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Demografiné savizudybé - Sis terminas taikliai
apibudina naujausius Lietuvos gimstamumo
duomenis. Lietuvoje 2025 metais gimé vos
17,5 tukst. vaiky (palyginimui, 2015 metais
Lietuvoje buvo gime 30,0 tukst. vaiky), o
suminis gimstamumo rodiklis nukrito iki 1,0 (Zr.
grafikg) ty. jei gimstamumo rodiklis Lietuvoje
iSlikty toks, koks buvo 2025 metais, viena
moteris per savo gyvenimg pagimdyty vos po
vieng vaika. Priminsiu, kad siekiant uztikrinti
karty kaitg Sis rodiklis turéty siekti 2,1. Tad
Lietuva, to nenorédama, faktiSkai pasieké
vieno vaiko politikos tikslg (Kinijos Liaudies
Respublika 1979-2015 metais taiké vieno
vaiko politikg siekdama sulétinti gyventojy
skaiCiaus augimg).
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Ar isnyksime civilizaciju ukiuose?

Valstybés duomeny agen-
tuara pristaté pirmasias nacio-
nalines gyventojy skaiciaus
prognozes iki 2100-yjy. Tarp-
tautiniu mastu rengiamos Jung-
tiniy Tauty, Europos Sajungos
statistikos tarnybos Eurostato
ir kity institucijy demografinés
prognozés suteikia galimybe
apytikriai jvertinti pasaulio regio-
ny ir tam tikry valstybiy demo-
grafinius pokycius, taciau bendra
globaliais poky¢iais ir modeliavi-
mu pagrjsta metodika ne visada
leidzia tiksliai atspindéti 3aliy
nacionalinius ypatumus. Dél to
Sie vertinimai Lietuvos atveju gali
bati ne itin tikslas.

Remdamasi oficialiosios sta-
tistikos duomenimis ir siekda-
ma uztikrinti patikimesnes ir
Lietuvos kontekstui pritaikytas
prognozes, Valstybés duomeny
agentara kartu su Demografiniy
tyrimy ir ekspertiziy centro eks-
pertais parengée 2026-2100 m.
salies gyventojy skaiciaus pro-
gnozes. Jvertinus 12 gimstamu-
mo, mirtingumo ir migracijy
scenarijy — nuo optimistiniy iki
pesimistiniy, — kaip pagrindas
pasirinktas labiausiai tikétinas
vidutinio gimstamumo, vidutinio
mirtingumo ir vidutinés neto
migracijos (imigranty, atvyku-
siyjy gyventi j 3alj) ir emigranty
(iSvykusiyjy i$ Salies) skaiciaus
skirtumo) scenarijus. Anot De-
mografiniy tyrimy ir ekspertiziy
centro vadovo dr. Daumanto
Stumbrio, Lietuvos gimstamumo,
mirtingumo ir migracijos raida -
gana Siuolaikiska, ir tai svarbu
priimant tiek valstybés institu-
cijy, tiek verslo sprendimus. Pa-
sak jo, tarptautinés prognozés
gana gasdinancios. Dar 2024 m.
paskelbta Jungtiniy Tauty pro-
gnozé néra palanki. Pagal $ig
prognoze Lietuvoje gyvens nuo
741 tukst. iki 1,9 min. gyventojuy.
Vytauto DidZiojo universiteto
Demografiniy tyrimy centro va-
dovas profesorius Domantas Jasi-
lionis priminé, kad per pastaruo-
sius 30 mety Lietuvos gyventojy
skai¢ius sumazéjo daugiau nei
ketvirciu. Prognozuojama, kad
2030 m. darbingo amziaus gy-
ventojy bus 14 proc. maziau nei
dabar, o 2050-aisiais — 35 proc.
maziau. Jis Sios situacijos nedra-
matizuoja.

,Dabar pirmaeilé uzduotis yra
atkurti prielaidas atsirasti tai am-

Prof. D. Jasilionis

ziaus struktarai, kuri galéty lemti
gyventojy skaiciaus stabilizavima
ir augima. Turime létai bandyti
atkurti gimstamuma, einamuoju
momentu panaikinti darbo jégos
trakuma ir tik po keliy deSimtme-
¢iy galésime pasiekti tam tikra
proverzj, — teigé mokslininkas. —
Turime labai mazai vaiky, mazéja
darbingo amziaus gyventojy
skaicius, tad tas minusas isliks
ne todél, kad nenorima susilaukti
vaiky ar pan., bet ir dél to, kad
traksta reprodukcinio amziaus
motery. 1990 m. pradzioje buvo
beveik milijonas galin¢iy gimdyti
motery, kurios kasmet pagimdy-
davo 50-60 takst. vaiky, o dabar
tokiy motery yra maziau nei
600 takst., ir tas skaicius toliau
mazés. Gimsta maziau vaiky -
2022-aisiais gimé rekordiskai
mazai, 22 takst. Vadinasi, ateityje
turésime maziau jauny, gimdyti
galin¢iy mamy ir apskritai jauny
Seimuy. Ir to uzdaro rato negalima
pakeisti per vienus ar kelerius
metus jokia, net ir tobuliausia,
demografine politika. Si demo-
grafiné matematika nepriklauso

nuo musy nory, siekiy, politikos.
Masinis imigracijos skatinimas.
Ar 3is scenarijus realus? Mes su-
laukéme pabégéliy i$ Ukrainos,
taip pat i$ Rusijos, Baltarusijos,
bet niekas negali pasakyti, kiek
juy liks gyventi Lietuvoje ilges-
niam laikui. Reikia nepamirsti,
kad tarp Ukrainos pabégéliy do-
minuoja moterys ir vaikai, kuriy
vyrai liko Ukrainoje. Neaisku, ar
sie Zzmonés grjs j Ukraing karui
pasibaigus, ar pas juos atvaziuos
Seimos nariai j Lietuva. Jei no-
rime islikti to paties lygio kaip
dabar (t. y. vien padengti minéta
kasmetj minusg per 30 mety),
mums reikés 750 takst. - be-
veik milijono imigranty Seimy
pagimdyty vaiky. Sie skai¢iai
vercia strategiskai apsispresti,
ar mes norime turéti tg beveik
milijona atvykusiyjy, kuriuos
reikés integruoti, ar susitaiko-
me su mazéjanciu gyventojy
skai¢iumi. O galbat tikimés, kad
gyventojy skaiciaus ir darbo jé-
gos mazéjima amortizuosime
automatizacija, robotizacija ir
dirbtinio intelekto plétra? Kity

saliy (pvz., Airijos) emigracijos
patirtys rodo, kad masinio Lie-
tuvos pilieciy sugrjzimo tikeétis
neverta, net ir geréjant 3alies
ekonominei gerovei. Cia mes
gerokai pavélavome, dauguma
emigranty jau giliai jleido $aknis
emigracijos tikslo 3alyse.

