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Ar kity mety PSDF biudzetas

bus didesnis nei pernai?

Seime jvyko Sveikatos reika-
ly komiteto pirmininkés Linos
Sukytés-Korsakés organizuo-
tas pasitarimas su rajoniniy
ligoniniy vadovais dél asmens
sveikatos priezitros paslaugy
apmokéjimo poky¢iy ir kity
finansiniy problemy. Pasitari-
me dalyvavo sveikatos apsaugos
ministré Marija Jakubauskiené,
viceministré Laimuté Vaideliené,
Valstybinés ligoniy kasos (VLK)
direktorius Gytis Bendorius.

Parlamentareé L. Sukyté-Kor-
saké vasaros ménesiais lankési
jvairiy rajony gydymo jstaigose,
susitikimuose isgirdo daug dis-
kusiniy klausimy: ,Kalbédama su

Viceministré L. Vaideliené

Sveikatos apsaugos ministerijos
ir VLK vadovais, sitliau padaryti
bendra susitikima, kuriame bus
aptartos $iy ir kity mety finan-
sinés galimybés. I3 jstaigy atsto-
vy susitikimuose isgirdau daug
negatyviy pasisakymy, bédy.
Tad Siame susitikime bandysime
aptarti gydymo jstaigy proble-
mas ir kt

Viceministré Laimuté Vaide-
liené saké, kad tema yra aktuali,
visiems suprantama ir skaudi:
JTikrai ministerija Zino tas pro-
blemas. Situacija ta, kad ne viska
galime spresti, kaip norétume.
Girdédami vieni kitus, galime
kazka padaryti”

VLK direktorius G. Bendorius
susitikime pateiké pranesima
»Sveikatos paslaugy finansavimas
2025-2026 m*. Jis kalbéjo apie
Siy mety Il ir IV ketvirc¢iy paslau-

gy apmokéjimo tvarka, paslaugy
teikimo tendencijas, apie siunti-
my konsultacijoms tendencijas,
taip pat kity mety planuojamas
PSDF pajamas ir apie galimus mo-
kéjimo uz paslaugas pakeitimus
2026 m.,Per 5 metus PSDF padi-
déjo nuo 2 mird. iki 4 mlird. eury.
Tai atrodyty tarsi ir gerai, bet
realiai visas tas i$ léto didéjancias
pajamas ,suvalgé” didesni atlygi-
nimai ir infliacija. Jei lygintume su
BVP, kaip buvo maziau nei 5 proc.,
taip ir liko. Tai tie masy 5 proc.
BVP sédi Europos dugne. Realiai
galéty bati 7,5-8 proc. BVP, arba
6 mlrd. vietoj 4 mird. eury. Tai
buty daug teisingesnis fondo

dydis Lietuvos pacienty atzvilgiu.
32 proc. asmeniniy islaidy sveika-
tai susimoka masy gyventojai. Tai
per didelés islaidos. Daugiausia
sumokama uz vaistus, odonto-
logijos paslaugas, papildomas
priemokas ir kt. Mes neturime
vieno galimo papildomo pajamy
saltinio — paciento mokescio. Tar-
kime, Estijoje yra vizito mokestis
(apie 20 eury pas specialista),
daugelyje Europos $aliy jprasta,
kad Siek tiek uz sveikata reikia
prisimokéti, tuomet tas vizitas
labiau vertinamas, iSvengiama
perteklinio vartojimo, bet yra
pavojus dél sveikatos paslaugy
prieinamumo. Mes nesitilome
recepto mokescio, lovadienio ar
vizito mokesciy. Priemoky dalis
$iuo metu néra svarstoma.”
Pasak VLK vadovo, planuoja-
mas islaidas Siemet PSDF galés

apmokéti tik maksimaliai pa-
naudojes rezerva. Nuo lapkri-
¢io 1 d. 4,2 miIn. eury bus skirta
naujiems vaistams kompensuoti.
Apie 28 min. eury reikés skubios
pagalbos paslaugoms kompen-
suoti, taip pat numatytos léSos
(per 93 min. eury) llI-1V ketvirciy
vir§sutartinéms paslaugoms ap-
mokéti. Susitikime VLK direkto-
rius Gytis Bendorius teigé, jog ne-
paisant pastangy jgalinti medikus
paslaugy kiekis nugali kokybe ir
greitj. ISraSomy siuntimy per me-
tus daugéja (padidéja 0,8 min.).
Siemet siuntimy i$radyta beveik
11 mlin. Paslaugy skaiciai auga
visose grupése, isskyrus akty-

VLK direktorius G. Bendorius

vaus stacionaro. Drastiskai auga
konsultacijy, brangiy tyrimy, ra-
diology ir kt. paslaugos. Anot
jo, kai kuriy paslaugy augimas
atrodo mediciniskai nepagrjs-
tas. Sakysime, operacijos stacio-
nare ir dienos stacionare. Tad
siemet kai kurios virSsutartinés
paslaugos bus apmokamos tik
50 ar 70 proc., o stacionarinés
paslaugos — 30 proc. Mes esame
iSskyre 9 priezastis, dél ko raso-
mi siuntimai, turime idéjy, kaip
su tuo tvarkytis. 13 ty priezasciy
pagrindinés tokios: pacientas
reikalauja, Santazuoja gydytoja,
jei neradysi siuntimy, persirasysiu
pas kitg Seimos gydytoja; Seimos
gydytojas turi didelj kravj ir tingi
arba nemoka, neiSmano dirbti ir
dél to siuncia; kartais yra admi-
nistracijos finansinis spaudimas
(nustatomos kvotos Seimos gydy-

tojams, kiek turi iSrasyti siuntimy,
kad ,pamaitinty” specialistus), kai
kuriose gydymo jstaigose konsul-
tacijy skaiciai yra labai iSauge. Bet
kokiam sistemos optimizavimui
finansavimas yra svarbus. Tai vie-
nas elementy, bet ne vienintelis.
Medicininés elgsenos nekeicia
finansinis reguliavimas. Reikia
susitarimo dél indikacijy. Galimi
mokéjimo uz paslaugas pakei-
timai 2026 m. Batina sudaryti
realias sutartis (indeksuotomis
kainomis ir tokiam pat paslaugy
skaiciui) ir apriboti sutarciy virsi-
jima. Estai sudaro realias sutartis,
galima virsyti 10 proc. paslaugy
ir apmokama 70 proc. kainos.

Visas virSytas paslaugas apmo-
kéti 30-60 proc. kainos. Pakeisti
konsultacijy epizoda - i$ 3 vizity
j 2 ir iSgyvendinti,pakartotinius”
siuntimus. KT, MRT poreikj reikéty
skaiciuoti ir finansuoti savivaldy-
bés lygmeniu, paslaugy apribo-
ti medicininémis indikacijomis.
Baziniai mokéjimai, pediatrijos,
skubios pagalbos, intensyvios
terapijos, akuserijos, neonato-
logijos, TBC skyriams, Seimos
gydytojy finansinis skatinimas -
iSspresti kuo daugiau sveikatos
problemy, dalj seimos gydytojy
GDR mokéjimy pakeisti skatina-
mosiomis paslaugomis.

,2026 m. turime du planus.
Pirmasis - jeigu niekas nesikeicia
su finansavimu, PSDF biudzetas
bus 4,226 mlrd. eury, bet XIX ir XX

Nukelta j p. 3
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Atkelta is p. 2

Vyriausybés savo programose yra
jsirasiusios didinti sumas uz vals-
tybés draudziamus asmenis. Esa-
me pateike, sunkiai, su gausybe
asmeny diskutuojame su Finansy
ministerija dél to realaus padidi-
nimo. Masy maksimalus norimas
planas baty 4,8 mird. eury, bet
ar tai pavyks - kitas klausimas.

