokiné infekcija yra viena pagrindiniy sergamumo ir mirtingumo priezas¢iy
pasaulyje, kuriy galima i§vengti skiepijant kiidikius ir vaikus.



Didziausias sergamumas pneumokokine infekcija registruojamas vaiky iki 2 mety ir vyresniy
nei 65 mety amziaus zmoniy grupése. 2016 metais vaiky iki 1 mety amziaus sergamumas ES sieké 11,9
atvejy 100 tukst. gyventojy, o 65 mety ir vyresniy asmeny — 15,8 atvejy 100 tokst. gyventojy.
Sergamumas pneumokokine infekcija ES salyse 2016 metais svyravo nuo 0,2 iki 14,9 atvejo 100 tikst.
gyventojy.

2017 metais Lietuvoje uZregistruoti 76 pneumokokinés infekcijos atvejai (2,7 atvejy 100 tikst.
gyventojy), 2016 metais — 56 atvejai (2,0 atvejy 100 tikst. gyventojy).

Nuo 2014 mety spalio ménesio j skiepijimy kalendoriy buvo jtraukti kiidikiy ir vaiky
skiepijimai nuo pneumokokinés infekcijos. Per keleta mety pasiektos gana didelés skiepijimy apréptys
(trimis pneumokokinés infekcijos dozémis) — 82,5 ir 81,6 proc. atitinkamai 2017 ir 2016 metais.

Be to, 2017 metais Salyje nuo pneumokokinés infekcijos paskiepyti 3155 suaugusieji ir 1732
vaikali, priklausantys rizikos grupei (atitinkamai 2016 metais — 5507 ir 5818).

28. Pasaulyje gimdos kaklelio vézys uzima ketvirta vieta tarp dazniausiai pasitaikanciy vézio
formy ir sudaro 12 proc. visy motery véziniy susirgimy. PSO duomenimis, Kkiekvienais metais
pasaulyje gimdos kaklelio véziu suserga apie 530 tikst. motery, i$ jy apie 266 tikst. mirSta. Lietuvoje
sergamumas gimdos kaklelio véziu didZiausias i§ visy Siaurinéje Europos dalyje esanciy Saliy,
sergamumo rodiklis siekia 30 atvejy 100 tokst. gyventojy, 0 mirtingumo — 7 atvejus 100 takst.
gyventojy.

Irodyta, kad 16 ir 18 tipy zmogaus papilomos virusy infekcija salygoja apie 70 proc. visy
gimdos kaklelio vézio atvejy. Atsizvelgiant j tai, skiepijant Zzmogaus papilomos viruso vakcinomis,
kurios apsaugo nuo 16 ir 18 tipy Zmogaus papilomos viruso, galima iSvengti 70 proc. visy gimdos
kaklelio vézio atvejy.

Nuo 2016 m. rugséjo 1 d. nuo zmogaus papilomos viruso infekcijos skiepijamos 11 mety
mergaités. Skiepijimy apréptys 2016 metais buvo 12,5 proc., 2017 metais — 34,5 proc.

111 SKYRIUS
PROGRAMOS TIKSLAI IR UZDAVINIAI

29. Programos tikslai:

29.1. valdyti, mazinti sergamuma, protrikiy tikimybe, paSalinti ir i$naikinti vakcinomis
valdomas uzkre¢iamasias ligas (tymai, raudonuke);

29.2. uztikrinti skiepijimo sauguma, efektyvuma ir prieinamuma.

30. Programos uzdaviniai:

30.1. vykdant skiepijimus pagal skiepijimy kalendoriy bei vaiky ir suaugusiyjy skiepijimg nuo
uzkreciamyjy ligy teisés akty nustatyta tvarka uZztikrinti palankia vakcinomis valdomy uzkre¢iamyjy
ligy epideming situacija;

30.2. sustiprinti vakcinomis valdomy uzkre¢iamyjy ligy epidemiologing priezitirg ir skiepijimo
aprépCiy stebésena;

30.3. mazinti uzkre¢iamyjy ligy ir jy komplikacijy rizika pazeidziamose gyventojy grupése.



IV SKYRIUS
SIEKIAMI REZULTATAI

31. Igyvendinus Programa, bus uztikrintas Nacionalinés imunoprofilaktikos programos
testinumas, siekiant suvaldyti, pasalinti ir iSnaikinti vakcinomis valdomas uzkreCiamasias ligas,
igyvendinami ELPKC, PSO tikslai Lietuvoje, ES ir Europos regione.

