


LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS


ĮSAKYMAS
DĖL LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRO 2022 M. GEGUŽĖS 20 D. ĮSAKYMO NR. V-988  „DĖL 2022–2030 METŲ PLĖTROS PROGRAMOS VALDYTOJOS LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTERIJOS SVEIKATOS PRIEŽIŪROS KOKYBĖS IR EFEKTYVUMO DIDINIMO PLĖTROS PROGRAMOS PAŽANGOS PRIEMONĖS NR. 11-002-02-11-01 „GERINTI SVEIKATOS PRIEŽIŪROS PASLAUGŲ KOKYBĘ IR PRIEINAMUMĄ“ APRAŠO PATVIRTINIMO“ PAKEITIMO


2025 m. birželio 30 d. Nr. V-608
Vilnius

P a k e i č i u 2022–2030 metų plėtros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ aprašą, patvirtintą Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2022 m. gegužės 20 d. įsakymu Nr. V-988 „Dėl 2022–2030 metų plėtros programos valdytojos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-02-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ aprašo patvirtinimo“:
.	Pakeičiu III skyriaus lentelės 7 punkto pirmąją pastraipą ir ją išdėstau taip: 
„7. Ambulatorinių psichikos sveikatos priežiūros paslaugų plėtra ir kokybės gerinimas	-	-	-	-	-	38 610,406	-	R – Asmenų, gavusių tęstines ambulatorines ir (ar) dienos stacionaro psichikos sveikatos paslaugas per 30 dienų nuo išrašymo iš stacionaro, dalis		80	(2030 m.) 	-“.	
						2 523,178	2021–2027 m. IP (ERPF, Sostinės regionas)				
						2 523,178	2021–2027 m. IP (BF, Sostinės regionas	R – Stacionarinio aktyviojo gydymo atvejų skaičiaus sumažėjimas lyginant su 2019 m., atvejų skaičius 		431714	(2030 m.)		
						12 710,597	2021–2027 m. IP (ERPF, VVL regionas)	R – Dienos stacionaro atvejų skaičiaus padidėjimas lyginant su 2019 m., atvejų skaičius		362243	(2030 m.)			
						10 718,845	2021–2027 m. IP (ESF+, VVL regionas)				
						4 134,608	2021–2027 m. IP (BF, VVL regionas				
						6 000	VB				


.	Pakeičiu III skyriaus lentelės 7.5 papunktį ir jį išdėstau taip: 
„7.5. Integruotų psichikos sveikatos paslaugų bei modelių išbandymas ir diegimas, Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas	I	LMB	P	Taip	D	3 544,845	2021–2027 m. IP (ESF+)		P – Paramą gavusių nacionalinio, regionų ar vietos lygmens viešojo administravimo ar viešąsias paslaugas teikiančių įstaigų skaičius, subjektų skaičius	11	(2029 m.)	CPVA	SAM“. 
						625, 561	2021–2027 m. IP (BF)		R – Pacientų pasitenkinimas gautomis paslaugomis, proc.	70	(2029 m.)			
									P – Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose, asmenys	550	(2029 m.)			
								R – Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis proc.	90	(2029 m.)			


.	Pakeičiu III skyriaus lentelės 11 punkto pirmąją pastraipą ir ją išdėstau taip: 
„11. Specialistų kvalifikacijos tobulinimas ir perkvalifikavimas	-	-	-	-	-	18 092,952	-	R – Slaugytojų, tenkančių vienam gydytojui, skaičius	2,5	(2030 m.)	-	-“.
						8 970,009	2021–2027 m. IP (ESF+, VVL regionas) 				
						1 582,943	2021–2027 m. IP (BF, VVL regionas)				
						2 100	EGADP				
						440	PVM iš VB				
						5 000	VB				


.	Pakeičiu III skyriaus lentelės 11.2 papunktį ir jį išdėstau taip: 
„11.2. Sveikatos priežiūros  specialistų kvalifikacijos tobulinimas, Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas	I	SAM	P	Taip	D	8 970,009	2021–2027 m. IP (ESF+)	P – Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose, asmenys	27 050	(2029 m.)		CPVA	SAM“.
						1 582,943	2021–2027 m. IP (BF)					
								R – Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis proc.	90	(2029 m.)			