Politika ir mokslas daznai
sukasi kaip atskiros planetos,
nors turéty suktis viena apie
kita. Lietuvos demografai jau
daugiau nei du deSimtmecius
kalba apie tas problemas, jos
minimos kai kuriuose strategi-
niuose dokumentuose. Politinis
atsakas véluoja, be to, yra di-
dziulis atotrakis tarp problemy
iSkélimo ir praktinio sprendimy
jgyvendinimo, nes mes neturi-
me realaus programy jvertinimo
mechanizmy. Pastebime, kad
tas susidoméjimas demografija
pasoka artéjant rinkimams, kai
kyla daugybé iniciatyvy ir Seime,
bet truksta strateginio poziario ir
testinumo, viskas labai isbarstyta
ir menkai koordinuojama.”

Prof. D. Jasilionio teigimu, labai
svarbis duomenys, ypac susije su
jaunesnémis kartomis. Lietuvoje
neturime duomenuy, kaip kinta
jaunimo prokreaciniai ketinimai.
Koks yra planuojamas ar idealus
vaiky skaicius? Kokios yra jauni-
mo vertybés? Tikétina, jau Siais
metais startuos tarptautine me-
todika paremtas Gimstamumo
ir Seimos tyrimas, kurj vykdys
Vytauto DidZiojo universitetas ir
Lietuvos socialiniy moksly cent-
ras kartu su Valstybine duomeny
agentura. Tai suteikia vilciy, kad
gausime reikiamos informacijos,
kuri galés bati panaudota sce-
narijams tobulinti. Mokslininkas
mano, kad turbut atéjo laikas
atsiriboti vien nuo kiekybiniy
demografiniy orientyry:,Svarbu,
ne kiek mdsy - 3 ar 4 min. bus,
o kokie mes basime. Ar bus pa-
lankesné aplinka seimai kurti ir
vaikams gimdyti? Ar uztikrinsime
sveikg senéjima? Ar vykdysime
protinga migracijos ir integraci-
jos politika?” Optimistiniu sce-
narijumi, pasak prof. D. Jasilionio,
baty citata i$ strategijos ,Lietuva
2050": ,Esame stipri tauta, iSkilusi
per amzius ir prireikus gebanti
susitelkti bendriems tikslams,
lanksciai prisitaikyti prie kintan-
¢iy aplinkybiy.”

»Gydytojy ziniy” informacija
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Pavyks dirbti be skoly?

Seimo Sveikatos reikaly
komiteto posédyje Sveikatos
apsaugos ministerija pristate
Vilniaus universiteto ligoni-
nés Santaros kliniky audito
iSvadas.

Sveikatos apsaugos ministeri-
jos Centralizuoto vidaus audito
skyriaus vedéja Violeta Pamernec-
kiené parlamentarams primine,
kad auditu siekta nustatyti, kodél
2025 m. pirma ketvirtj Santa-
ros klinikos parodé neigiamus
finansinius veiklos rezultatus.
Anot jos, Santaros kliniky 2025 m.
pirmo ketvircio neigiama veiklos
rezultatg nulémé jsipareigojimai,
atsirade dél Sakos kolektyvinés
sutarties jgyvendinimo nuostaty,
i§ esmés padidinusiy darbdavio
jsipareigojimus darbuotojams,
taip pat nepakankamas Privalo-
mojo sveikatos draudimo fondo
(PSDF) pajamy indeksavimas ir
nuostolingy, bet kritiskai svar-
biy paslaugy teikimas ir veiklos
organizavimas. Pagal prelimi-
narius Santaros kliniky skaicia-
vimus jsipareigojimai dél Sakos
kolektyvinés sutarties 2025 m.
virSija PSDF pajamy dél indeksa-
cijos padidéjima. |sipareigojimai
dél Sakos kolektyvinés sutarties
2025 m. sudaro 33,8 min. eury,
o PSDF pajamos dél indeksacijos
didéja 19,2 min. eury.

V. Pamerneckiené komiteto
nariams pabrézé, kad 70 proc.
profiliniy medicininiy centry vei-
kla yra nuostolinga: i$ 36 centry
11 (t.y. 30 proc.) veiké pelningai,
0 25 (70 proc.) patyré nuostoliy.
Anot Sveikatos apsaugos ministe-
rijos Centralizuoto vidaus audito
skyriaus vedéjos, didZiausi nuos-
toliai pernai pirma ketvirtj buvo
Anesteziologijos, intensyviosios
terapijos ir skausmo gydymo
centre (beveik 1,381 min. eury),
beveik 1,23 min. eury nuostolio
patyré Vaiky skubiosios medici-
nos, intensyviosios terapijos ir
anesteziologijos centras, daugiau
kaip milijong eury nuostoliy tu-
réjo ir Skubios medicinos cen-
tras. Vidutiné darbo uzmokescio
sanaudy dalis centruose sudaré
56,2 proc., tac¢iau 15 (42 proc.)
centry $i dalis virsija lygj. Didziau-

Vl'd§us aud'i?o. pa'grind?s_; 2025 m. geguzeés 23 d. vieSosios istaigos Vilniaus universiteto ligoninés Santaros
Kliniky neeilinio visuotinio dalininky susirinkimo (2025 m. birzelio 10 d. protokolas Nr. 22-56) sprendimas.

Vidaus audito tikslas: |vertinti 2025 m. pirmojo ketviréio finansinius rezultatus.

I8vada: Santaros Kliniky 2025 m. pirmojo ketvirCio neigiama veiklos rezultaty itakojo: ;si.pareigo’ﬂn@i.
atsirade dél Sakos kolektyvinés sutarlies igyvendinimo nuostaty i esmés padidinusiy darbdavio

jsipareigojimus darbuotojams; nepakankamas PSDF pajamy indeksavimas; nuostolingy,

svarbiy paslaugy teikimas; veiklos organizavimas.

Nustatyta:
€ +

|sipareigojimai dél Sakos kolektyvinés sutarties 2025 meta

l@r indeksacijos didéja 19,2 min. Eur.

b4 @ ﬁ Santaros klinikos teikia iSskirtines sve

70 proc. profiliniy medicininiy centry veikla nuostolinga.

0{)# & ios paslaugos yra Kritigkai svarbios.