32. Siekiami rezultatai:

32.1. islaikyti ne mazesnes kaip 90 proc. vaiky skiepijimo apréptis visoje $alyje ir kiekvienoje
savivaldybéje, o nuo tymy ir raudonukés — ne mazesnes kaip 95 proc.;

32.2. mazinti kokliuso, difterijos, stabligés, B tipo Haemophilus influenzae, pneumokokinés
infekcijos, Zzmogaus papilomos viruso infekcijos, rotavirusinés infekcijos, B tipo meningokokinés
infekcijos, gripo naSta gyventojy sveikatai (sergamumg, mirtinguma, komplikacijy daZznj,
hospitalizacijos apimtis ir kt.);

32.3. iSlaikyti Lietuvos, kaip laisvos nuo poliomielito sukéléjo Salies, statusg ir iSnaikinti
tymus ir raudonuke — pasiekti, kad Salyje nebiity vietiniy poliomielito, tymy, raudonukés atvejy ir
sukéléjai negaléty plisti;

32.4. tobulinti skiepijimy kalendoriy, jtraukiant vakcinas, kuriomis iki Siol nebuvo skiepijama
(véjaraupiy vakcing), didinti suaugusiyjy skiepijimo apréptis.

V SKYRIUS
PROGRAMOS VERTINIMO KRITERIJAI

33. Programos jgyvendinimo vertinimo Kriterijai:

33.1. sergamumo vakcinomis valdomomis uzkreCiamosiomis ligomis rodikliai Salyje ir
kiekvienoje savivaldybéje;

33.2. atitinkamy vaiky amziaus grupiy skiepijimo apréptys pagal skiepijimy kalendoriy Salyje
ir kiekvienoje savivaldybéje;

33.3. rizikos grupiy skiepijimo apréptys Salyje ir kiekvienoje savivaldybéje;

33.4. i skiepijimy kalendoriy jtrauktas skiepijimas naujomis vakcinomis.

VI SKYRIUS
PROGRAMOS IGYVENDINIMAS IR KOORDINAVIMAS

34. Programos jgyvendinimo priemonés ir preliminarus 1éSy poreikis pateiktas 3 priede.

35. Programa finansuojama i§ jai skirty Lietuvos Respublikos valstybés biudzeto 1&sy.

36. Programg jgyvendina:

36.1. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija;

36.2. Nacionalinis visuomenés sveikatos centras prie Sveikatos apsaugos ministerijos,
Programos nepriklausomy eksperty (pataréjy, konsultanty) grupé;

36.3. Valstybiné ligoniy kasa prie Sveikatos apsaugos ministerijos;

36.4. VVKT,

36.5. ULAC,;



36.6. Nacionaliné visuomengés sveikatos prieziiiros laboratorija;

36.7. Higienos institutas;

36.8. savivaldybiy visuomenés sveikatos biurai;

36.9. asmens sveikatos prieziiiros jstaigos;

36.10. Vilniaus universiteto Medicinos fakultetas, Lietuvos sveikatos moksly universitetas.

37. Programos jgyvendinimg koordinuoja Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministerija.




Nacionalinés imunoprofilaktikos
2019-2023 mety programos
1 priedas

LIETUVOS RESPUBLIKOS VAIKU PROFILAKTINIU SKIEPIJIMU KALENDORIAUS VAKCINU SKIEPIJIMU APREPTYS
LIETUVOJE 2003-2017 METAIS*

L Skiepijimy apréptys (procentais)
UZkre¢iamoji liga

(amziaus grupé)
2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017

BCG (naujagimiai) 994 | 989 | 994 | 994 | 993 | 993 | 995 | 989 | 978 | 979 | 98,2 | 97,7 | 97,2 | 97,7 | 97,3

Hepatitas B (naujagimiai) 99,4 | 98,5 99 1994 | 99 | 991 | 99 | 983 | 957|932 | 977|974 | 973 | 97,1 | 96,4

Kokliusas, difterija, stablige

! 94,2 | 939 94 | 94,1949 | 958 | 974|948 | 924 | 928 | 932 | 929 | 935 | 94,1 | 93,7
(1 metai)

Poliomielitas (1 metai) 970 | 9,4 | 973|973 | 97,8 | 958 | 97,4 | 948 | 924 | 928 | 93,2 | 929 | 93,5 | 94,1 | 93,7

Tymai, epideminis parotitas,

) . 97,7 | 97,7 | 97,2 | 96,6 | 96,9 | 97,0 | 97,0 | 96,1 | 93,7 | 93,4 | 93,3 | 93,4 | 94,2 | 93,7 | 93,5
raudonuké (2 metai)