.	Pakeičiu 29 priedo lentelę „Veiklos ar poveiklės, kurioms nustatomos projektų finansavimo sąlygos“ ir ją išdėstau taip:
„VEIKLOS AR POVEIKLĖS, KURIOMS NUSTATOMOS PROJEKTŲ FINANSAVIMO SĄLYGOS
Veiklos ar poveiklės pavadini-mas	Finansa-vimo šaltinis	Prioritetas ar kompo-nentas	Uždavi-nys ar priemo-nė	Veikla ar paprie-monė	Interven-cinės priemonės kodas	Regionas, kuriam priskiriama veikla ar poveiklė	Paramos formos kodas	Pagrindinės teritorinės srities kodas (-ai)	Ekono-minės veiklos kodas	(-ai)	„Europos socialinio fondo +“ (toliau – ESF+) antrinių temų kodai	Lyčių ly-gybės mat-mens kodas	Nepanau-dotos Ekono-mikos gaivinimo ir atsparumo didinimo priemonės lėšos	(Taip / Ne)
7.5.	Integruotų psichikos sveikatos paslaugų bei modelių išbandymas ir diegimas, Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas		Europos Sąjungos fondų lėšos (toliau – ES lėšos) ir bendrojo finansavi-mo lėšos (toliau – BF lėšos)	4	4.8		4.8.8	Gerinti aukštos kokybės speciali-zuotos sveikatos priežiūros prieina-mumą	160	Vidurio ir vakarų Lietuvos regionas	01	33	22	09	03	Ne


Rodiklio pavadinimas	Rodiklio kodas	Matavimo vienetai	Siektina reikšmė ir pasiekimo data
Paramą gavusių nacionalinio, regionų ar vietos lygmens viešojo administravimo ar viešąsias paslaugas teikiančių įstaigų skaičius 	P.B.2.0518	P-11-002-02-11-01-22			subjektų skaičius	11	(2029 m.) 
Pacientų pasitenkinimas gautomis paslaugomis	R.S.2.3529	R-11-002-02-11-01-27	proc.	70	(2029 m.)
Specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose	P.S.2.1520	P-11-002-02-11-01-59	asmenys	550	(2029 m.)
Specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis 	R.S.2.3524	R-11-002-02-11-01-56	proc.	90	(2029 m.)

Pastaba. Pacientų pasitenkinimo gautomis paslaugomis rodiklis vykdomam projektui netaikomas ir į projekto įgyvendinimo planą ir finansavimo sutartį neįtraukiamas.
Sveikatos apsaugos ministerijos (toliau – Ministerija) stebėsenos rodiklių aprašymo kortelės
Stebėsenos rodiklio aprašymo kortelės skelbiamos Ministerijos interneto svetainėje https://sam.lrv.lt/lt/administracine-informacija/planavimo-dokumentai/pletros-programos/sveikatos-prieziuros-kokybes-ir-efektyvumo-didinimo-pletros-programa/priemone-nr-11-002-02-11-01-gerinti-sveikatos-prieziuros-paslaugu-kokybe-ir-prieinamuma/“.