Keédainiy ligoninés vadové A. Sakickiené

Jeigu pajamos bus tokios, kaip
jstatymai numato (4,2 mird. eury),
be finansavimo pokyciy 2026 m.
PSDF galés apmokéti tiek pat
vaisty ir paslaugy kaip ir Siemet.
Tuomet galésime tik indeksuoti
paslaugy kainas atlyginimams ir
kompensuojamuyjy vaisty testi-
numa. Finansy ministerija mano,
kad kitamet vidutinis atlyginimas
Lietuvoje didés 7,5 proc. Gydymo
jstaigos atlyginimus turés pakelti
apie 6 proc. Tam nueis 185 min.
eury. 23 min. eury bus skiriama
kompensuojamiesiems vaistams
pratesti. 2025 m. PSDF planuoja-
mos islaidos sieké 4 mlrd. eury.
Sudéjus visas Sias sumas ir bus
4,226 milrd. eury - visas 2026 m.
PSDF biudzetas. Intensyviosios
terapijos klasteriui, Seimos gy-
dytojy tyrimy plétrai, pediatrijai,
naujiems kompensuojamiesiems
vaistams, skubiai pagalbai ir kt.
paslaugoms lésy paprasciausiai
nebus. Bet jei buty PSDF biudze-
tas 4,8 mlrd. eury, baty galimybé
padidinti paslaugy apimtj. Todél
SAM ir VLK toliau diskutuoja su
Finansy ministerija. Tad papil-
domas poreikis baty 322 min.
eury”, — kalbéjo VLK direktorius
G. Bendorius.

Diskusijas pradéjo Kédainiy
ligoninés vadove Asta Sakickiené.
Ji teigé nesuprantanti gydymo
jstaigy sutarciy esmés: ,Kédainiai
turi 45 tdkst. gyventojy, pagal
sutartj vieno Zmogaus suma -
280 eury, o Druskininkai turi
daug maziau gyventojy, bet jy
sutarties suma vienam zZmogui

yra apie 500 eury. Susipazinusi
su kity rajony duomenimis su-
pratau, kad gyventojy skaicius cia
nieko nelemia. Kaip atsitiko, kad
sutartys skirtingos, o gyventojy
skaicius bemaz visur vienodas?
Paskirscius paslaugas pagal pri-
oritetus, reikty atkreipti démesj
j dienos stacionara, ten patenka
vaikai su ankstyva korekcija. Pas
mus jie sudaro 23-27 proc. Tai
labai jautri sritis. Ten pat paten-

ka geriatrija. Tai nauja paslauga,
jsteigti skyriai, skirtas finansa-
vimas. Ji auganti, padeda masy
senoliams neatsidurti slaugos
ligoninéje. Jie pateko j ta patj
katiliuka, plius kraujo perpyli-
mas, kraujo komponentai peréjo
j dienos stacionara. Mes turime
tas paslaugas mazinti, kertame
tg Saka, apribodami finansavima.
Nesutiksiu, kad gydomi ligoniai
nuo onkologijos negali patekti
j stacionara. Vemiantys, vidu-
riuojantys kasdien turi vaziuoti
j stacionara. Mes jy negalime
paguldyti, nes ,virSijjame” stacio-
narg. Gal galima tam tikras kriti-
nes ligas atskirti? Atéjusi pirmais
metais dirbti daug skaiciavau.
Kiek gydytojas dirba. Jvertinus
visas atostogas, privaloma ar ne-
privaloma kvalifikacija, sudélio-
jame vaikadienius, mamadienius
(tévadienius), bendru sutarimu
su profesinémis sajungomis issi-
aiskinome, kad 280 konsultacijy
per ménesj baty norma (vienai
konsultacijai skiriama 20 min.).
Dienos pabaigoje galéty 1 valan-
da skirti normaliai dokumentams
sutvarkyti. Taip pat pasidéliojame,
kurie vykdo iSpléstinés konsulta-
cijas, kurie dirba su vaikais, kur
yra procedury. Jie turéty konsul-
tacijai skirti 30 min. (jei norima
normalaus tyrimo). AS niekaip
nesuprantu, kai VLK vadovas savo
pranesime teigé, kad galima 450
konsultacijy.”

Atsakydamas j Keédainiy ligoni-
nés vadoves klausimus, G. Bendo-
rius teigé: ,A$ pats nesuprantu,

man taip pat yra paslaptis dél
sutarciy, kaip jos sumuojamos.
I$ kazkur atsiradusi 70 - 30" tai-
syklé (70 proc. buvusios sumos,
30 proc. - nuo buvusio fakto). Tai
yra badas suskaiciuoti, stabilioje
ekonomikoje buty normalu. Da-
bar skai¢iuojame pagal regiono
poreikj, nuskaiciuojama, kur pa-
cientas paslauga gavo. Siuos pa-
kitimus bty galima ir koreguoti.
Atsakant j kitg klausima, reikty

I

Gytis
b BENDORy

patikslinti, kas yra prioritetinis
stracionaras. Lietuvoje yra dide-
lis iSvengiamas hospitalizacijos
procesas (13,5 proc.). IS 480 tukst.
stacionaro atvejy - 20 takst. atve-
juy iSvengiama hospitalizacijos.
Tai — apie 130 min. eury. Jeigu
juos ,nupjautume’, mums likty
pinigy, bet ligoniné ,uzsilenkty”
j nuostolius. Kartais pacientus lai-
ko pinigams pasiimti, o kartais jie
bana isleisti. Kalbant ir aiskinan-
tis dél konsultacijy, kaip dabar
suorganizuotas darbas, galimas
atvejis, kad 280 konsultacijy spe-
cialistas gali padaryti. Bet niekas
nesako, kad tai — gerai. Vokiskas
standartas yra 20 min. naujam
pacientui, 15 min. - pakartoti-
niam, i$ 300 Seimos gydytojy 30-
iai dokumentacija rengia dirbtinis
intelektas. Jokia slaugytoja, jokia
papildoma valanda. Bet tai ilgas
ir sunkus atvejis, kaip tai padaryti.
Klaipédos universitetinéje ligoni-
néje vyko panasi diskusija: kodél
néra mums normy, sunorminkite
mums darbus. Mano atsakymas
jiems buvo toks: jei sunormin-
sime, jus neapsidziaugsite. Tuo-
met atsistojo Akaserijos skyriaus
vadovas, kuris dirbo Londone ir
taip pat Norvegijoje. Jis patvir-
tino, kad uzsienio ligoninése po
prakaitu dirbama ir padaroma
du kartus daugiau. Mediky darbo
nasumo klausimas yra,stiprus”, jy
algos yra panasios j europines, o
darbo nasumas - dar ne. Kaip tai
padaryti? Sveikatos centry idéja
pries 30 mety buvo isdraskyta,
sujungti lir Il lygius, véliau isskirti.
Amzinas klausimas, kokius darbus

Seimos gydytojas atliks. Kartais
reikalaujama laisvés gydymo js-
taigoms, o kartais daug regulia-
vimo, atseit, nustatykite algas ir
priedus, nustatykite kravius. Kiek
galima perrasyti vadovélius: kiek
ir kg operuoti ir kt. ISprotésime,
jei perrasysime vadovélius. Per
COVID-19 kai kas atprato dirbti.
Pacientas ir gydytojas yra suinte-
resuoti to vieno atvejo maksima-
lizavimo. Ligoninés vadovas, SAM

ir VLK suinteresuoti, kad bendras
sveikatos kiekis Lietuvoje baty
kuo didesnis. Dél Seimos gydyto-
ju siuntimy galvojama. Yra per 70
bakliy, kurias turi jtarti ir gydyti,
esant reikalui pasitelkdamas kitus
specialistus.”

Tauragés rajono meras Do-
vydas Kaminskas manantis, jog
Lietuvoje nesame apsisprende,
kur kokias paslaugas, kokioje
ligoninéje privaloma teikti: ,To-
dél tie pinigai issibarsto. Mums
Tauragéje priimti gydytojus j pri-
émimo skyriy pasitaré gan keblu.
Kai kuris tiesiai Sviesiai pareiskia,
kad geriau vaziuos j 3alia esancias
ligonines, kuriose priémimo sky-
rius néra tiek apkrautas. Ten gaus
tiek pat pinigy, premija ir maziau
reikés dirbti. Kaip ta bizniavimqg
panaikinti? Gydytojui dabar néra
riby, kiek papraso, tiek gydymo
jstaiga turi jam mokéti. Tai néra
normalu. Tai - finansavimo ydin-
gumo klausimas. Kaip jj pakeisti?
NeZinau. Reikia skatinti gydymo
jstaigose greitesnj dirbtinj inte-
lekta, galésime sutaupyti [ésy.
Konsultacine veikla tikrai ateityje
pakeis dirbtinis intelektas. Dabar
gydytojai turi visg deryby galia, o
slaugytojai neturi jokios.”