Pneumokokiné infekcija (1 metai) - - - - - - - - - - - - 30,1 81,6 | 82,5

Zmogaus papilomos infekcija (11

ot - - - - - - | 125 | 345

* Uzkreciamyjy ligy ir AIDS centro duomenys




Nacionalinés imunoprofilaktikos
2019-2023 mety programos
2 priedas

SERGAMUMAS VAKCINOMIS VALDOMOMIS UZKRECIAMOSIOMIS LIGOMIS, NUO KURIU SKIEPIJAMA PAGAL LIETUVOS
RESPUBLIKOS VAIKU PROFILAKTINIU SKIEPIJIMU KALENDORIU, 2001-2017 METAIS*

UZkrec¢iamoji Atvejy skaicius (sergamumo rodiklis 100 tiikst. gyventojy)
liga 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017
Difterija 0 |3(,09] o0 0 0 0 0 |2(06)]| 0 0 [1(03)] o0 0 0 0 0 0
Kokiu 162 23 5 48 64 6 17 51 233 19 30 154 65 143 60 36 21
OKIUSAS 1 465) | (0,67) | (0,14) | (1,42) | (1.87) | (0,18) | (0,50) | (1,51) | (6,96) | (0,57) | (0,30) | (5,15) | (2.21) | (4.86) | (2,20) | (1,20) | (0,70)
Stablic 1 1 4 1 4 3 1 1 0 2 2 2 2 1 2 2 3
g (0,03) | (0,03) | (0,12) | (0,03) | (0,12) | (0,09) | (0,03) | (0,03) (0,06) | (0,06) | (0,07) [ (0,07) | (0,03) | (0,10) | (0,10) | (0,10)
Poliomielitas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tvmai 7 103 1 1 1 1 0 1 0 2 7 2 35 11 50 22 2
y (0,20) | (2,98) | (0,03) | (0,03) | (0,03) | (0,03) (0,03) (0,06) | (0,22) | (0,07) | (1,29) | (0,37) | (1,70) | (0,80) | (0,10)

Epideminis | 466 | 226 | 285 | 279 | 101 | 74 81 82 74 87 64 62 67 45 39 53 45
parotitas | (13,36) | (6,54) | (8,23) | (8,20) | 2,95) | 2.17) | (2,39) | 2,44) | 2.21) | (2.61) | (1,97) | 2.07) | (2.28) | (1,53) | (1,30) | (1.80) | (1,6)

458 277 170 93 118 110 13 2 2

Raudonuké | 13 13)| (802) | 4.91) | (2.70) | B44) | 3.23) | 038)| ° O | 00e) | ° O o] ° 0 0 0
enatiass | 382 | 274 | 175 [ 187 |14 [107 [ e [ o0 |58 [ 71 [0 [ 3 [ 3 [ 26 [ a2 | z2 [ 14
RS E 1 (1095)| (7.99) | 5,10) | (5.51) | (4.21) | (3.:26) | (259) | (2.81) | (1.83) | (226) | (L.97) | (1.10) | (1.19) | (0.89) | (1.10) | (1.20) | (©.5)
’ Btipﬁ.l 15 | 16 | 4 g8 | 22 | 11 | 26 | 4 2 2 3 3 2 3 | 1| 7 8
S | 043) | 046) | (0.12) | (023) | 064) | (0.3 | 7)) | (0.12) | (0.06) | (006) | (0,09) | (0,10) | (007) | (0.10) | (05) | (020 | (0,28)

Meningokokine| 77 66 73 92 81 77 66 68 65 50 80 83 89 71 74 75 81
infekcija | (2,21) | (1.9) | @11) | @67) | (2.36) | 2.26) | 1.95) | (2,02) | (1.94) | @5) | @4n) | @77 | 30) | @4) | @5 | @6) | (2.86)

Pneumokokiné | 1 . . 1 36 13 32 18 16 10 9 7 17 7 25 56 76
infekcija | (0,03) 0,03) | (1,05) | (0,38) | (0,95) | (0,53) | (0,48) | (0,30) | (0,28) | (0,23) | (0.6) | (0.2 | 0.9 | @0) | @7)