Y&

fi

lgyv

endintos nuostolio mazinimo pla
finansiniam rezultatul.

ikatos priezilros paslaugas, Kuriy kasdienis

ne nustatytos priemones padaré teigiamg

bet kritiSkai

ms sudaro 33,8 min. Eur, o PSDF pajamos dél

ftaka 2025 m. antrojo kenvirGio

s

sia darbo uzmokescio sgnaudy
dalis buvo Vaiko raidos, Seimos
medicinos ir Neonatologijos cen-
truose.

V. Pamerneckiené teigé, kad
audito iSvadose yra pateiktas
didziausiy ir maziausiy lovy uz-
imtumas, taip pat guléjimo truk-
més. Anot jos, analizuojant lovos
uzimtuma (procentais) ir vidutine
guléjimo trukme, pastebima, kad
centry veiklos efektyvumas ski-
riasi, o tai gali tiesiogiai paveikti
finansinius rezultatus ir paslaugy
prieinamuma. Pasak V. Pamernec-
kienés, Santaros klinikos teikia
iSskirtines sveikatos priezilros
paslaugas, kuriy kasdienis po-
reikis néra didelis, taciau Sios
paslaugos yra kritiskai svarbios,
todél privalu islaikyti medicinos
personala ir uztikrinti jy teiki-
ma bei pakankama finansavima,
pavyzdziui, vaikams: tai vaiky
sirdies chirurgija, vaiky onkohe-

matologinés paslaugos, vaiky
kepeny transplantacijos, vaiky
inksty transplantacijos, stacio-
narioji vaiky paliatyvioji pagal-
ba. Pagalba ne tik vaikams, bet
ir suaugusiesiems: suaugusiyjy
kauly ciulpy (kamieniniy lgsteliy)
alogeninés transplantacijos ir kt.
Dél nedidelio isskirtiniy sveika-
tos prieziGros paslaugy kiekio
sudétinga uztikrinti finansiskai
efektyvy Siy paslaugy teikima.
Audito iSvadose konstatuo-
jama, kad praéjusiy mety antra
ketvirtj Santaros klinikos émési
priemoniy nuostoliams sumazin-
ti. V. Pamerneckiené parlamenta-
rams priming, kad pirma ketvirtj
klinikos baigé su daugiau nei
6,7 min. eury trakumu, bet per
antra ketvirtj dél kai kuriy taikyty
priemoniy patiriamus nuostolius
sugebéjo sumazinti iki 4,8 min.
eury. Buvo parengti ir patvirtinti
veiklos planai, kaip padidinti dar-

buotojy efektyvuma, VLK sutar-
ties jgyvendinimo monitoringas
realiuoju laiku, pradéjo periodis-
kai analizuoti veiklos rezultatus,
kas leisty metines klinikos sagnau-
das sumazinti vienu procentu, ar-
ba 1,3 min. eury, sukurtos naujos
motyvacinés sistemos, darbo
apmokéjimo tvarkos keitimas,
kintamaja darbo uzmokesc¢io dalj
susiejant su jstaigos biudzetu ir
finansiniu rezultatu, imtasi ir kity
priemoniy. Auditoriy iSvadose
uzfiksuoti ir svarbas pokyciai,
kai prie kliniky buvo prijungtas
Nacionalinis vézio institutas ir
Zalgirio klinika.

Audita kritiSkai vertino komi-
teto narys prof. Saulius Caplins-
kas. Jo pastebéjimu, audito metu
vertinamas vien finansinis efek-
tyvumas, o ne paslaugy efekty-
vumas. ,Paslaugos apmokéjima

Nukelta j p. 4
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Atkelta is p. 3

reikia sieti su paslaugy efektyvu-
mu. Ligoniné gavo 6 min. eury
technologijoms, o kiek kainuos
jy islaikymas toliau?” - klausé
parlamentaras. Jis kélé klausima
ir apie tai, ar Zalgirio ligoninés
prijungimas is tikryjy bus pagal-
ba ekonominei kliniky situacijai.
Santaros kliniky generalinis direk-
torius profesorius Tomas Jovaisa
komiteto posédyje teigé, kad j
audito iSvadas ir rekomendacijas
jsiklausyta. Anot jo, audito iSva-
dos i$ esmés sutapo ir su kliniky
matytais issakiais ir pasirinkta
kryptimi, nes, pasak prof. T. Jo-
vaisos, didzioji dalis rekomenda-
cijy yra arba jgyvendintos, arba
jgyvendinamos. Kliniky vadovas
parlamentarams saké, kad pasku-
tinj pragjusiy mety ketvirtj jstaiga
baigé su subalansuotu biudzetu,
taip pat drastiskai mazinamos
pacienty laukimo eilés. ,60 proc.
pavyko sumazinti pacienty, lau-
kianciy paskirtos konsultacijos,
skaic¢iy. Ambulatoriniy paslaugy

prieinamumas geréja. Turéjome
daugiau nei 5 tukst. pacienty,
laukianciy kardiologo konsultaci-
jos, dabar tokiy pacienty turime
tik 500", - komiteto posédzio
dalyviams tvirtino prof. T. Jovaisa.

Paklaustas, kaip vaikams sutei-
kiamos neurochirurgijos paslau-
gos, kliniky vadovas saké, kad jos

vaikams uztikrinamos: skyriuje
nuolat budi du neurochirurgai ir
kt. Santaros kliniky generalinio
direktoriaus teigimu, 2026 m.
bendras teikiamy paslaugy pri-
einamumas padidéjo daugiau
kaip 5 proc. Sakysime, $iuo metu
konsultacijai dél organy onkolo-
gijos patenkama per 7,1 kalen-

svelkatos prie2ilros technol
prlemanémls. vertinimas

Brangiy medicinos priemoni

lenty teisiy prieitra
3 S N -—m

lezitros paslaug

dorinés dienos, o dél hematolo-
ginés onkologijos — per 5 dienas.
Modernus vadybiniai sprendimai
duoda tiesiogine nauda pacien-
tams ir visai sveikatos sistemai.
Tai pabrézé prof. T. Jovaisa. Jis
komiteto posédyje priminé, kad
iy mety tikslas — uztikrinti tva-
rig, finansiskai subalansuotg ir

pacientams prieinama tretinio
lygio sveikatos priezitra. Audito
iSvados patvirtino, kad pasirinkta
modernios, skaidrios ir rezultatais
gristos vadybos kryptis yra teisin-
ga. Nuosekliai jg taikant galima
ne tik stabilizuoti finansus bei
reikSmingai pagerinti paslaugy
prieinamuma.