Savivaldybiy asociacijos prezi-
dentas Audrius Klionis manantis,
kad bazinis mokéjimas vertas de-
mesio.,Skubios pagalbos mediky
rengimas labai ,buksuojantis”.
Tam, kad paslaugy spektras buty
platus, reikalingi skubios pagal-
bos gydytojai. Kita problema -

Nukelta j p. 4
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intensyvios terapijos paslaugy
teikimas. Buvo sakoma, kad iki
kovo bus priimti sprendimai dél
intensyviosios terapijos klasterio.
Siandien - rugséjo pabaiga, da-
bar teigiama, kad tai bus nutarta
mety pabaigoje. IS tikryjy konsul-
tacijy skaicius kyla. Ten, kur yra
struktdriniai sveikatos centrai, juo-
se daznai turimi nurodymai, kad
konsultacijy baty daugiau, nei jy
reikia. Dirbtinai eilé daroma tam,
kad i$ ligoniy kasy baty gauti pa-
pildomi apmokéjimai. JUs pateiké-
te galimus 2026 m. PSDF biudzeto
du variantus - 4,2 ir 4,8 mlrd. eury.
4,2 mlrd. eury variantas - tai pa-
klodé, labai jau susidévéjusi, bet
musy visy - gydymo jstaigy, ma-
nau, kad ir savivaldybiy - tikslas,
kad PSDF biudzetas baty didesnis.
AS nepavydziu sveikatos apsau-
gos ministrei M. Jakubauskienei,
kai jai reikia derétis su Finansy
ministerija, nes labai daznai de-
rybos baigiasi zodziu i$ dviejy
raidziy - ,ne”. Kaip padaryti, kad
finansininkai priimty mums palan-
kius sprendimus? VLK pranesime
paminéjote apie kai kuriose 3aly-
se esamus recepto, registracijos
mokescius. Jei pabandytume is-
sakyti tokius norimus variantus.
Visuomenéje ir Ziniasklaidoje kilty

Jonavos ligoninés vadovas G. Ramanauskas

sarsalas, gal tada buty geresné
galimybé SAM derétis su Finansy
ministerija? Mes turime su viso-
mis partijomis sutarti, kad butina
didinti PSDF biudzeta”, - teige
A. Klisonis, Lietuvos rajoniniy li-
goniniy asociacijos narys.
Jonavos ligoninés vadovas
Gediminas Ramanauskas kal-
bédamas apie stacionaro neap-
mokéjimus pastebéjo ir pasiulé
nusipirkti duonos tik uz 30 proc.
jos apmokéjima: ,Niekaip nepa-
vyks to padaryti. Kaip daugelis $io
susitikimo dalyviy pastebéjo, Si
viduramziy baudziava vis tesiasi.
Negali Sitaip bati. Reikia priminti,
kad niekas pacienty negaudo
tinklais: yra ligos, patenka jos j

indikacijos spektrag - turi gauti
paslaugas. Bet i$ ko jas apmokéti?
Tai gal atidarykime papildoma
draudimo fonda? Dar vienas sit-
lymas: krasto apsaugai siektina
4 proc. BVP, tai gal tik 3,8 proc.?
Gal reikéty ieskoti konsensuso?
Stacionariné paslauga néra vie-
nalyté. Gal reikia atskirti, kas j ta
stacionarg patenka, nes dabar
Lpatenka po viena eilute” visi —
ir naujagimiai, ir chirurginiai, ir
pediatriniai ligoniai bei kiti pa-
cientai. Tokiam prognozavimui
baty vietos.”

Pasitlymus bei pastabas susi-
tikime taip pat issaké Anyksciy
ligoninés vadovas Dalius Drunga,
Kaisiadoriy rajono savivaldybés
centro direktorius Linas Vitkus,
Kretingos ligoninés vyriausiasis
gydytojas Romualdas Sakalaus-
kas, Sal¢ininky ligoninés direkto-
ré Valentina Vaitkiené ir kt. Vice-
ministré L. Vaideliené irgi pateiké
keleta pastaby. Susitikime buvo
iSsakytos pastabos dél skubios
pagalbos gydytojy ruosimo, vie-
ty j skubios pagalbos gydytojy
rezidentirg buvo padidinta, bet,
deja, niekas nepageidavo stoti.
SAM pateiké jstatymo projekta
dél nuotoliniy paslaugy. Jei bus
priimtas jstatymo pakeitimas, bus
palengvinimas.

Sveikatos apsaugos ministré
apibendrindama susitikima saké,

kad dalyviy keliami klausimai
yra svarbus, jie néra pamirsti
SAM veikloje: ,Mes girdime, kad
finansavimas yra aktualiausias
nuo pat PSDF biudzeto iki ins-
titucijos lygmens. Mes tai gir-
dime, skiriame démesj ir dirb-
tinio intelekto jrankiy paieskai,
ir inovacijoms pritaikyti, nes tai
prisidéty prie efektyvumo ge-
rinimo. Kol kas néra vieningos
opinijos ir pozicijos, bet kalba-
me apie reguliavima, kontrolés
mechanizma, subalansavima ir
apie standartizuotus sprendi-
mus. Pasizyméjome pastabas,
komentarus ir galésime apie tai
detaliau diskutuoti. Atsizvelgiant
ir regiony sveikatos politika, kuri
SAM veikloje - prioritetiné sritis,
dabar labiau stiprés, atsakant
j jasy isreikstus poreikius. Mes
kalbame apie paslaugy teikéjy ir
gyventojy sveikatos ekosistemas
savivaldybés lygmeniu. Dalis ty
problemy, su kuriomis susiduria
ligoniniy stacionarai, yra susi-
jusios su ne visai gal efektyviai
veikiancia sveikatos sistemos
dalimi. Tie klausimai turés bati
aptarti ir aiskiai jvardinti, siekis
bty simbiozé teikiant paslaugas
ir vertinant savivaldybés sveika-
tos lygj, kad tai buty maksimaliai
uztikrinta ir iSsaugota.”

»Gydytojy Ziniy” informacija.

Ar ruosiamasi dienai X?

Lietuvos moksly akademijos
(LMA) nariy visuotiniame su-
sirinkime, be eiliniy klausimy,
akademinés bendruomenés
nariy pagerbimo bei apdova-
nojimy, organizuojami temi-
niai pranesSimai apie jvairias
mokslo naujoves ir kt. Rugséjo
pabaigoje vykusio visuotinio susi-
rinkimo teminéje dalyje ,Mokslas
gynybai” dalyviai isklausé tris pra-
nesimus apie mokslininky indélj
stiprinant gynyba.

Apie moksla ir inovacijas pirmo-
ji kalbéjo Generolo Jono Zemaitio
Lietuvos karo akademijos Mokslo
projekty ir analizés centro direk-
toré dr. Olga Navickiené. Ji prista-
té nauja Lietuvos karo akademijos
struktdra: Siuo metu cia dirba per
50 mokslininky. Pasak jos, atlieka-
mi ir uzsakomieji tyrimai. Lietuvos
karo akademijos mokslo grupés
jgyvendina moksliniy tyrimy pro-
grama ,Mazy valstybiy saugumas

Dr. O. Navickiené

ir gynyba’, taip pat prisideda prie
gynybos sektoriaus plétros. Kartu
su Fiziniy ir technologijos moksly
centro specialistais ir bendrove
+Astrolight” sukurtas ir iSbandy-
tas lazerinés komunikacijos tarp

laivy terminalas,Polaris” Sistema
naudoja neregima lazerio 3viesa.
Toks rysys sunkiau aptinkamas ir
slopinamas.