* Uzkreciamyjy ligy ir AIDS centro duomenys




Nacionalinés imunoprofilaktikos
2019-2023 mety programos

3 priedas
NACIONALINES IMUNOPROFILAKTIKOS 20192023 METU PROGRAMOS JGYVENDINIMO PRIEMONIU 2019-2021 METU
PLANAS
Uzdavinys Priemonés Atsakingi vykdytojali Vykdymo Preliminarus 18y poreikis, tikst. eury
terminas 2019 2020 2021 IS viso
metais metais metais
1. Vykdant 1.1. centralizuotai jsigyti Sveikatos apsaugos 2019— 12300 13300 14800 40400
profilaktinius imuninius vaistinius ministerija, 2021
skiepijimus pagal | preparatus ir $virkstus Valstybiné ligoniy kasa prie | metai
Lietuvos Nacionalinei Sveikatos apsaugos
Respublikos vaiky | imunoprofilaktikos 2019- ministerijos
profilaktiniy 2023 mety programai
skiepijimy (toliau — Programa) vykdyti
kalendoriy bei
vaiky ir 1.2. planuoti, vertinti Uzkrec¢iamyjy ligy ir AIDS 2019- - - - -
suaugusiyjy imuniniy vaistiniy preparaty | centras 2021
skiepijimg nuo ir $virksty poreikj metai
uzkre¢iamyjy ligy | Programai vykdyti ir jj teikti
teisés akty Valstybinei ligoniy kasai
nustatyta tvarka prie Sveikatos apsaugos
uztikrinti palankia | ministerijos
vakcinomis 1.3. organizuoti apripinimg | Uzkre¢iamyjy ligy ir AIDS 2019- - - - -
valdomy vakcinomis skiepijimus centras, 2021
uzkreCiamyjy ligy | atliekanc¢ias asmens Nacionalinis visuomenés metai

epideming situacija

sveikatos prieziiiros jstaigas.
Vykdyti profilaktinius
skiepijimus pagal Lietuvos

sveikatos centras prie
Sveikatos apsaugos
ministerijos,




Uzdavinys

Priemonés

Atsakingi vykdytojali

Vykdymo
terminas

Preliminarus 168y poreikis, tikst. eury

2019
metais

2020
metais

2021
metais

IS viso

Respublikos vaiky
profilaktiniy skiepijimy
kalendoriy; suaugusiuosius,
vyresnius nei 25 mety
asmenis, skiepyti nuo
difterijos ir stabligés kas
desimt mety; asmenis,
nukentéjusius nuo
pasiutusiy bei jtariamai
pasiutusiy gyviiny, skiepyti
nuo pasiutligés; traumas
patyrusius asmenis skiepyti
nuo stabligés (stabligés
toksoidg turin¢iu imuniniu
vaistiniu preparatu)

asmens sveikatos priezitiros
istaigos

1.4. svarstyti skiepijimo nuo
véjaraupiy jtraukimg j
Lietuvos Respublikos vaiky
profilaktiniy skiepijimy
kalendoriy

Sveikatos apsaugos
ministerija,

Valstybin¢ ligoniy kasa prie
Sveikatos apsaugos
ministerijos,

UZkrec¢iamyjy ligy ir AIDS
centras,

Nacionalinis visuomeneés
sveikatos centras prie
Sveikatos apsaugos
ministerijos,

asmens sveikatos prieziiiros
Jstaigos

2021
metai




Uzdavinys

Priemonés Atsakingi vykdytojali Vykdymo Preliminarus 168y poreikis, tikst. eury
terminas 2019 2020 2021 I$ viso
metais metais metais
1.5. svarstyti skiepijimo nuo | Sveikatos apsaugos 2019 1.1p. 1.1p. 1.1p. 1.1p.
hepatito B taktikos ministerija, metai
pakeitima, pereinant prie Valstybiné ligoniy kasa prie
rizikos grupéms Sveikatos apsaugos
priklausan¢iy naujagimiy ministerijos,
skiepijimo ir universalios Uzkre¢iamyjy ligy ir AIDS
kidikiy vakcinacijos centras,
(skiepijant SesSiavalente Nacionalinis visuomenés
kokliuSo, difterijos, sveikatos centras prie
stabligés, poliomielito, B Sveikatos apsaugos
tipo Haemophilus influenzae | ministerijos,
ir hepatito B vakcina) asmens sveikatos priezitiros
Jstaigos
1.6. reguliariai vertinti naujy | Sveikatos apsaugos 2019- - - - -
vakciny jtraukima j ministerija, 2021
Lietuvos Respublikos vaiky | Programos nepriklausomy metai
profilaktiniy skiepijimy eksperty (pataréjy,