Praéjusius metus, t. y. trecia
ketvirtj, Santaros klinikos baigé su
14 min. eury deficitu. Prof. T. Jo-
vai$a mano, kad 2025 m. rezul-
tatas bus geresnis — apie 12 min.
eury, nes paskutiniai ménesiai
buvo teigiami kaip atskiri meé-
nesiai: ,Mety pabaigoje teikiame
gerokai daugiau paslaugy, negu
teikéme mety pradzioje. Dél to
geréja ir finansiné situacija.” San-
taros kliniky vadovas pripazino,
kad kai kuriy paslaugy suteiké
daugiau, nei buvo sutarusi su
VLK, ir nesivilia atgauti visy lésy:
.Zinoma, prioritetinés paslaugos
bus apmokétos. Yra maziau prio-
ritetiniy, uz kurias galbat visy pi-
nigy negausime, bet mes turime
pacienty interesg atspindéti, tad
kai kur net ir negaunant pinigy
paslaugas vis tiek reikia teikti. Bet,
kol néra subalansuotas Santaros
kliniky biudzetas, pati gydymo
jstaiga sprendimus, susijusius su
reikSmingais finansiniais jsiparei-
gojimais, derins su kliniky dalinin-
kais, kuriems periodiskai pristatys
nuostoliy mazinimo rezultatus.”

»Q@ydytojy ziniy” informacija
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Rengiamas naujas dokumentas
dirbtinio intelekto pletrai

»Dirbtinis intelektas turi pa-
deéti sveikatos prieziiiros spe-
cialistams priimti geresnius
sprendimus, sumazinti admi-
nistracine nastq ir pagerinti pa-
cienty sauga. Taciau jo taikymas
privalo bati grindZiamas pasitiké-
jimu, aiskiu teisiniu reguliavimu ir
aukstos kokybés duomenimis”, -
taip Sveikatos apsaugos minis-
terijos organizuoty apskritojo
stalo diskusija pradéjo sveikatos
apsaugos viceministras Danielius
Naumovas.

Si diskusija organizuota kartu
su Lietuvos mokslo taryba, sie-
kiant pristatyti dirbtinio intelek-
to sveikatos sistemoje plétros
gairiy 2026-2031 m. projekta.
Europos Sajungoje vyksta spartus
skaitmeninés sveikatos poky-
¢iai — kuriama Europos sveikatos
duomeny erdvé, priimtas dirb-
tinio intelekto aktas, Europos
Sajungos 3alys kuria nacionalinés
sveikatos duomeny architektaras
ir investuoja j struktarizuotus,
tarpusavyje suderinamus duo-
menis. Lietuvos sveikatos sistema
taip pat susiduria su reikSmingais
isSUkiais, budingais daugeliui Eu-
ropos valstybiy: létiniy ligy nasta,
senéjanti visuomené, sveiko gy-
venimo trukmeés stagnacija, ne-
vienodas paslaugy prieinamumas
regionuose, augantis gydytojy ir
slaugos darbo kravis bei nuolat
didéjantys visuomenés likesciai.
Anot diskusijos dalyviy, siekiant
j juos atsakyti, butina kryptingai
pasitelkti inovacijas, moksla, duo-
menis, pazangias technologijas ir
etiskai taikoma dirbtinj intelekta,
kurie gali reikSmingai pagerinti
paslaugy kokybe, pacienty sauga,
sveikatos sistemos efektyvuma ir
atsparuma.

Viceministras D. Naumovas ak-
centavo, kad dirbtinis intelektas
tampa neatsiejama moderniy
sveikatos sistemy dalimi. Sis
pateiktas dokumentas numato
kryptinga ir etiSka dirbtinio in-
telekto bei sveikatos duomeny
panaudojimg, siekiant pagerinti
paslaugy kokybe, pacienty sau-
ga ir visos sveikatos sistemos
efektyvuma.

Sveikatos apsaugos ministeri-
jos Sveikatos sistemos informa-
ciniy istekliy vystymo skyriaus
pataréjas Marius Jonutis disku-
sijos dalyviams pateiké Europos
Sajungos saliy dirbtinio intelekto
strategijy apzvalga. Jis pristaté
Prancazijos dirbtinio intelekto
ir sveikatos duomeny strategija
2025-2028 m., taip pat Vokieti-
jos dirbtinio intelekto strategija,
parengta 2018 m., ir Vokietijos
skaitmenizacijos strategija, kuri
patvirtinta 2023-iaisiais, Nyder-
landy strateginj dirbtinio inte-
lekto veiksmy plang, pradéta
2018 m., ir Ispanijos nacionaline
dirbtinio intelekto strategija, pa-
rengta 2020-aisiais. M. Jonutis
diskusijos dalyvius su kiekviena
iy Saliy strategijy supazindino
detaliau, akcentavo nacionali-
niy dirbtinio intelekto strategijy
misijg ir tikslus, dirbtinio intelek-
to prieziGros institucijas, skirtas
dirbtinio intelekto etikai, atsako-
mybei ir kt. uztikrinti.

Apibendrinant Europos Sajun-
gos dirbtinio intelekto strategijas
(Prancazijos, Ispanijos, Vokietijos,
Nyderlandy), iSryskéja esminiai
elementai, kurie gali tapti pa-
vyzdZiu Lietuvos dirbtinio inte-
lekto strategijai sveikatos srityje:
duomeny kokybé ir pakarto-
tinio sveikatos duomeny pa-
naudojimo apimties didinimas,
tyrimy ir inovacijy ekosistemos
finansavimo uztikrinimas. Pasak

M. Jonucio, pasitlymas Lietu-
vai - jsteigti Nacionalinj dirbtinio
intelekto finansavimo fonda (re-
miantis Vokietijos ir Ispanijos bei
Nyderlandy dirbtinio intelekto
fondy modeliu), kuriame baty
iSskirtas ir sveikatos sektorius bei
jo infrastruktdros finansavimas.
Talenty ugdymo ir kompeten-
cijy stiprinimo srityje strategija
turi spresti kvalifikacijos spraga
ir uztikrinti ilgalaike talenty ba-
ze. Lietuvai reikéty investuo-
ti j ilgalaikj akademinés bazés
stiprinima ir tiksliniy profesinio
ugdymo programy sveikatos
priezitros personalui rengima,
t. y. konkuruoti ne atlyginimais,
o sitlant geras galimybes kurti
auksciausio lygio dirbtinj inte-
lekta, iSnaudojant kompetencijas
ir kokybiska duomeny infras-
truktdra. Baty stabdomas proty
nutekéjimas, kuriant patrauklia
dirbtinio intelekto ekosistema
ir uztikrinant, kad sveikatos sek-
torius turéty pakankamai kva-
lifikuoty darbuotojy dirbti su
dirbtinio intelekto sistemomis.
M. Jonutis sitlo Lietuvai jsteigti
specializuota priezilros institu-
cija (kaip Ispanijos modelis), kuri
turéty reikalingas kompetenci-
jas priziaréti dirbtinio intelekto
sprendimy sauguma, skaidrumag
ir atsakomybe sveikatos sekto-
riuje, jtvirtinti dirbtinio intelekto
etikos priezitros mechanizmus,
visiskai suderinus su Europos

Sajungos dirbtinio intelekto aktu.
Taip buty didinamas visuome-
nés ir specialisty pasitikéjimas
dirbtinio intelekto sprendimais
ir skatinamas dirbtinio intelekto
naudojimas.