Akademikas Vytautas Ostasevi-
¢ius, Kauno technologijos univer-

siteto (KTU) profesorius, Lietuvos
moksly akademijos visuotinio su-
sirinkimo nariams perskaité pra-
nesima, Lietuvos gynybos pramo-
nés perspektyvos”. Akademikas
atstovavo Lietuvai NATO komite-
tuose. Anot jo, Lietuvos moksli-
ninkai turi nemazai patirties. KTU
Gynybos technologijy institute
dirbes akademikas Algimantas
Federavicius su komanda sukaré
raketines sistemas. Siuo metu
kuriamos komunikacijos stoteliy
sistemos, padedancios pagerinti
rysj karo niokojamoje Ukrainoje,
taip pat mechatroniniai protezai.
Lietuvoje pradéta iniciatyva ,Vy-
tis” gynybos pramonei skatinti,
kuri vienija 100 jmoniy. Salyje
formuojasi gynybos pramonés
sistema. Spartéja kariniy drony
gamyba, nors kuriant drona nuo
idéjos iki produkto praeina net
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treji metai. Siuo metu Lietuva i3
Lenkijos perka drony aptikimo ir
neutralizavimo sistemas.
Planuojama Lietuvoje pradéti
Ukrainos ginkly gamyba, tam
skirta 20 min. eury. |steigtas VIL-
NIUS TECH ir KTU autonominiy
sistemy kompetencijos centras.
Svarbiausi Lietuvos gynybos
projektai - 155 mm Soviniy ga-
mykla Baisogaloje yra bendras
,Rheinmetall” ir Lietuvos vals-
tybiniy jmoniy projektas, j ku-
ri investuojama 260-300 mlin.
eury. KAM jau jsteigé Gynybos
pramoneés politikos ir inovacijy
departamenta, skirtg bendradar-
biauti siekiant karinés pramonés
plétros. ,Rheinmetall” gamykla
Lietuvoje turéty pradéti veikti jau

Akademikas V. Ostasevicius

2027 m. Valstybés valdoma ,Gi-
raités” ginkluotés gamykla, kuri
gamina smulkaus kalibro Sovi-
nius. Vyksta derybos su,Northrop
Grumman” dél 30 min. Soviniy
gamybos linijos ,Giraités” gamy-
kloje. Penkios Lietuvos jmonés
domisi miny gamyba. Suomija
ir Lietuva atnaujins prieSpéstiniy
miny gamyba kitais metais, kad
aprupinty save ir Ukraing. Miny

gamybai skirta 500 min. eury.
Kuriami ir gaminami optikos-elek-
tronikos jrenginiai. Bendrovés
+Aurida Engineering Company”
gaminys — greito reagavimo 3ar-
vuotas visureigis, pritaikytas me-
dicininei evakuacijai, prie$sarvi-
niy ar péstininky pajégy paramai,
vadavietés funkcijoms. Parodoje
Lenkijoje lietuviskas Sarvuotis
JTaurus 4 - 1" sulauké didziulio
susidoméjimo. Per metus baty
galima pagaminti 120 3arvuociy,
vieno kaina - 0,5 mln. eury. ,Tel-
tonika” atidaré keturias gamyklas
Vilniaus ,High-Tech Hill* parke.
Trecig praneSima pristaté
akademikas profesorius Limas
Kupcinskas. Jis kalbéjo apie me-
dicinos moksla ir inovacijas eks-
tremalioms situacijoms bei pa-
brézé, kad itin svarbus personalo
pasirengimas tokiems jvykiams,

kyti per 2 takst. mediky ir 500
studenty. Nuotolinés pagalbos
centras jkurtas Kauno klinikose.
Véliau Rusijos Federacijai uzpuo-
lus Ukraing, penkiuose Sios 3alies
universitetuose atidaryti nuoto-
linio mokymo punktai. Paruosta
per 15 takst. Ukrainos parame-
diky ir kariskiy, galin¢iy suteikti
medicinine pagalba.

LMA Biologijos, medicinos ir
geomoksly skyriaus pirmininkas
akademikas prof. L. Kupcinskas
teige, kad yra apskaiciuota, jog
karo atveju masy 3alyje kasdien
tekty suteikti pagalba vidutiniskai
66 suzeistiems kariams. Be to, Sia-
me kare keiciasi suzeidimy pobu-
dis: dél drony daugiausia pasitai-
ko virSutinés kano dalies, galvos
ir kaklo suzeidimuy. Jis pabréze,
kad reikéty kuo skubiau spresti
ir mediky saugumo problema.

Akademikas profesorius L. Kupcinskas

kaip parodé praéjusi COVID-19
pandemija. Tagsyk medikams teko
skubiai kurti inovacijas. Lietuvos
sveikatos moksly universiteto
(LSMU) specialistai, pasitelke
telemedicinos technologijas ir
naudodami ,Peer to Peer Simu-
lation System” (imitavimo sistema
lygiaver¢iams agentams) sukare
nuolatinio mokymo regioniniy
centry tinkla. Tai leido apmo-

Ukrainoje uzfiksuota daugiau nei
2 300 ataky pries medicinos jstai-
gas, zuvo apie 200 medikuy. Lietu-
voje kol kas néra karo ligoninés,
Sveicarija turi septynias pozemi-
nes ligonines. Bent vienos batinai
reikia Lietuvai. I3 dalies problema
gali iSspresti tai, kad Kauno klini-
kose yra 4 km pozeminiy tuneliy,
kai kurie - dviejy auksty. Siuo
metu LSMU vykdoma nemazai

kity projekty, pavyzdziui, kuriama
ekstremaliy situacijy valdymo
informaciné sistema, sékmingai
iSbandyta Kauno miesto centre
450-iai simuliaciniy ligoniy. Pasak
akademiko prof. L. Kup¢insko,
dar kita inovacija — programélé
~AEDalert” (automatizuoto iso-
rinio defibriliatoriaus jspéjimo
sistema). Jei mieste esanciam
zmogui staigiai sustoja Sirdis,
automatiskai informuojami pagel-
béti galintys savanoriai, esantys
400 metry spinduliu. Be to, Kaune
skubios medicininés pagalbos
duomenys analizuojami realiuoju
laiku, naudojant dirbtinj intelekta,
todél infarkta patyres zmogus
Kaune turi daugiau galimybiy
iSgyventi negu Londone. Taip
pat kuriamas savanoriy donory
tinklas, pavadintas,Vaiksciojantys
kraujo bankai”.

,Ka turi daryti mokslas Siandien,
kad iSgelbéty? Tam butinos moks-
liniy tyrimy kryptys: traumuy regis-
try karimas ir dirbtinio intelekto
taikymas duomeny analizei, tai
pat efektyvesnés apsaugos prie-
monés nuo sprogimy bei simulia-
cijomis ir praktinémis pratybomis
grijstas personalo mokymas. Buti-
nos inovacijos gyvybéms gelbéti.
Tai — medicininé evakuacija: bepi-
lo¢iai, $arvuoti transporteriai. In-
fekcijy kontrolé: atsparumas, grei-
tieji testai, antiseptikai. Nuolatiné
priezidra iki 24 val. iki evakuacijos.
Svarbu atkreipti démesj j ilgalaikes
pasekmes — PTSS (potrauminio
streso sutrikimas, perdegimo ty-
rimai, psichologiné parama). Taip
pat svarbi reabilitacija ir grjzimas
j visuomene: neuroprotezai, 3D
implantai, kineziterapijos inova-
cijos; socialinés reintegracijos ir
pagalbos $eimoms tyrimai. Batent
tai sitiloma daryti, kad isgelbe-
tume, jei ateity diena X*, - teigé
akademikas.

»Gydytojy Ziniy” informacija.

Nejau tiek daug
svelkatos apsa

Nacionalinés sveikatos tarybos
pirmininkas VU profesorius Al-
girdas Utkus Seimo plenariniame
posédyje perskaité pranesima
apie Lietuvos gyventojy sveika-
tos ir sveikatos sistemos bukle.

,Pabandysiu pateikti informaci-
ja jums, priimantiems sprendimus,
apie demografinius ypatumus,
apie visuomenés senéjima, kokios
yra daZniausios mirties priezastys,
kokie yra rizikos veiksniai ir kaip

Zinoma
g Liet

tai susije su létinémis ligomis,
taip pat Siek tiek apie prevenci-
nes programas, psichoaktyviyjy
medziagy vartojima, psichikos
sveikatg ir kaip personalizuota
medicina mums gali pagelbéti.