kalendoriy ar naujas rizikos
grupes

konsultanty) grupé




Uzdavinys

Priemonés Atsakingi vykdytojali Vykdymo Preliminarus 168y poreikis, tikst. eury
terminas 2019 2020 2021 IS viso
metais metais metais
1.7. informuoti apie Sveikatos apsaugos 2019- - - - -
skiepijimus $ias pagrindines | ministerija, 2021
tikslines gyventojy grupes Uzkre€iamyjy ligy ir AIDS metai
(bendroji populiacija, centras,
asmens ir visuomeneés Vilniaus universiteto
sveikatos specialistali, Medicinos fakultetas,
ziniasklaida); organizuoti Lietuvos sveikatos moksly
tiksliniy grupiy pozitrio j universitetas,
skiepijimus stebéseng savivaldybiy visuomenés
(periodiniy gyventojy sveikatos biurai
apklausy biidu)
1.8. reguliariai informuoti Sveikatos apsaugos 2019- - - - -
visuomeng apie skiepijimg | ministerija, 2021
nuo uzkre¢iamyjy ligy; UZkreciamyjy ligy ir AIDS metai
jtraukiant j Lietuvos centras,
Respublikos vaiky Nacionalinis visuomenés
profilaktiniy skiepijimy sveikatos centras prie
kalendoriy naujas vakcinas | Sveikatos apsaugos
organizuoti tiksliniy ministerijos,
gyventojy grupiy savivaldybiy visuomenés
informavimo apie sveikatos biurali,
pradedamus skiepijimus asmens sveikatos priezitiros
kampanija istaigos
1.9. vykdyti asmens ir Sveikatos apsaugos 2019- - - - -
visuomenés sveikatos ministerija, 2021
priezitiros jstaigy specialisty | UzkreCiamyjy ligy ir AIDS metai
mokymus skiepijimais centras,

valdomy uzkreciamyjy ligy
epidemiologinés prieZiiiros,

Nacionalinis visuomenés
sveikatos centras prie




Uzdavinys

Priemonés Atsakingi vykdytojali Vykdymo Preliminarus 168y poreikis, tikst. eury
terminas 2019 2020 2021 I$ viso
metais metais metais
kontrolés, Sveikatos apsaugos
imunoprofilaktikos ministerijos,
Klausimais asmens sveikatos priezitiros
jstaigos
1.10. jtraukti suaugusiyjy Sveikatos apsaugos 2019- 100 100 100 300
skiepijima (skiepijimai nuo | ministerija, 2021
difterijos ir stabliges, rizikos | Valstybiné ligoniy kasa prie metai
grupiy skiepijimai nuo Sveikatos apsaugos
pneumokokinés infekcijos) j | ministerijos,
paslaugy, uz kurias Uzkre€iamyjy ligy ir AIDS
mokamas skatinamasis centras
priedas, sgrasa
1.11. sudaryti Programos Sveikatos apsaugos 2019 - - - -
Nepriklausomy eksperty ministerija, metai
(pataréjy, konsultanty) Vilniaus universiteto
grupe Medicinos fakultetas,
Lietuvos sveikatos moksly
universitetas
1.12. vertinti Programos Sveikatos apsaugos 2019- - - - -
priemoniy vykdymo eigg ir | ministerija, 2021
teikti sitilymus dél jos Valstybine¢ ligoniy kasa prie metai

tobulinimo

Sveikatos apsaugos
ministerijos,
UZkrec¢iamyjy ligy ir AIDS
centras,

Nacionalinis visuomenés
sveikatos centras prie
Sveikatos apsaugos




Uzdavinys

Priemonés Atsakingi vykdytojali Vykdymo Preliminarus 168y poreikis, tikst. eury
terminas 2019 2020 2021 IS viso
metais metais metais
ministerijos,
asmens sveikatos priezitiros
Istaigos
1.13. vertinti galimybe Sveikatos apsaugos 2019- - - - -
vakcinoms, jsigyjamoms uz | ministerija, 2021
valstybés lésas, taikyti Valstybiné ligoniy kasa prie metai
kompensuojamyjy vaisty Sveikatos apsaugos
jsigijimo modelj, atsisakant | ministerijos,
arba 1§ dalies atsisakant Uzkre€iamyjy ligy ir AIDS
centralizuoty vakciny centras
pirkimy
1.14. sukurti gyventojy Sveikatos apsaugos 2019- 100 100 100 300
imunoprofilaktikos registrg | ministerija, 2021
(informacing sistemg), UZkreciamyjy ligy ir AIDS metai
sudarant galimybe integruoti | centras
duomenis j e. sveikatos
sistema
1.15. nustatyti vakciny Sveikatos apsaugos 2019- - - - -
jtraukimo j Programa ministerija, 2020
vertinimo tvarka Valstybin¢ ligoniy kasa prie metai
Sveikatos apsaugos
ministerijos,
UZkre¢iamyjy ligy ir AIDS
centras
1.16. vertinti naujali Sveikatos apsaugos 2019- - - - -
jtraukiamy vakciny j ministerija, 2020
Programa ekonominj Valstybine ligoniy kasa prie metai