Moksly ir inovacijy pataréja
Lina Ziaukiené, koordinuojanti
Sveikatos ministerijos mokslo
ir inovacijy formato veiklg, dis-
kusijy dalyviams pristaté duo-
menimis ir dirbtiniu intelektu
grjsta sveikatos sistemos trans-
formacija - dirbtinio intelekto
sveikatos sistemoje plétros gai-
res 2026-2031 m. Pasak jos, iki
2031 m. planuojama jgyvendinti
duomenimis, dirbtiniu intelektu,
naujausiomis technologijomis ir
inovacijomis grjsta Lietuvos svei-
katos sistemos transformacija,
sukuriant salygas patikimai, etis-
kai ir verte kurianciai sveikatos
technologijy ekosistemos plétrai,
paremtai kokybiSkais sveikatos
duomenimis. Sioje ekosistemoje
baty dirbtinio intelekto techno-
logijos, kurios padeda gydyto-
jams priimti sprendimus, bet jy
nepakeicia, uztikrina pacienty
sauguma, duomeny apsauga
ir pasitikéjima. Taip pat sudaro
prielaidas taikyti moderniausius
diagnostikos, gydymo ir preven-
cijos metodus, mazina adminis-
tracine nasta ir didina veiklos
efektyvuma, jgalina nuotoline
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medicing ir personalizuota svei-
katos priezilirg bei skatina moks-
linius tyrimus, inovacijy karima
ir tarptautinj bendradarbiavima.
Anot L. Ziaukienés, pagrindiné
$io dokumento misija — Lietuvos
sveikatos sistema yra orientuota
i Zmogy, remiasi mokslu, ziniomis
ir duomenimis grjstais sprendi-
mais, etiskomis ir patikimomis
dirbtinio intelekto bei kitomis
pazangiomis technologijomis ir
inovacijomis, padedanciomis pa-
ilginti sveiko gyvenimo trukme,
uzkirsti kelig ligoms, jas gydyti,
mazinti sveikatos prieinamumo
netolygumus ir uztikrinti koky-

biskas paslaugas, didinancias
visuomenés atsparuma. Pagrindi-
niai principai - zmogaus centris-
kumas, kai technologijos tarnauja
zZmogui, o ne atvirks¢iai. Mokslu
ir duomenimis pagrijsti sprendi-
mai — visos inovacijos diegiamos
remiantis duomenimis, jrodymais
ir patikrintais moksliniais meto-
dais. Etika, atsakomybé ir pasi-
tikéjimas - saugomas paciento
orumas, privatumas ir duomeny
apsauga, laikomasi auksciausiy
etikos standarty. Atvirumas ino-
vacijoms - skatinami bandomieji
projektai, mokslo ir verslo par-
tnerystés. Technologinis neutra-
lumas - skatinami jvairas sprendi-
mai, jei jie atitinka etikos, saugos
ir kokybés reikalavimus. Tvarumas

ir ilgalaikis poveikis — poky¢iai
planuojami taip, kad jy rezultatai
baty ilgalaikiai. 2026-2031 m.
strateginés kryptys: pirmoji -
sveikatos duomeny kokybé ir
dirbtinio intelekto kdrimas. Ant-
roji — sveikatos duomeny val-
dymas, pasitikéjimas, kompe-
tencijos ir instituciné sistema. Si
transformacija bus trijy etapy:
2026-2027 m. - pasirengimo eta-
pas, 2028-2029 m. - sisteminés
transformacijos etapas, o 2030-
2031 m. — mastelio didinimas.
Detalus finansavimas rengiamas
atskirai. Manoma, kad tam bus
panaudotas valstybés biudzetas,
kitos nacionalinés, taip pat Eu-
ropos Sajungos bei tarptautinés
partnerystés lé3os.

L. Ziaukiené apibendrindama
diskusija padékojo visiems dar-
bo grupés ir Sveikatos apsaugos
ministerijos mokslo ir inovacijy
formato dalyviams uz iSsakytas
pastabas ir pasialymus dél gairiy
projekto tobulinimo. Jy pateiké
akademikas profesorius Arvydas
Laurinavicius ir dr. Giedré Kvede-
ravi¢iené bei kt. L. Ziaukiené pa-
brézé, kad patikslintas dokumen-
tas taps pagrindu tolimesniam
grupés darbui rengiant gairiy
jgyvendinimo plang ir formuo-
jant ilgalaike Lietuvos sveikatos
sistemos transformacijos kryptj
skaitmeniniy technologijy ir dirb-
tinio intelekto srityje.

»Gydytojy ziniy” informacija

Bus tgsiamas paskaity cikias
visuomenel

Gruodj paminétos Vilniaus
medicinos draugijos 220-os-
ios metinés. Draugija gvildena
visuotines medicinos, moks-
lo, medicinos istorijos ir etikos
problemas, rengia konferencijas
ir kt. Pernai pasitikdama savo
jubiliejinius, 220-uosius, gyva-
vimo metus, Vilniaus medicinos
draugija su Vilniaus apskrities
Adomo Mickeviciaus viesaja
biblioteka organizavo rengi-
niy cikla visuomenei ,Sveikatos
pamokos visiems”. Vilnieciai ir
miesto sveciai buvo kvieciami
apsilankyti nemokamose 9-iose
paskaitose.