.	Pakeičiu 29 priedo lentelės „Specialieji finansavimo reikalavimai“ 2.1.2 papunktį ir jį išdėstau taip:
„. psichologinio vertinimo instrumentams (toliau – Instrumentai), reikalingiems teikiant kokybiškas asmens sveikatos priežiūros paslaugas, analizuoti, adaptuoti naudoti Lietuvoje, standartizuoti ir Instrumentų visos komplektacijos metodinei medžiagai paruošti naudoti (įdiegti), organizuoti specialistų mokymus projekto įgyvendinimo metu adaptuotų ir standartizuotų Instrumentų metodinei medžiagai taikyti, įskaitant Instrumentų visos komplektacijos metodinės medžiagos panaudojimą mokymo procese bei asmens sveikatos priežiūros įstaigų, kurių specialistai dalyvavo mokymų veikloje, aprūpinimą Instrumentų visos komplektacijos metodine medžiaga:
. Instrumentų, išvardytų šio Aprašo 1 priede, analizei atlikti pagal kriterijus, nurodytus šio Aprašo 2 priede. Rezultatas – remiantis projekto metu atlikta analize, taip pat įvertinus Instrumentams adaptuoti, standartizuoti būtinus terminus ir kaštus, teisinius aspektus, atrinktas ir su Ministerija suderintas ne mažesnis kaip 2 vnt. Instrumentų sąrašas tolesnėms veikloms vykdyti;
. Instrumentams, pagal šio Aprašo 2.1.2.1 papunkčio atliktas veiklas, adaptuoti ir standartizuoti;
. parengti naudoti (diegti) pagal šio Aprašo 2.1.2.2 papunkčio veiklas kiekvieno Instrumento visos komplektacijos metodinę medžiagą (pavyzdžiui – administravimo / techninį vadovą, klausimų bukletus, atsakymų lapus, išvadų šablonus, stimulinės medžiagos rinkinius (pvz. gali būti stimulų knygelės, kortelių ar paveikslėlių rinkiniai, kubelių rinkiniai ir kt.), užduočių sąsiuvinius, instrukcijų sąsiuvinius, vertinimo raktų segtuvus, protokolų formas, rezultatų skaičiavimo ar kitas programas, kompiuterizuotas versijas ir kt.) 2.1.2.4 papunktyje nurodytoms veikloms vykdyti;
. specialistų (medicinos psichologų, psichiatrų (įskaitant vaikų ir paauglių psichiatrus)) mokymams, panaudojant projekto įgyvendinimo metu adaptuotų ir standartizuotų Instrumentų visos komplektacijos metodinę medžiagą, ir tų asmens sveikatos priežiūros įstaigų, kurių specialistai dalyvavo mokymų veikloje, aprūpinimui Instrumentų visos komplektacijos metodine medžiaga pagal mokymų dalyvių skaičių, kad galėtų ja naudotis veikloje.“
.	Pakeičiu 29 priedo lentelės „Specialieji finansavimo reikalavimai“ 2.3.1 papunktį ir jį išdėstau taip:
„. šio Aprašo 2.1.1 papunkčio veiklai – Lietuvos sveikatos mokslų universiteto Kauno ligoninė,  Lietuvos sveikatos mokslų universiteto Kauno klinikos, VšĮ Klaipėdos universiteto ligoninė, VšĮ Respublikinė Vilniaus psichiatrijos ligoninė, Vilniaus universiteto ligoninė Santaros klinikos, VšĮ Respublikinė Vilniaus universitetinė ligoninė (partneriai yra asmens sveikatos priežiūros įstaigos, kurių vienas iš dalininkų yra universitetas ir kurios teikia psichiatrijos aktyviojo gydymo paslaugas bei yra sudariusios sutartį su teritorine ligonių kasa dėl psichiatrijos dienos stacionaro ir (ar) vaikų ir paauglių psichiatrijos dienos stacionaro paslaugų teikimo);“.
.	Pakeičiu 29 priedo lentelės „Specialieji finansavimo reikalavimai“ 2.4 papunktį ir jį išdėstau taip:
„. Projekto veiklos turi būti įgyvendintos iki 2029 m. balandžio 30 d. Prireikus projekto veiklos gali būti pratęstos PAFT nustatyta tvarka, bet ne ilgiau kaip iki 2029 m. rugpjūčio 30 d.“ 
.	Pakeičiu 29 priedo lentelės „Specialieji finansavimo reikalavimai“ 2.5 papunktį ir jį išdėstau taip:
„. Pareiškėjas privalo pateikti Ministerijos Psichikos sveikatos skyriui:
. šio Aprašo 2.1.2.1 papunktyje minimos analizės rezultatus ir siūlomų adaptuoti bei standartizuoti Instrumentų sąrašą ne vėliau kaip per 240 dienų nuo projekto finansavimo sutarties pasirašymo dienos. Prireikus projekto veikla gali būti pratęsta PAFT nustatyta tvarka, bet ne ilgiau kaip iki 300 dienų. Pareiškėjas raštu informuoja VšĮ Centrinę projektų valdymo agentūrą (toliau – administruojančioji institucija) apie suderintą su Ministerija Instrumentų sąrašą pagal nurodytą terminą ir pateikia preliminarų Instrumentų adaptavimo ir standartizavimo veiklų grafiką;
. įvykdęs 2.1.2.2 ir 2.1.2.3 papunkčiuose numatytas veiklas, pareiškėjas pateikia asmens sveikatos priežiūros įstaigų, kurių specialistus planuoja mokyti pagal kiekvieną adaptuotą ir standartizuotą Instrumentą (nurodydamas konkretų specialistų (medicinos psichologų, psichiatrų (įskaitant vaikų ir paauglių psichiatrus) dalyvausiančių mokymuose skaičių), sąrašą (toliau – Sąrašas), reikalingą šio Aprašo 2.1.2.4 papunktyje minimai veiklai vykdyti. Pareiškėjas, prieš pradėdamas vykdyti Aprašo 2.1.2.4 punkte nurodytą veiklą, administruojančiajai institucijai pateikia suderintą su Ministerija Sąrašą.“
.	Pakeičiu 29 priedo lentelės „Specialieji finansavimo reikalavimai“ 2.7 papunktį ir jį išdėstau taip:
„. Projektams įgyvendinti skiriama: 
Veiklos pagal Aprašą	ES lėšos, Eur	BF lėšos, Eur	Bendra suma, Eur
Aprašo 2.1.1–2.1.3 papunkčių veikloms	3 544 845,00	625 561,00	4 170 406,00“.