efektyvuma

Sveikatos apsaugos
ministerijos,




Uzdavinys Priemonés Atsakingi vykdytojali Vykdymo Preliminarus 18y poreikis, tikst. eury
terminas 2019 2020 2021 I$ viso
metais metais metais
Uzkrec¢iamyjy ligy ir AIDS
centras,
Nacionalinis visuomenés
sveikatos centras prie
Sveikatos apsaugos
ministerijos
1.17. parengti Lietuvos Sveikatos apsaugos misterija | 2020 - - - -
Respublikos skiepijimy metai

kalendoriy, apimant]j vaiky
ir suaugusiyjy skiepijimus




Uzdavinys Priemonés Atsakingi vykdytojali Vykdymo Preliminarus 18y poreikis, tikst. eury
terminas 2019 2020 2021 IS viso
metais metais metais
2. Sustiprinti 2.1. jvertinti uzkre¢iamyjy | Sveikatos apsaugos 2019- - - — -
vakcinomis ligy, nuo kuriy skiepijama ministerija, 2021
valdomy (hepatito B, difterijos, Uzkre¢iamyjy ligy ir AIDS metai
uzkreciamyjy ligy | stabligés, kokliuso, B tipo centras,
epidemiologing Haemopbhilus influenzae Nacionaliné visuomenés
priezitrg ir infekcijos, pneumokokinés | sveikatos priezitiros
skiepijimo infekcijos, poliomielito laboratorija,
aprépciy stebéseng | (Gmaus vangaus Nacionalinis visuomenés
paralyziaus), tymy, sveikatos centras prie
raudonukés, epideminio Sveikatos apsaugos
parotito, gripo), ministerijos,
epidemiologinés prieziliros | asmens sveikatos priezitiros
sistemg (atvejy iSaiSkinimg | jstaigos
(diagnostikg), informavima,
duomeny tvarkyma, analizg,
interpretavima, naudojimg ir
keitimasi su
epidemiologinéje
priezitroje
dalyvaujanc¢iomis ir kitomis
institucijomis
2.2. vykdyti skiepijimo Uzkrec¢iamyjy ligy ir AIDS 2019- - - - -
aprépCiy stebéseng centras, 2021
(monitoringg), analizg ir Nacionalinis visuomenés metai

kontrole

sveikatos centras prie
Sveikatos apsaugos
ministerijos,

asmens sveikatos prieziiiros
Jstaigos




Uzdavinys

Priemonés Atsakingi vykdytojali Vykdymo Preliminarus 168y poreikis, tikst. eury
terminas 2019 2020 2021 I$ viso
metais metais metais
2.3. vykdyti Uzkreciamyjy ligy ir AIDS 2019- - - - -
nepageidaujamy reakcijy i centras, 2021
skiepus prieziiirg Valstybiné vaisty kontrolés metai
tarnyba prie Lietuvos
Respublikos sveikatos
apsaugos ministerijos,
Nacionalinis visuomenés
sveikatos centras prie
Sveikatos apsaugos
ministerijos,
asmens sveikatos prieZiiiros
Jstaigos
2.4. atlikti Sveikatos apsaugos 2019- - - - -
seroepidemiologinius ministerija, 2021
skiepijimais valdomy UzkrecCiamyjy ligy ir AIDS metai
uzkre¢iamyjy ligy tyrimus, | centras,

pirmiausiai — i$naikinamy
ligy (1 ir 3 tipy poliomielito,
tymy, raudonukeés)

Nacionaliné visuomenés
sveikatos prieziiros
laboratorija,

Vilniaus universiteto
Medicinos fakultetas,
Lietuvos sveikatos moksly
universitetas,

Nacionalinis visuomenés
sveikatos centras prie
Sveikatos apsaugos
ministerijos,

asmens sveikatos prieziiiros
Jstaigos
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Uzdavinys