,Jose vilnieciai turéjo proga
bendrauti su Zymiais gydytojais,
specialistais. Paskaitos sulauké
daug démesio, atéjusieji j rengi-
nius isgirdo atsakymus j ripimus
klausimus, kartu iSmoko atpazinti
ligy simptomus ir imtis tinkamy
veiksmy jiems pasireiSkus. Per
paskaitas niekada nesibaigdavo
klausimai, o po paskaity bariuo-
davosi eilés norinciy pabendrauti
su gydytojais, kartu su jais kon-
sultuotis ir gydytis. Kartu ir mes,
bibliotekos darbuotojai, su visais
tapome savotiska sveikatos te-
momis besidominéia bendruo-
mene. Visus metus kartu moke-
més, diskutavome apie tai, kas

E. Treinyté ir L. Janulevicius

padeda mums gyventi sveikiau ir
samoningiau”, — kalbéjo Vilniaus
medicinos draugijos jubiliejinéje
konferencijoje Vilniaus apskrities
Adomo Mickeviciaus vieSosios
bibliotekos kultariniy renginiy
organizatoré Ernesta Treinyté ir
sios bibliotekos istorikas Linas
Janulevicius.

Anot Vilniaus medicinos drau-
gijos pirmininko pavaduotojos
Birutés Karnickienés, planuojant
3 cikla, buvo svarstoma, kaip jis
galéty bati jdomus visuomenei:
,Buvo prisimintas Vilniaus medi-

cinos draugijos Simtmeciy kelias
tarnauti mokslui ir gimtajam kras-
tui. Pasaulio sveikatos organizaci-
jos teigimu, sveikata lemia sveika
gyvensena, aplinka, genetinis
paveldimumas ir, be abejo, misy
medicinos jstaigy pajégumas.
Bemaz kiekvienoje Sio ciklo pas-
kaitoje buvo akcentuojama, kad
Zmogus net 50 proc. savo svei-
katos gali i$saugoti pats. Masy
pasitlytas renginiy ciklas gavo
atgarsj, ir tai mus dziugina. Dau-
gelis Sio ciklo renginiy klausytojy
prasé jj pratesti. Kartu su Vilniaus

apskrities Adomo Mickeviciaus
viesaja biblioteka pavasarj, kovo
meénesj, pradésime nauja pas-
kaity cikla ,Sveikatos pamokos
visiems"!

Sestajame paskaity cikle daly-
vaus zymus mitybos specialistas,
Vilniaus universiteto profesorius
Rimantas Stukas, Zymus kardio-
logas profesorius Pranas Serpytis,
ilgaamzystés klausimais dalinsis
seimos gydytojas, radijuje ve-
dantis laidas mokslo temomis
Ignas Kléjus, apie sgnariy gydyma
primins profesoré, reanimatologé
Irena Butrimiené, Valdas Banys
pasakos, kaip galima i$ vieno
kraujo laso suZinoti 4 takst. svei-
katos rodikliy. Dr. V. Banys yra
laboratorinés medicinos gydy-
tojas. Pokalbyje, kodél kraujas, o
ne akys yra Zzmogaus veidrodis,
su dr. V. Baniu, Vilniaus Centro
poliklinikos Klinikinés laboratori-
jos vadovu, bus aiSkinamasi apie
kraujo tyrimus ir kt. COVID-19
padarinius kiekvienas jaucia iki
Siol, todél apie tai, ka galime
padaryti, savo paskaitoje pasakos
Vilniaus universiteto profesoré
Roma Jusiené. Naujajame cikle
,Sveikatos pamokos visiems” Sie-
met numatomos 3esios paskaitos.

»Qydytojy ziniy” informacija



GYDYTOJ
LIETUVOS GYDYTOJUY SAJUNGOS dvisavaitinis elektroninis informacinis leidinys Nr. 2026-2(156) 7

Prie moderniosios medicinos

iStaku

Medicinos raidos istorija il-
ga, turtinga ir kupina istorijy
apie tai, kaip vyrai ir moterys
sugebéjo isradingais budais
padéti vieni kitiems susirgus ir
susizalojus. Ji aprépia ir vieneti-
nius, ir kovy su globalinj poveikj
turéjusiomis ligomis atvejus. Aki-
vaizdu, kad kelias nuo pirmyjy
bandymy gydyti bet kokj fizinj
skausma iki Siandienos zmonéms
zmonéms pasiekiamos sveikatos
apsaugos yra nusétas klaidy ir
nelaimiy, taciau buatent jos léemé
fundamentaliy idéjy iSvystyma
ir atradimy proverzj, be kuriy
medicinos pasaulis nebaty taip
stipriai pazenges.

Kiekvienas amzius atnesé skir-
tingus medicinos vaisius, kurie
sprendé tam metui budingas
problemas. Moderniosios me-
dicinos pradzia - XVIII a., kai
prasidéjo mokslo (biologijos,
gamtos ir medicinos) epocha.
Angly kaimo gydytojo Edwardo
Jennerio atrasta vakcina nuo
raupy - zymiausias XVIII a. me-
dicinos atradimas. 1720-1722 m.
Marselyje ir Provanse kilo pasku-
tinés maro epidemijos Vakary
Europoje. Tai, kad jos iSnaikintos,
buvo labai svarbus Sio amziaus
socialinés higienos ir sanitariniy
reformy ligoninése laiméjimas.
XVIII a. atradus vakcinacija, vi-
suomenés sveikata labai pazengé
j priekj. Miesty valdzios atstovai
pradéjo labiau rapintis gyventojy
sveikata: gerintos pavojingos
darbo salygos, kapinés perkeltos
j miesto periferija, organizuotas
atlieky tvarkymas, modernizuo-
tos kaléjimy patalpos ir kt. Pasi-
skaiciusios Jeano Jacques’o Rous-
seau filosofiniy teiginiy, kad visi
Zzmoneés i$ prigimties yra lygas,
kad ir kokios kilmés baty, turéty
mokéti amata ir pelnytis duona
darbu, motinos pradéjo kratimi
pacios penéti vaikus. Imta kurti
vaikams pritaikyta pedagogika.
Romantizmo literatlra atrado
vaikystés iSgyvenimy pasaulj
kaip savita poezijos karalyste.
Drauge su ja atrastos pasakos.
Pasiduota pirminiy dalyky kultui.
Vaisingumas, laikytas svarbiausiu

sveikatos rodikliu, visy pirma
imtas sieti su moterimi ir jos
sveikata. Sudarant santuoka ne
taip svarbu buvo grozis, meilé ar
patrauklumas, kiek identifikuoti
basimos nuotakos fizine sveikatg
ir galimg vaisinguma.