Nuo Nepriklausomybés atgavi-
mo gyventojy skaicius Lietuvoje
sumazéjo 22 proc. Viena prie-
zasCiy - neigiamas gyventojy

Nukelta j p. 6



GYDYTOJ
LIETUVOS GYDYTOJUY SAJUNGOS dvisavaitinis elektroninis informacinis leidinys Nr. 2025-19(149) 6

Atkelta is p. 5

prieaugis. Kiekvienais metais gi-
musiyjy skai¢ius mazéja. Pernai
gimeé tik 19 takst., o miré per
37 tukst. Lietuvos gyventojy. Vi-
dutiné gyvenimo trukmé taip pat
néra tokia, kokios norétume, ji
atsilieka nuo to, kas yra Europoje.
Lietuvoje mety metus daugéja
uzsienie¢iy. Siemet Lietuvoje
gyveno daugiau kaip 200 takst.
uzsienieciy. Jy skaicius per me-
tus vis labiau didéja ir pasieke
daugiau kaip 7 proc. Dziuginan-
tis dalykas yra tai, kad j Lietuva
praéjusiais metais grjzo daugiau
Lietuvos pilieciy, nei iSvyko is Sa-
lies. Tas teigiamas migracijos ba-
lansas buvo daugiau kaip 9 tukst.
Lietuvos pilieciy. Tai zemiausias
kada nors uZfiksuotas isvykusiyjy
piliec¢iy skai¢ius nuo 1990-yjuy.
Skaic¢iuojama, kad uz Lietuvos
riby gyvena apie 1,3 min. lietuviy
ir lietuviy kilmés Zmoniy.
Visuomenés amziaus struktidra
kinta. Tokia situacija yra Europoje
ir, be abejo, Lietuvoje - tendenci-
jos labai aiskios: didéja vyresniy
amziaus zmoniy grupeés ir su tuo
atsirandancios tam tikros pro-
blemos. Tai ir didesnés sveikatos
problemos, kurios paprastai pra-
sideda nuo 50 mety. Ir tai susije
su sveikatos priezidros islaidy,
tenkanciy vienam gyventojui,
didéjimu. Asmens sveikata le-
mia jvairas veiksniai. Dazniausiai
jie yra sujungiami j tris grupes:
genetiniai veiksniai, aplinka ir
gyvenimo budas. llgalaikiy svei-
katos problemuy turi 8 i$ desSimties
65 mety ir vyresniy gyventojy.
Blogéjant Siai situacijai, reikés ir
daugiau islaidy. Lietuva turi tam
tikry stiprybiy - pirmiausia tai
strateginiy dokumenty bazé, kuri
yra neblogai reglamentuota. Yra
ir tam tikry silpnybiy, j kurias reik-
ty atkreipti démesj ir pagalvoti
apie ateitj. Tai - ilgalaikés prie-
ZiGros paslaugy fragmentacija ir
ribotas prieinamumas vyresnio
amziaus zmonéms. Paslaugos
néra iki galo sujungtos tarp svei-
katos ir socialiniy sfery, ir tai yra
ta takoskyra. Lietuvoje yra la-
bai mazas ilgalaikes priezitros
sektoriuje dirbanciy darbuotojy
skaicius — gerokai mazesnis nei ES
vidurkis. Prognozés rodo, kad su
senéjimu susijusios islaidos didés
ir gali tapti nasta biudzetui, jeigu
nebus realiy struktariniy spren-
dimy. Ribotos senjory galimybés
darbo rinkoje ir mokymosi srityje.
Remiantis Eurostato progno-
zémis, Lietuvoje visuomeneé to-
liau senés. Tikétina, kad 2050 m.
pradzioje Lietuvoje 28,5 proc.
gyventojy bus vyresnio amziaus.

Manoma, kad Simtui 15-64 me-
ty gyventojy teks 52 vyresnio
amziaus zmonés. Svarbu ne tik
turéti galimybe gydytis, bet ir ne-
susirgti. Sveikatg gerinti niekada
nevélu. Islaidos vaistams sudaro
didele sveikatos priezitros islai-
dy dalj ir kasmet auga. 2021 m.
buvo 1 250 nustatyto vaisto visos
dozés vienety, 2022 m. vaisty
suvartojimas jau sieké 1 337,
0 2023 m. Sis rodiklis buvo dar

SEIMAS

Www.[rs, |t

VU profesorius A. Utkus

didesnis — 1 400 nustatyto vaisto
visos dozés vienety. Su vaisty
vartojimu susijusiy problemy
galima iSvengti geriau informuo-
jant visuomene apie neigiamas
per didelio vaisty vartojimo pa-
sekmes.

Kalbant apie gyventojy mirties
priezastis, tenka pabrézti, kad
prasidéjus COVID-19 pandemijai
Lietuvoje, kaip ir visame pasau-
lyje, iSaugo pertekliniy mirciy
skaicius. 2021 m. Eurostato duo-
menimis, miré per puse milijono
europieciy daugiau nei jprastai.
Dominuoja kraujotakos siste-
mos, onkologinés ligos, taip pat
COVID-19 pandemijos pasekmés.
2023 m. Lietuvoje situacija buvo
jau Siek tiek kita. COVID-19 pa-
sekmés yra sumazéjusios, bet
kraujotakos sistemos ligos, pikty-
biniai navikai tarp motery ir vyry
sudaro panasig mirciy struktaros
dalj. 2024 m. duomenys rodo,
kad vyry kraujotakos ligos mir-
¢iy struktaroje sudaro daugiau
kaip 44 proc., o motery — per
56 proc. Antroje vietoje - pik-
tybiniai navikai. Vyry grupéje
gana didele dalj sudaro iSorinés
mirties priezastys. ES gyventojy
mir¢iy duomenys yra Siek tiek ki-
tokie: kraujotakos ligy svoris yra
Siek tiek mazesnis negu pas mus
Lietuvoje. Yra skirtumy pagal
amziaus grupes. Pagal mirciy nuo
kraujotakos ligy skaic¢iy esame
treCioje vietoje Europoje. Tai gan
sudétinga situacija, o jaunesniy

asmeny grupéje pagal Eurosta-
to duomenis esame ketvirtoje
vietoje tarp Europos gyventojy
mirties priezasciy dél kraujotakos
ligy. Si situacija néra dziuginanti.
Kita viena svarbesniy priezasciy
yra vézio ligos. Visame pasaulyje
daug zmoniy netenkama dél
onkologiniy ligy. Joms atsirasti
yra tiek genetiniai, tiek aplinkos
veiksniai. Manoma, kad nuo 30
iki 50 proc. vézio atvejy galima
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iSvengti vengiant rizikos veiks-
niy ir jgyvendinant jrodymais
pagrjstas prevencines progra-
mas. Rizikos veiksniai, svarbus
jvairioms ligoms pasireiksti, yra
ir mityba, rakymas, fizinis akty-
vumas, aplinkos tarsa, geriamasis
vanduo ir kt. Sie rizikos veiksniai
turi jtakos ne tik kraujotakos,
bet létinéms ligoms. Serganciy
|étinémis ligomis ir turinciy ilga-
laikiy sveikatos sutrikimy dalis su
amziumi didéja. Vyresni gyvento-
jai ne tik dazniau nurodé turintys
ilgalaikiy sveikatos sutrikimy, bet
Sie sutrikimai labiau riboja jy vei-
kla. Létinés ligos verc¢ia zmones
kentéti, trukdo jiems savo darbu
prisidéti prie visuomenés, tad
butina mazinti Siy ligy rizikos
veiksnius, pavyzdziui, riboti taba-
ko, alkoholio, druskos vartojima,
didinti fizinj aktyvuma.
Sociodemografiniai veiksniai,
skatinantys dauginio ligotumo
atsiradima ir lemiantys blogesne
gyvenimo kokybe esant daugi-
niam ligotumui: vyresnis am-
zius, zemas issilavinimo lygis,
gyvenimas sunkiai pasiekiamose
vietovése, mazos pajamos, vienisi
Zmoneés. Vyrai Lietuvoje dazniau
turi antsvorio, reciau valgo vaisiy
ir darzoviy, tris kartus dazniau
vartoja alkoholj, tris kartus daz-
niau rako. Vyrai re¢iau reguliariai
tikrinasi sveikata. Jy vidutiné
tiketina sveiko gyvenimo trukme
yra trumpesné (vyry - 58,9 mety,
motery — 62,9 mety). Ir nors vyrai

daugiau sportuoja nei moterys,
tai daro tik nedidelé vyry dalis.
Bendrai skaiciuojant, lietuviai né-
ra sportuojanti tauta (tik 13 proc.
vyry ir 8 proc. motery mankstina-
si kiekvieng savaite). Vyrai gyvena
vidutiniskai 9 metais trumpiau.
Valstybé finansuoja prevencines
programas, svarbu, kad Zmonés
pasinaudoty tomis teikiamomis
galimybémis. Pasiziaréje | statis-
tika matome, kad situacija geré-
ja — kasmet vis daugiau Zzmoniy
dalyvauja prevencinése progra-
mose. Norétysi, kad prevenci-
niy programy apimtis sparciau
didéty ir pasiekty 90 ir daugiau
procenty. Kaip baty galima pa-
tobulinti iy programy jtraukties
galimybes. Tai — informatyvumo
didinimas, prieinamumo gerini-
mas bei motyvaciniai veiksniai ir
bendruomeniy jtraukimas ir kt.
Fiziné veikla taip pat turéty bati
jtraukta | prevenciniy programy
sarasa. Nacionalinés sveikatos
tarybos posédyje apie tai buvo
diskutuojama ir akcentuojama,
kad kiekvienas judesys yra svar-
bus’, - pranesime teigé Nacionali-
nés sveikatos tarybos pirmininkas
prof. A. Utkus.