.	Pakeičiu 29 priedo lentelės „Specialieji finansavimo reikalavimai“ 4 punktą ir jį išdėstau taip:
„. Projekto tikslinės grupės: 
	. šio Aprašo 2.1.1 papunkčio veiklos – sveikatos priežiūros specialistai, šalies gyventojai, projekto veiklas vykdantys specialistai;
	. šio Aprašo 2.1.2 papunkčio veiklos – šalies gyventojai, asmens psichikos sveikatos specialistai, projekto veiklas vykdantys specialistai; 
. šio Aprašo 2.1.1 papunkčio veiklos projekto dalyviai:
Apraše numatytos veiklos numeris	Projekto dalyviai	Stebėsenos rodiklis	Projekto dalyvį pagrindžiantys dokumentai
2.1.1. papunktyje – psichikos ir elgesio sutrikimų diagnostikai ir gydymo metodikoms diegti ir (ar) atnaujinti: ne mažiau kaip 8 psichikos ir elgesio sutrikimų pagal TLK-10-AM kodus diagnostikos ir gydymo metodikų medžiagai parengti, įsigyti licencijoms metodikoms adaptuoti ir naudoti Lietuvoje, metodikoms išbandyti ir (ar) metodikų taikymui tobulinti, specialistų mokymams, diagnostikos ir gydymo metodikų rengimo ir jų taikymo tvarkos aprašo projektui parengti.	sveikatos priežiūros specialistai;		projekto veiklas vykdantys specialistai;		specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose (asmenys);		specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis (proc.);		Valstybinės akreditavimo sveikatos priežiūros veiklai tarnybos prie Sveikatos apsaugos ministerijos išduota galiojanti atitinkamos praktikos licencija verstis praktika pagal licencijoje nurodytą:	gydytojo psichiatro,	medicinos psichologo,	psichikos sveikatos slaugytojo,	šeimos gydytojo,	vidaus ligų gydytojo,	gydytojo vaikų ir paauglių psichiatro,	gydytojo neurologo,	ergoterapeuto,	gydytojo dietologo kvalifikaciją;	socialiniam darbuotojui išduotą spaudą, kuris nurodo apie įgytą profesinę kvalifikaciją;	pareiškėjo su projekto veiklas vykdančiu specialistu sudaryta sutartis.