Priemonés Atsakingi vykdytojali Vykdymo Preliminarus 168y poreikis, tikst. eury
terminas 2019 2020 2021 IS viso
metais metais metais
2.5. jvertinti Europos Nacionaliné visuomenés 2019 — — - -
kokliuso laboratorijy tinklo | sveikatos priezitiros metai
(EUpert-LabNet) Lietuvos laboratorija,
suaugusiy asmeny Uzkre€iamyjy ligy ir AIDS
seroepidemiologiniy tyrimy | centras,
rezultatus bei pateikti Nacionalinis visuomenés
rekomendacijas kokliuso sveikatos centras prie
valdymui gerinti Sveikatos apsaugos
ministerijos
2.6. perzitiréti ir papildyti Sveikatos apsaugos 2019 - - - -
teisés aktus, ministerija, metai
reglamentuojancius tymy ir | Uzkre¢iamyjy ligy ir AIDS
raudonukés epidemiologing | centras,
priezitra, profilaktikg ir Nacionalinis visuomenés
kontrole sveikatos centras prie
Sveikatos apsaugos
ministerijos,
Nacionaliné visuomenés
sveikatos priezitiros
laboratorija
2.7. atlikti vaiky Nacionalinis visuomenés 2019- — — — —
nepaskiepijimo priezaséiy sveikatos centras prie 2020
nustatymo tyrima, parengti | Sveikatos apsaugos metai
rekomendacijas skiepijimo | ministerijos,
apréptims didinti Uzkreciamyjy ligy ir AIDS
centras
2.8. stiprinti invaziniy Nacionalin¢ visuomenés 2019- — — — —
bakteriniy infekcijy sveikatos prieziiiros 2021
(meningokokiné, laboratorija, metai
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Uzdavinys Priemonés Atsakingi vykdytojali Vykdymo Preliminarus 18y poreikis, tikst. eury
terminas 2019 2020 2021 I$ viso
metais metais metais
pneumokoking, Nacionalinis visuomenés
Haemophilus influenzae sveikatos centras prie
infekcijos) laboratoring Sveikatos apsaugos
priezitrg ir uztikrinti ministerijos
sukeléjy tipavima ir (ar)
genotipavimag
2.9. atlikti gripo Higienos institutas, 2019— - - - -
vakcinacijos aprépCiy Uzkreciamyjy ligy ir AIDS 2021
didinimui taikomy centras, metai
intervencijy veiksmingumo | Nacionalinis visuomenés
vertinima sveikatos centras prie
Sveikatos apsaugos
ministerijos
2.10. atlikti skiepijimo Sveikatos apsaugos 2021 - - - -
efektyvumo vertinima, ministerija, metai
pirmiausiai — B tipo Valstybiné ligoniy kasa prie
meningokokinés infekcijos | Sveikatos apsaugos
ministerijos,
UzkrecCiamyjy ligy ir AIDS
centras,
Nacionalinis visuomenés
sveikatos centras prie
Sveikatos apsaugos
ministerijos,
3. Mazinti 3.1. sudaryti galimybe Sveikatos apsaugos 2019- 1.1p. 1.1p. 1.1p. 1.1p.
uzkre¢iamyjy ligy | pasiskiepyti nuo gripo ministerija, 2021
ir jy komplikacijy | didesniam asmeny, Valstybine ligoniy kasa prie metai
rizika priklausanciy rizikos Sveikatos apsaugos
paZeidziamose grupéms (65 mety ir vyresni | ministerijos,
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Uzdavinys Priemonés Atsakingi vykdytojali Vykdymo Preliminarus 18y poreikis, tikst. eury
terminas 2019 2020 2021 I$ viso
metais metais metais
gyventojy grupése | asmenys; asmenys, UzkreCiamyjy ligy ir AIDS
sergantys létinémis ligomis; | centras,
asmenys, gyvenantys Nacionalinis visuomenés
slaugos ir globos jstaigose; | sveikatos centras prie
sveikatos priezitiros jstaigy | Sveikatos apsaugos
darbuotojai; nésciosios), ministerijos,
skaiCiui asmens sveikatos prieZiiiros
Jstaigos
3.2. jvertinus tarptautiniy Sveikatos apsaugos 2019 1.1p. 1.1p. 1.1p. 1.1p.
organizacijy ministerija, metai
rekomendacijas, mokslo Valstybiné ligoniy kasa prie
jrodymus, papildyti gripo Sveikatos apsaugos
rizikos grupiy, kurioms ministerijos,
priklausantys asmenys UZkreciamyjy ligy ir AIDS
skiepijami valstybés centras
l1¢Somis, sarasg bei
atitinkamai koreguoti teisés
aktus
3.3. skiepyti rizikos grupiy | Sveikatos apsaugos 2019- 1.1p. 1.1p. 1.1p. 1.1p.
asmenis (vaikus ir ministerija, 2021
suaugusiuosius) nuo Valstybiné ligoniy kasa prie | metai
pneumokokinés infekcijos Sveikatos apsaugos
ministerijos,
UZkre¢iamyjy ligy ir AIDS
centras,
Nacionalinis visuomenés
sveikatos centras prie
Sveikatos apsaugos
ministerijos,
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Uzdavinys