Europoje jsteigtos pirmosios
chirurgy mokyklos ir medicina
pagaliau susijungé su chirurgi-
ja. Siuo laiku vystési empiriniai
tyrimai, palaipsniui ieSkota prie-
zastingumo, sistemiskai pradéti
atlikti skrodimai ir ligos priezastj
imta sieti su mirties priezasti-
mi. Pranclzy gydytojas, botani-
kas Jeanas Emanuelis Gilibertas
1775 m. atvyko j Garding, siekda-
mas Lietuvoje jkurti veterinarijos
ir medicinos mokykla. Jo jsteigta
mokykla buvo pirmoji Lietuvoje
medicinos mokykla, kuriai jis va-
dovavo, bet J. E. Gilibertas prie
jos prijungé ir ligonine, kuri jam
suteiké galimybe geriau susipa-
zinti su ty laiky ligomis Lietuvoje.
1781 m. Karaliskoji veterinarijos
ir medicinos mokykla, pristigu-
si 1é3y, buvo uzdaryta. 1781 m.
Vilniaus universitete jsteigtas
Medicinos fakultetas, kuriame
studentai pradéeti mokyti ana-
tomijos, fiziologijos, farmacijos,

pradéta vystyti klinikine medici-
na. Vilniaus universiteto rektorius
M. Pocobutas pakvieté J. E. Gili-
berta | Vilniaus universiteta, jis
pradéjo déstyti gamtos mokslus,
buvo pirmasis Gamtos moksly
katedros profesorius. Pirmaisiais
metais mokési 14 basimy gydy-
tojy. Bajoriskasis jaunimas 3lyks-
téjosi lavony skrodimu, pagalba
gimdyvei ir t. t.

Europoje karesi naujos ligo-
ninés. Bene moderniausia ir di-
dziausia buvo 1784 m. Vienoje
jsteigta bendroji ligoniné. Joje
buvo per 2 tukst. lovy, vidaus li-
gy, chirurgijos, veneriniy ir infek-
ciniy ligy, gimdymo skyriai, vie-
nas bokstas psichikos ligoniams ir
pamestinuky centras. 1795 m. Siai
ligoninei jau vadovavo gydytojas
Johannas Peteris Frankas, labai
pagerines sanitarines salygas,
émesis profilaktiniy priemoniy,
batiny infekcijai sustabdyti. Jis
paskelbé veikalg,Visuotiné medi-
cinos politikos sistema’, kuriame
nagrinéjo higienos, visuomenés
sveikatos, medicininés statistikos
klausimus. J. P. Frankas pirmasis
panaudojo statistikg visuomenés
sveikatos buklei jvertinti. IS Vie-
nos su sanumi Josephu atvykes

j Vilniaus universiteta, jame labai
pakélé medicinos mokymo lygj.

Lietuvoje XVI-XVII a. prie
baznyciy buvo pradétos steigti
prieglaudy tipo jstaigos Spitolés.
Jos buvo islaikomos i$ auky ir
pajamy, gauty i$ nekilnojamojo
turto. 17709 m. Vilniuje atidaryta
Sv. Roko $pitolé, kurios steigéjas
buvo Jonas Jarolavi¢ius. Sioje
Spitoléje buvo 40 lovy, o pats
Spitolés steigéjas kartu su 7 pa-
ir ligonius bei patalpindavo j savo
Spitole. Juos slaugé, gyde, kaip
mokéjo, laidojo puvancius ka-
nus. 1710 m. J. Jarolavicius ir jo 7

1707 m. LDK Seimas nutare,
kad kiekvienoje ligoninéje turi
bati gydytojas ir vaistiné. Ligo-
nines steigti pradéjo valstybé.
1723 m. Vilniuje jkurta Sv. Jokibo
Spitolé, véliau tapusi pirmaja ligo-
nine Lietuvoje, 1744 m. - didziau-
sia 150 lovy Gailestingyjy sesery
$pitolé, véliau pavadinta Savi-
¢iaus ligonine. 1796 m. valdzios
organy potvarkiu buvo jvykdyta
Vilniaus ligoniniy reforma: senos
ir nuskurdusios Spitolés sujung-
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tos ir su savo fondais bei ligo-
niais pavestos reorganizuoti Sv.
Jokabo ligoninei. Taigi XVIII a.
pabaigoje baigési neformaliy
ligoniy - 3$pitoliy — laikotarpis ir
Sv. Jokiibo 3pitolé tapo didziausia
bei pirmaja ligonine Lietuvoje.
Cia buvo jkurtas gimdymo, vene-
riniy ligy, senuky ir invalidy sky-
riai. Joje dirbo vienas gydytojas,
vienas vaistininkas, trys chirurgai
barzdaskucdiai, astuoni sanitarai ir
kt. Profesorius Nicolaus Regnier
Vilniuje prie Sv. Roko ligoninés
jsteigé pirmajj Lietuvoje gimdy-
mo skyriy su 10 lovy bei pirmaja
akuseriy mokykla. Mokslas joje
truko iki pusantry mety. Teorinius
dalykus désté gydytojas, o prakti-
nius — akusereé.

XVIIl a. gydymas vaistais ma-
zai pakito, dazniausiai vartoti
senieji, nors atsirado ir naujy,
ilgainiui jsitvirtinusiy. Ilga laika
Sirdies nepakankamumui gydyti
nebuvo jokiy veiksmingy vais-
ty. 1775 m. angly botanikas ir
gydytojas Williamas Witheringas
i$ savo pacienty suzinojo apie

ziniuone, kuri sékmingai gydé
pabrinkimus savo sukurty zoliy
misiniu. DeSimt mety kruopsciai
analizaves §j misinj, jis nustaté,
kad i$ 40 Zoliy veiksminga téra
paprastoji rusmené. W. Witherin-
gas paskelbé straipsnj, kuriame
nurodé paprastosios rusmenés
poveikj Sirdziai, jos dozavima,
dideliy doziy toksisSkuma. Gy-
dymas $io augalo preparatais
greitai paplito visoje Europoje.
Podagrai gydyti buvo atrastas
kolchicinas.

Nepaisant keliy naujy prepara-
ty, XVIII a. vaisty arsenalas buvo
labai ribotas, ligoniy mirStamu-
mas nuo jvairiausiy ligy buvo
labai didelis. Be narkozés operuo-
jami ligoniai daznai mirdavo nuo
skausminio Soko, o iSgyvene po
operacijos — nuo infekcijos. Todél
ieskota naujy gydymo budy.