Jis kalbédamas Seimo plena-
riniame posédyje supazindino
parlamentarus su psichoaktyviujy
medziagy vartojimu. Europoje
apie 29 proc. suaugusiy asmeny
vartoja narkotines medziagas.
Lietuvoje narkotiniy medziagy
vartojimo tendencija taip pat
didéja. Ypac tarp jaunimo pa-
mégtas ankstyvasis raminamujy
ir migdomuyjy vaisty vartojimas
(gydytojui nepaskyrus). Tyrimai
rodo, kad pirma kartg ramina-
muosius ir migdomuosius vaistus
gydytojui nepaskyrus vartojo
13 mety ir jaunesni. Tai nurodé
9,8 proc. apklausose dalyvavusiy
moksleiviy. Dazniau juos vartoje
nurodé merginos nei vaikinai. Sis
vartojimas iSaugo nuo 2,9 proc.
2003-iaisiais iki 9,8 proc. 2024 m.
Raminamujy ir migdomuyjy var-
tojimas be gydytojo paskyrimo
toliau auga. PasiziGréje j atskirus
regionus matome, kad 3iy vaisty
vartojama daugiausia Klaipé-
dos, Raseiniy, Ukmergés, Prieny
rajonuose ir BirStone, o Alytaus
rajone 3iy vaisty vartojimas ma-
Ziausiai populiarus. Juos vartoje
teigé vos 7,4 proc. $io regiono
apklausty moksleiviy.

Prof. A. Utkus pranesime pa-
brézé, kad psichikos sveikata - vi-
siems aktuali ir svarbi:,Siuo metu
daugiau kalbama apie perdegimo
sindroma. Jis aktualus asmenims,
dirbantiems asmens sveikatos
jstaigose: gydytojams, slaugyto-
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jams, socialiniams darbuotojams.
Psichikos elgesio sutrikimo atve-
jy daugéja. 2022 m. Lietuvoje
bent vienas psichikos elgesio
sutrikimas buvo diagnozuotas
1 i 8 Lietuvos gyventojy. Siy
sutrikimy nuo 2016 iki 2022 m.
padaugéjo 28 proc. Motery li-
gotumas 2020-2022 m. didesnis
nei vyry apie 1,6 karto. Sveika-
tos priezitros islaidos, palyginti
su bendruoju vidaus produktu,
2023 m. sieké 7,26 proc., Europo-
je Sis rodiklis yra 10,4 proc. Turi-
me erdveés pasivyti Europos 3alis.
Savo léSomis padengiamy islaidy
dalis yra du kartus didesné uz ES
vidurkj. Lietuvoje mokéjimai sa-
vo léSomis siekia 30 proc. Pasau-
lio banko 2019 m. duomenimis,
neteigiama, jog daugiau islaidy
sveikatai — ilgesné gyvenimo
trukmé. JAV vienam gyventojui
skyré daugiau nei 10 takst. do-
leriy, o vidutiné gyvenimo tru-
kmé - 77 metai. Lenkai tuomet
skyré 10 karty mazesne suma
vienam gyventojui, bet gyveni-

mo trukmé numatoma lygiai to-
kia kaip ir amerikieciy (77 metai).
Ne visada pinigai viska nulemia.
Zinoma, norétysi, kad Lietuvoje
vienam gyventojui tenkancios
islaidos sveikatai didéty.” ,Per-
sonalizuota medicina, ar ji gali
Lietuvoje sumazinti kraujotakos
ligas? Si medicina gali uztikrinti
ankstyvaja diagnostika. Geneti-
niai tyrimai ir biozymeny anali-
zé leidzia nustatyti individualig

rizika dar pries ligos atsiradima.
Personalizuota medicina - tai ir
tiksliné prevencijos priemoné:
pagal genetinj profilj galima
parinkti tinkama mityba, fizi-
nio aktyvumo plang ar medika-
mentine prevencija. Kartu tai
ir individualizuotas gydymas:
pritaikius vaistus pagal paciento
genetinius, metabolinius ir kli-
nikinius ypatumus, sumazinama
komplikacijy ir $alutinio poveikio

rizika. Personalizuotos medici-
nos ir efektyvesné stebésena -
technologijos (pvz., iSmanieji
jrenginiai, nuotoliné sveikatos
stebésena) leidzia laiku aptikti
sveikatos pokycius. Jei pasizitre-
tume personalizuotos medicinos
galimus scenarijus Lietuvoje,
galimi trys: mazo masto (ban-
domasis), vidutinio masto (re-
gioninis) ir nacionalinio masto.
Skiriasi finansavimas, bet aiskiai
skiriasi ir numatoma nauda. Na-
cionalinio masto scenarijus bty
idealiausias, nes tikétina, kad
20 proc. sumazinty mirtinguma
nuo kraujotakos ligy”, — jsitikines
Nacionalinés sveikatos tarybos
pirmininkas profesorius A. Utkus.

Po metinio pranesimo Nacio-
nalinés sveikatos tarybos pir-
mininkas atsaké j Seimo nariy
klausimus. Tenka apgailestauti,
kad Seimo plenarinio posédzio
metu Nacionalinés sveikatos ta-
rybos pirmininko pranesimo apie
Lietuvos sveikatos ir sveikatos
sistemos bukle klausési tik 63
parlamentarai.

»Gydytojy Ziniy” informacija.

Apie vitaming D
jvairiy mity

Vilniaus medicinos draugija
Siemet gruodj minés 220-3sias
veiklos metines. Bendradar-
biaudama su Vilniaus apskrities
Adomo Mickeviciaus viesaja
biblioteka, draugija sukakties
proga organizavo renginiy cikla
visuomenei ,Sveikatos pamokos
visiems”, ,Vitaminas D — mitai ir
tikrové” — tokia tema vilniec¢iams
paskaita skaité VU profesorius,
Pasaulinés internisty draugijos
garbés narys, vidaus ligy gydy-
tojas Virginijus Sapoka.

Pasak jo, reikéty atkreipti dé-
mesj, kad tam tikry medziagy
trakumas lietuviams badingas
iStisus metus, nepriklausomai
nuo sezono. Ypa¢ démesj turéty
atkreipti vyresnio amziaus Zmo-
nés, kuriems tai gali lemti ener-
gijos stygiy, raumeny skausmus
ir silpng imuniteta. Viena organiz-
mui visus metus batiny medzia-
gy - vitaminas D, kurio trakumas

ypac aktualus vyresnio amziaus
zmonéms. ,Apie §j vitaming yra
daug jvairiy ir gandy, ir tikrovés,
kartais ir sunku pasakyti, kaip
pasielgti vienu ar kitu atveju, nes
visi esame skirtingi, turime jvairiy
kity ligy (ne tik sveiko kano, bet
ir jgadziy ligos). Tad kokiy me-
dziagy masy organizmui reikia ir
kokiam tikslui? I3 viso yra 13 vita-
miny, bet kalbésime apie vieng -
batent vitaming D. Visi vitaminai
svarbis lasteliy funkcijai ir augi-
mui, imuninei sistemai palaikyti,
energijos gamybai, nes kai kurie
vitaminai yra gyvybiskai svarbas
maistg paverciant energija. Vita-
minas D yra unikalus, nes misy
organizmas gali jj pasigaminti i$
saulés spinduliy ir gauti su maisto
produktais. Tai - riebaluose tirps-
tantis (kaip ir vitaminai A, E ir K),
todél organizme jis jsisavinamas
kartu su riebalais ir kaupiamas ne
tik riebaliniame audinyje (esant

jo pertekliui), bet ir nedideliais
kiekiais raumenyse. Vitaminas D
batinas normaliai kauly ir danty
baklei, jis stiprina imunine siste-
ma ir palaiko raumeny funkcija,
padeda organizmui jsisavinti kalcj
ir fosfora. Tai svarbu kauly augi-
mui, stiprumui ir danty sveikatai.
Kita Sio vitamino funkcija - jis sti-
prina imuninés sistemos veiklg ir
padeda kovoti su uzdegimais, gali
teigiamai veikti smegeny sritis,
susijusias su nuotaika, ir padeda
sumazinti depresijos rizika, gali
turéti teigiama poveikj Sirdies ir
kraujagysliy sistemai.