. šio Aprašo 2.1.2 papunkčio veiklos projekto dalyviai:
Apraše numatytos veiklos numeris	Projekto dalyviai	Stebėsenos rodiklis	Projekto dalyvį pagrindžiantys dokumentai
2.1.2.4 papunktyje – specialistų (medicinos psichologų, psichiatrų (įskaitant vaikų ir paauglių psichiatrus)) mokymams, panaudojant projekto įgyvendinimo metu adaptuotų ir standartizuotų Instrumentų visos komplektacijos metodinę medžiagą, ir tų asmens sveikatos priežiūros įstaigų, kurių specialistai dalyvavo mokymų veikloje, aprūpinimui Instrumentų visos komplektacijos metodine medžiaga pagal mokymų dalyvių skaičių, kad galėtų ja naudotis veikloje.	asmens psichikos sveikatos specialistai: medicinos psichologai, psichiatrai (įskaitant vaikų ir paauglių psichiatrus);		specialistai, dalyvavę kvalifikacijos tobulinimo ar perkvalifikavimo veiklose (asmenys);		specialistų, kurie po dalyvavimo veiklose įgijo ar patobulino kvalifikaciją, dalis (proc.);		Valstybinės akreditavimo sveikatos priežiūros veiklai tarnybos prie Sveikatos apsaugos ministerijos išduota galiojanti atitinkamos praktikos licencija verstis praktika pagal licencijoje nurodytą:	medicinos psichologo, 	gydytojo psichiatro,	gydytojo vaikų ir paauglių psichiatro kvalifikaciją.“		


.	Pakeičiu 29 priedo 1 priedą ir jį išdėstau nauja redakcija (pridedama).




Sveikatos apsaugos ministrė				Marija Jakubauskienė	


2022–2030 metų sveikatos priežiūros kokybės ir efektyvumo didinimo plėtros programos pažangos priemonės Nr. 11-002-11-01 „Gerinti sveikatos priežiūros paslaugų kokybę ir prieinamumą“ projektų finansavimo sąlygų aprašo Nr. 29
 priedas




.	Minesotos daugiafazis asmenybės aprašas-3 (MMPI-3)  (angl. Minnesota Multiphasic Personality Inventory-3 (MMPI-3));
.	Delis-Kaplan vykdomosios funkcijos sistema (D-KEFS)  (angl.The Delis-Kaplan Executive Function System (D-KEFS));
.	Socialinio atsako skalė | Antroji leidimo versija (SRS-2) (angl. Social Responsiveness Scale | Second Edition (SRS-2));
.	Raidos ir gerovės vertinimas (DAWBA) (angl. Development and Well-Being Assessment (DAWBA));
.	Vechslerio atminties skalė | Ketvirtoji versija (WMS-4) (angl. Wechsler Memory Scale | Fourth Edition (WMS-4));
.	Vechslerio suaugusiųjų intelekto skalė (WAIS-4);
.	Ritvo autizmo Aspergerio diagnostinė skalė – peržiūrėta (RAADS-R) (angl. Ritvo Autism Asperger Diagnostic Scale–Revised (RAADS-R));
.	Autizmo diagnostinė stebėjimo tvarka, Modulis 4 (ADOS 4);
.	Autizmo diagnostinis interviu, revizuota versija, ADI®-R, nuo 2 metų vaikų iki suaugusiųjų.
____________
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