Daugelis Zmoniy naudojosi
papildoma arba alternatyvia-
ja medicina, kuri néra tikrosios
mokslinés medicinos dalis. JAV
nacionalinis papildomos ir alter-
natyviosios medicinos centras
yra valstybés jstaiga, kuri vykdo
jvairiy alternatyviosios medicinos
$aky mokslinius tyrimus. 1796 m.

vokieciy gydytojas Samuelis Hah-
nemannas tapo homeopatijos
pradininku — sukdré gydymo ba-
da, kai ,panasus gydo panasy”.
Homeopatiniai vaistai gaminami
iS labai mazo kiekio medziagos,
kurios didelis kiekis kaip tik ir
sukelty liga. Amerikietis Danielis
Palmeris jdiegé chiropraktika
(manualine terapija) stuburo li-
goms gydyti. Dabar 3i terapija
gali pagelbéti gydyti jvairias ligas.
Daugelio alternatyviosios medici-
nos gydymo bady veikimo me-
chanizmai néra moksliskai jrodyti,
juy teigiamas poveikis gali bati
paaiskintas placebo efektu. Rim-
gaudas Virgilijus Kazakevicius sa-
vo knygoje ,Medicinos atradimy
istorija” teigé: ,Kai kurie Zmonés
renkasi alternatyviaja medicing,
nes bijo chirurginio gydymo arba
nepageidaujamo vaisty poveikio,
taciau taip daznai atsisako daug
efektyvesnio gydymo ir geresniy
rezultaty. Paradoksalu, taciau
tose 3alyse, kuriose vaisty sunku
gauti, Zmonés labiau jais pasitiki,
o industrinése 3alyse, kuriose yra
vaisty perteklius, pacientai daug
pinigy isleidzia alternatyviajai
medicinai.”

| medicinos istorijg J. P. Fran-
kas jéjo ne tiek savo klinikiniais
darbais, kiek dél originalios ligy
profilaktikos sistemos sukdrimo.
Sig sistema jis pavadino ,Medi-
cinos policija“, ja isdésté savo
sesiy tomy darbe. Tai buvo prof.
J. P. Franko beveik puse amziaus
uzsitesusios mokslinés veiklos
rezultatas.

Medicinos mokslai, mediky
paruosimas jvairiais Vilniaus uni-
versiteto laikotarpiais i$ pradziy
irgi rémesi Zinomais, i$ uzsienio
atvykusiais medicinos darbuo-
tojais, mokslininkais. Dauguma
ju daug jégy skyré medicinos
mokslui kelti, sveikatos apsaugos
jstaigoms organizuoti, medici-
nos kadrams ruosti, pazangioms
Svietimo mintims skleisti, kovai
su prietarais, tamsa. Kai kurie dél
obskurantizmo 3alininky, kleri-
kaliniy sluoksniy puolimo turéjo
net isvykti i$ 3alies, palike pradeé-
ta darba. Tarp tokiy medicinos
kultaros neséjy Vilniaus Svietimo
apygardoje ir uz jos riby buvo
Johannas Peteris ir jo snus Jo-
zefas Frankai.

»Gydytojy Ziniy” informacija

IN MEMORIAM

ILGAMECIAM GYDYTOJUI OTORINOLARINGOLOGUI

Silutés ligoninés bendruomene palieté
skaudi netektis. Amzinybén iskeliavo buves
kolega, ilgametis gydytojas otorinolarin-
gologas Aloyzas Citavicius. Jis miré sausio
13-3j3, eidamas astuoniasdesimtuosius
gyvenimo metus.

Tai buvo gydytojas, visada pasiruoses
padéti, atvira Sirdimi rlpinesis pacientais,
draugiskas kolegoms, atsidaves mediko
profesijai. Tokj A. Citaviciy Siandien prisi-
mena jo kolegos i3 Silutés ligoninés.

Profesinis kelias

A. Citavicius baigé tuometj Kauno medi-
cinos institutg ir jgijo otorinolaringologo
specialybe. Po studijy sugrjzo j gimtuosius
TelSius, kur pradéjo profesinj kelig Telsiy
ligoninés Vaiky ligy skyriuje.

Véliau A. Citavic¢ius daugiau kaip 24 me-
tus vadovavo tuometei Pagégiy pirmajai
rajoninei ligoninei. Po ligoniniy pertvarkos
ir uzdarius Sig gydymo jstaiga jis profesi-
ne veiklg tesé Silutés ligoninéje, kur nuo
1997 m. dirbo gydytoju otorinolaringologu.

2019 m. Silutés ligoninés vadovybé
A. Citaviciui jteiké padéka uz profesiona-
luma, nepriekaistingg reputacijq ir ilgamet;j
darba Silutés ligoninéje, kurioje jis i3dirbo
22 metus.

Aloyzui Citaviciui

Pl T

ISeidamas | uztarnautg poilsj gydytojas
saké, kad viskas, kas turi pradzia, turi ir pa-
baiga. Per daugiau kaip 50 profesinés veiklos
mety gydytojo Aloyzo atmintyje liko Sviesus
prisiminimai apie gydymo jstaigas, kuriose jis
konsultavo ir gydé Zmones, bei kolegas, su
kuriais dirbo kartu, jy rapestj ir pagalba. Gy-
dytojas buvo dékingas gyvenimui uz sutiktus
zmones ir jgyta patirt;.

Kolegy prisiminimai

Silutés ligoninés bendruomenés nariai
gydytojg A. Citaviciy prisimena kaip zmo-
gy, kuris niekada neatsisakydavo padéti —
visada malony, taktiska ir nuosirdy. llga
laika jis buvo vienintelis gydytojas otori-
nolaringologas Silutés rajone, pasizyméjes
auksta profesine kompetencija, atsakingu-
mu ir ypatingu démesiu pacientams.

Dirbdamas Konsultacinéje poliklinikoje,
gydytojas konsultuodavo ir stacionaro
pacientus. Jam buvo budingas isskirtinis
ripestingumas — po konsultacijos ar pro-
ceduros jis daznai dar ilgai domédavosi
paciento savijauta, uzsukdavo paklausti,
kaip sekasi, ieskojo naujy gydymo galimy-
biy ir metody.

A. Citavicius buvo ilgametis Lietuvos
gydytojy sajungos narys, aktyviai doméjosi
Silutés ligoninés veiklos aktualijomis, gydy-
tojy bendruomenés gyvenimu, jauté atsa-
komybe uz gydymo jstaiga ir ja nuosirdziai
rapinosi. Prie Silutés ligoninés geroves jis
prisidéjo savo darbu ir gyvenimu.

Silutés ligoninés bendruomené nuo-
Sirdziai uzjaucia gydytojo A. Citaviciaus
$eimos narius ir artimuosius.

Silutés ligoninés administracijos
informacija