Vitaminas D i$ esmés prasidéjo
nuo vaiky rachito, nuo kity veiks-
niy, kurie susije su kauly minks-
tumu, jareiviai patirdavo krauja-
vima, skorbuta. Norint savaime
pasigaminti, organizmas turi bati
tobulas. Deja, galiu nuliadinti,
kad senoliai kazin ar visi galés
pasigaminti to vitamino grynai

i$ saulés. Tai baty nemokama
prabanga, bet vyresnis amzius
vitamino sinteze labai pablogina.
Visgi viena svarbiausiy priezasciy
yra su amziumi prastéjanti sintezé
i$ pagrindinio naturalaus Sio vita-
mino 3altinio - saulés. Ji pradeda
mazéti jau kazkur nuo 50 mety,
o zmogui, kuriam 70 mety ar
daugiau, buvimas sauléje yra
labiau kosmetinis, o naudos gau-
nama mazai. Taip pat apsauginiy
kremy nuo saulés naudojimas
gerokai sumazina tikimybe, kad
organizmas sintezuos pakankama
vitamino D kiekj.

Praéjus daugiau kaip 100 me-
ty nuo Sio vitamino atradimo
(1909 m.) ir iki Siol yra be galo
daug gincy. Yra jrodymy, kad
tam tikros grupés pacienty ligos
visada siejamos su vitamino D
stoka. Toliau skiriant vitaming D

Nukelta j p. 8
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(papilda), pasirodo, nepadaro-
ma didelio perversmo siekiant
apsaugoti nuo kity tos pacios
ligos pasireiskimy. Medicinos
specialisty ir mokslininky gincai
dél vitamino D apima nuoseklius
klinikiniy tyrimy rezultatus dél
jo veiksmingumo uzkertant kelig
tokioms ligoms kaip vézys, Sirdies
ir kraujagysliy ligos, nesutarimai
dél optimalaus kiekio kraujyje ir
saugiy papildy doziy, galimus
dideliy doziy kartu su kalcio pa-
pildy vartojimo nepageidauja-
mus poveikius, pvz., padidéjes
lGziy skaicius vyresnio amziaus
suaugusiesiems bei diskusijos dél
visuotinio patikrinimo. Tad visada
turite bati pas tokj gydytoja, kuris
iSmano, kuris yra patyres, skaito
literatlrg, Zino, kaip panaudo-
ti vieng ar kitg vitaming. Apie
80 proc. pasaulio gyventojy stin-
ga vitamino D. Sio vitamino stoka

Prof. V. Sapoka

Europoje nustatoma daugiau kaip
40 proc. europieciy. Lietuvoje
(nevartojant papildomai vitamino
D3 preparaty) vitamino D stoka
stebima: spalio-gruodzio meén.
63 proc. populiacijos, sausio—ko-
VO mén. jau 75 proc. suaugusiyjy
populiacijos. Vitamino D stokos
rizikos grupés: nésciosios ir po
gimdymo, taip pat naujagimiai.
| organizma patekes vitaminas D
yra neaktyvi forma, o jam tapti
biologiskai aktyviam reikia geros
kepeny, inksty buklés. Juose ir
vyksta galutinis aktyvumas. Ten-
dencija tokia, kad su amziumi
inksty funkcija linkusi blogéti. Be
to, daznai prasideda ir kitos léti-
nés ligos, pvz., cukrinis diabetas.
Galiausiai prie nepakankamos
vitamino D koncentracijos kraujy-
je prisideda ir senyvame amziuje
neretai sutrinkanti kasos egzokri-
niné funkcija. Trakuma isduoda
konkretis simptomai. Tai - miego
sutrikimas, ilga laika kamuojanti
prasta nuotaika. Vyresni Zzmonés

turéty atkreipti démesj j tai, ar jy
pazintiné funkcija néra susilpné-
jusi, o koncentracija — sunkes-
né, ar nesiskundziama raumeny
skausmais. Galiausiai, jei vyresnio
amziaus zmogus turi antsvorio, ir-
gi labai didelé tikimybé, kad Zmo-
gui stinga Sio vitamino. Su maistu
pasiekti reikiama vitamino D kon-
centracija kraujyje yra sudétinga.
Maisto produktuose esantys vi-
tamino D kiekiai yra labai menki.
Kad gauty pakankamai, asmuo
turéty per dieng isgerti 3-6 stikli-
nes pieno arba suvalgyti 4-6 virty
kiausiniy trynius, o norint, kad
vitamino D stokos nelikty, tokio
maisto kiekius reikia dvigubinti,
tad gyventojams reikéty pasido-
méti kitais galimais vitamino D
saltiniais, sakysime, papildais,
bet juos turéty rekomenduoti ir
patarti gydytojas”, - teigé prof.
V. Sapoka.

Jis paskaitoje priminé, kad per
COVID-19 pandemija Europos
salyse ir JAV atlikti tyrimai parodé,

jog organizmo gynybinei-imuni-
nei funkcijai didele jtaka turi vita-
minas D. Kai jo pakanka, Zzmogaus
imuniné sistema veikia efektyviau
ir gali geriau uzkirsti kelig korona-
virusui patekti ir daugintis orga-
nizme. O jau anks¢iau nustatyta,
kad trys i$ keturiy suaugusiyjy
Lietuvoje 3altuoju metu patiria
vitamino D trakuma.
Profesorius priminé, kad vita-
minas D turi savitag mitologija.
Pirmasis mitas — kuo daugiau
vitamino D, tuo geriau. Deja, tik-
rovéje yra priesiskai: per didelés
dozés gali sukelti vitamino D
toksiskuma, kuris pasireiskia hi-
perkalcemija, pykinimu, silpnu-
mu, inksty pazeidimu. Antrasis
mitas - saulé visada uztikrina
pakankama Sio vitamino kiekj.
Deja, tenka pasakyti, kad saulés
poveikis priklauso nuo geogra-
finés vietos, mety laiko, odos
pigmentacijos, amziaus ir ap-
saugos nuo saulés. Daug Zzmo-
niy, ypac gyvenanciy Siauréje ar

turin¢iy tamsesne oda, negau-
na pakankamai Sio vitamino i3
saulés. Treciasis paplites mitas —
maistas uztikrina pakankama
vitamino D kiekj. Tikrové sako
ka kita: maisto produktai daznai
suteikia tik nedidele dalj reikalin-
go kiekio. Ketvirtasis mitas — visi
turéty tikrintis vitamino D kiekj
kraujyje. 13 tikryjy testuotis re-
komenduojama rizikos grupémes:
turintiems virskinimo sutrikimy,
sergantiems osteoporoze, po
bariatriniy operacijy, kadikiams,
senjorams. Sveikiems zmonéms
daznas testavimas nebdatinas.
Penktasis mitas — vitaminas D
sukelia inksty akmenis. Deja, tai
labai retas reiskinys, dazniausiai
pasireiskiantis tik esant perdoza-
vimui ar tam tikroms ligoms, pvz.,
hiperparatizoidizmui. Sestasis
mitas — visiems tinka ta pati vi-
tamino D dozé. Taciau kiekvieno
zmogaus poreikiai yra skirtingi,
priklausomai nuo amziaus, svei-
katos buklés, gyvenimo budo.

tai, reikia didesniy vitamino D
doziy nei kitoms nésciosioms. Vi-
tamino D papildai gali bati nau-
dingi preeklampsijos prevencijai.
Devintasis mitas — vitamino D
trokumas yra epidemija. Naudo-
jant 20 mg/ml kaip apatine riba,
didZiausiai daliai gyventojy Sio
vitamino netruksta. Populiacija,
kurioje paprastai matome vita-
mino D trikuma, ir paprastai tai
bina Ziemg, yra zindomi kadi-
kiai. JAV kiekvienam Zindomam
kadikiui rekomenduojama skirti
vitamino D 200TV per dieng pir-
muosius du gyvenimo ménesius
ir 400 TV per dieng po to, kol jie
pradés gerti misinius ar piena,
kur yra vitamino D. DeSimtasis
mitas — geriausia vitamino D gau-
ti iS saulés. Taciau UVB spinduliai
sukelia odos vézj.