Priemonés Atsakingi vykdytojali Vykdymo Preliminarus 168y poreikis, tikst. eury
terminas 2019 2020 2021 IS viso
metais metais metais
asmens sveikatos priezitiros
istaigos
3.4. svarstyti 65 mety ir Sveikatos apsaugos 2020 - 1.1p. 1.1p. 1.1p.
vyresniy asmeny skiepijimg | ministerija, metai
nuo pneumokokings Programos nepriklausomy
infekcijos eksperty (pataréjy,
konsultanty) grupé
3.5. nustatyti erkinio Sveikatos apsaugos 2020 - 1.1p. 1.1p. 1.1p.
encefalito rizikos grupes, ministerija, metai
svarstyti jy skiepijimo Programos nepriklausomy
galimybes eksperty (pataréjy,
konsultanty) grupé




Nacionalinés imunoprofilaktikos
2019-2023 mety programos
4 priedas

CENTRALIZUOTAI ISIGYJAMU IMUNINIU VAISTINIU PREPARATU

NACIONALINEI IMUNOPROFILAKTIKOS 2019-2023 METU PROGRAMAI VYKDYTI

SARASAS
Eil. Nr. Imuninis vaistinis preparatas | Skyrimo salygos
1. Imuniniai vaistiniai preparatai skiepijimams pagal Lietuvos Respublikos vaiky
profilaktiniy skiepijimy kalendoriy:
1.1. tuberkuliozés (BCG) vakcina
1.2. hepatito B vakcina
1.3. kokliuso, difterijos, stabligés,
poliomielito, B tipo
Haemophilus influenzae
infekcijos vakcina
1.4. kokliuso, difterijos, stabligés,
poliomielito vakcina skiriama pagal Lietuvos Respublikos vaiky
1.5. B tipo meningokokinés profilaktiniy skiepijimy kalendoriy
infekcijos vakcina
1.6. pneumokokinés infekcijos
vakcina
1.7. rotavirusinés infekcijos vakcina
1.8. tymy, epideminio parotito
raudonukeés vakcina
1.9. zmogaus papilomos viruso
infekcijos vakcina
2. Kiti imuniniai vaistiniai preparatai
2.1. difterijos stabligés vakcina suaugusiyjy revakcinacijai kas 10 mety po
suaugusiesiems arba vakcina, vakcinacijos ir (arba) stabligés poekspozicinei
kurios sudétyje yra difterijos ir profilaktikai
stabligés toksoidai
suaugusiesiems
2.2. gripo vakcina rizikos grupéms 65 mety ir vyresni asmenims;
skiepyti asmenims, sergantiems létinémis ligomis;
asmenims, gyvenantiems slaugos ir globos
Istaigose;
sveikatos priezitiros jstaigy darbuotojams;
nésciosioms
2.3. pneumokokines infekcijos rizikos grupiy asmenims pagal Lietuvos
vakcina rizikos grupéms skiepyti | Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m.
spalio 8 d. jsakyma Nr. V-1130,,Dél
pneumokokinés infekcijos rizikos grupiy
patvirtinimo*
2.4. pasiutligés imuniniai vaistiniai | pasiutligés poekspozicinei profilaktikai pagal
preparatai indikacijas
24.1. pasiutligés vakcina
2.4.2. imunoglobulinas nuo pasiutligés
2.5. imunoglobulinas nuo 1. <28 sav. gestacinio amZiaus neiSneSiotiems

respiracinio sincitinio viruso
nei$nesiotiems naujagimiams

naujagimiams, kurie respiracinio sincitinio viruso
sukeliamos infekcijos sezono pradzioje yra <12
meén.;

2. 29-30 sav. gestacinio amZiaus nei$neSiotiems




naujagimiams, kuriems respiracinio sincitinio
viruso sukeliamos infekcijos sezono pradzioje yra
<6 mén.;

3. konsiliumo sprendimu — ir vyresnio gestacinio
amziaus (>30 sav.) neiSneSiotiems naujagimiams,
jei yra papildomy sunkios respiracinio sincitinio
viruso sukeliamos infekcijos rizikos veiksniy
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