Pasak profesoriaus, daznai
klausiama: vitaming D geriau var-
toti skystos formos ar tabletémis?
,Skystas vitaminas D pasisavina-
mas greiciau ir potencialiai geriau

Vit. D: mitai ir tikrove

prof. V. Sapoka

Pvz., onkologijoje reikalingos di-
desnés dozés. Septintasis mitas -
vitamino D papildai padeda nu-
mesti svorio. Deja, néra moksliniy
jrodymy, kad $io vitamino papil-
dy vartojimas padeda sumazinti
svorj. Taciau, jei kauly skausmai
dél vitamino D trakumo neleidzia
jums sportuoti, tai gali padéti
jums bati aktyvesniems. Vienas
tyrimas parodé, kad nutukusios
ir antsvorio turin¢ios moterys
padidinusios vitamino D kiekj iki
normalaus lygio, suvalgydamos
mazai kalorijy ir mankstindamo-
si, numeté daugiau svorio nei
moterys, kurios taip pat laikési
mazai kalorijy turincios dietos ir
sportavo, bet nesugebéjo pakelti
vitamino D iki idealaus lygio.
AStuntasis mitas — visoms su-
augusioms moterims reikia vie-
nodo vitamino kiekio. I$ tikrujy
moterys, kurios gimdo Ziemga ir
joms stinga vitamino D néstumo
pradzioje arba néstumo metu
priauga daugiau svorio nei jpras-

nei tabletés ypac tiems, kurie turi
virskinimo sutrikimy, nes tabletes
ar kapsules dar reikia suskaidyti
skrandyje. Skysta lengviau nury-
ja vaikai, vyresni asmenys, taip
pat skystos formos tinka esant
rijimo sutrikimams. Daugeliui
zmoniy tabletés yra tinkamas
pasirinkimas, taciau jas reikia
vartoti valgio metu ir ypac gerai,
jei maiste yra riebaly, nes tai
pagerina vitamino D absorbcija.
Noréciau paskaitg uzbaigti Dalai
Lamos sentencija: ,Jei problema
galime iSspresti, vadinasi, néra
jokio reikalo dél jos jaudintis, bet
jei problema neissprendziama,
jaudintis dél jos beprasmiska“, -
pareiské Vilniaus universiteto
profesorius V. Sapoka.

Klausimy profesoriui pateiké
paskaitoje dalyvave klausytojai.
Jis kantriai ir su susidoméjimu is-
klausé visy norinciy iSsakyti savo
mintis ir pageidavimus.

»Gydytojy Ziniy” informacija.
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Gydytoja Iveta Skurvydiene:

_Kiekvieno zmogaus gyveni
yra kuryba“

Rugséjo 26 d. Lietuvos me-
dicinos bibliotekoje pristatyta
gydytojos lvetos Skurvydienés
knyga ,DvidesSimt vakary”.

I. Skurvydiené gimé Vilniuje.
1986 m. baigé Vilniaus universi-
teto Medicinos fakultetg ir jgijo
vaiky ligy gydytojos specialybe.
1986-1988 m. pagal paskyrima
dirbo Kretingos ir Salanty am-
bulatorinés sveikatos priezitros
centruose. 1989 m. grjzo j Vilniy.
Dirbo mokslo darbuotoja Vilniaus
universiteto Santaros klinikose,
suklré Seima, jstojo | biome-
dicinos krypties doktorantara.
1995 m. ji iSvyko j Taurage, kur
dabar gyvena, dirba vaiky gydy-
toja ir vaiky pulmonologe.

2001 m. apgyné moksly dak-
taro disertacija vaiky cistinés fi-
brozés tema ir jgijo biomedicinos
moksly daktaro laipsnj. Publika-
vo keletg straipsniy periodinéje
spaudoje, daug moksliniy straips-
niy vertimy draugijy moksliniuo-
se zurnaluose. 1996-2017 m.
buvo Zurnalo ,Vaiky alergologija
ir pulmonologija“ redakcinés ko-
legijos naré. 2004-2008 m. — Zur-
nalo,Vaiky pulmonologija ir aler-
gologija” recenzenté, 2009-2012
m. redakcinés kolegijos naré,
2013-2017 m. recenzenty kole-
gijos naré.

I. Skurvydiené yra Lietuvos pe-
diatry draugijos ir valdybos bei
Vaiky pulmonology ir alergology
draugijos naré, Europos pirminés
pediatrinés priezitros konfede-
racijos naré ir Lietuvos delegaté.
2007-2019 m. buvo isrinkta Tau-
ragés rajono savivaldybeés tarybos
nare, turéjo pareigy bei veiklos
tarybos Sveikatos ir socialiniy
reikaly komitete.

Gydytoja rasé eilérascius jau-
nystéje, véliau - j kelias socialiniy
tinkly poezijos mégéjy grupes, o
2013 metais jsijungé j Tauragés
literaty klubg ,Zingsniai”. I. Skur-
vydienés eilérasciai jtraukti j
klubo isleista knyga-almanacha
,DvideSimtmecio kelias”. 2020 m.

I. Skurvydiené ir G. Urmonaité

isleido eilérasciy knyga ,Sraigé
ant asfalto” (2020), kurig taip
pat pristaté Lietuvos medicinos
bibliotekoje.

,Pasakas sekame maziems vai-
kams, kai norime juos padrasinti,
paguosti ir uzmigdyti. Suauge
zmoneés turi ir kity paguodos
bady, tik jie dazniau pakisa koja,
o ne gelbéja. Pasakas reikéty
pripazinti universaliu gyvenimo
vadovéliu. Jose saugoma visy
pasaulio tauty iSmintis, kuria gali
pasinaudoti kiekvienas Zmogus.

Skaitydami pasakas, laviname
vaizduote ir praturtiname zody-
na, mokomés pazinti kitonisku-
ma, mokomeés priimti savo silpnu-
ma ir jj paversti galiomis”, - sako
knygos autoré. Knyga gimé per
metus. | Sig knyga ji sudéjo mo-
tery pasakojimus, kuriuos isgirdo,
lankydamasi jvairiuose pasaulio
kampeliuose. Daug atsitiktinumy
privedé prie knygos gimimo, vis-
kas sudéta i$ to gyvenimo laiko-
tarpio, kas autorei buvo svarbu, ir
ji prisipazjsta, kad dar liko vietos

galvoje kitoms istorijoms, kurias
ji kaupianti ir gal dar parasys
ateityje. Pasak gydytojos literatés,
kiekvieno zmogaus gyvenimas
yra karyba.

Naujausia knyga ,Dvidesimt
vakary (motery pasakos)” (2025)
Lietuvos medicinos bibliotekoje
pristaté Tauragés kultros centro
Liaudies teatro rezisieré ir asocia-
cijos ,Mazoji scena” prezidenté
Genovaité Urmonaité, kuri kaz-
kada buvo kvietusi Iveta ateiti j
teatra suvaidinti boruzéle. O ta
vakara reZisieré pristaté gydyto-
jos kiiryba, perskaité istraukas i$
jos knygos.

Medicinos bibliotekg dar ki-
tame pastate (Gedimino pr. 27)
gydytoja . Skurvydiené prisimena
nuo studijy laiky, kai lanké ten
pat Sveikatos apsaugos ministe-
rijoje veikusius barelius. Dziau-
gési, kad biblioteka isliko mediky
kultdros zidiniu. Apie bibliotekos
veiklg papasakojo pataréja infor-
macijos sklaidos klausimais Regi-
na Vaisviliené. Susitikti su knygos
autore atéjo jos studijy draugai ir
buve bendradarbiai. Netikétas ir
malonus susitikimas buvo su dés-
tytoja docente Aldona Rainyte.

Janina Valanciateé
Lietuvos medicinos biblioteka



