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Projektas


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

2026 m. sausio    d. Nr. 
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“, ir 32 priedo 5.2 papunktį išdėstau taip:
„5.2. Reikalavimai pareiškėjams 
              Galimi pareiškėjai ir galima skirti finansavimo suma: 
	Eil. Nr.
	Apskritis
	Nuolatinis gyventojų skaičius apskrityje (2024 m. pradžioje)
	Gyventojų pasiskirstymas apskrityse (proc.)
	Pareiškėjų skaičius apskrityje
	Pareiškėjo (ASPĮ) pavadinimas
	Prirašytų apdraustų gyventojų skaičius ASPĮ
(2024 m. gegužės mėn.) 
	Galima skirti lėšų suma, Eur

	1.
	Vilnius
	868251
	30 %
	5
	VšĮ Centro poliklinika
	119 002
	947 711

	2.
	
	
	
	
	VšĮ Vilniaus rajono centrinė poliklinika
	68 420
	544 885

	3.
	
	
	
	
	VšĮ Ukmergės pirminės sveikatos priežiūros centras
	20 944
	166 794

	4.
	Kaunas
	585430
	20 %
	3
	VšĮ Kauno miesto poliklinika
	155 990
	1 242 276

	5.
	
	
	
	
	VšĮ Kėdainių pirminės sveikatos priežiūros centras
	35 342
	281 457

	6.
	
	
	
	
	VšĮ Jonavos pirminės sveikatos priežiūros centras
	26 438
	210 547

	7.
	Klaipėda 
	339831
	12 %
	2
	VšĮ Jūrininkų sveikatos priežiūros centras
	34 828
	277 364

	8.
	
	
	
	
	VšĮ Klaipėdos rajono savivaldybės sveikatos centras
	24 818
	197 646

	9.
	Šiauliai 
	266803
	9 %
	2
	VšĮ Šiaulių centro poliklinika
	47 252
	376 306

	10.
	
	
	
	
	VšĮ Joniškio pirminės sveikatos priežiūros centras
	14 552
	115 890

	11.
	Panevėžys
	209093
	7 %
	2
	VšĮ Panevėžio miesto odontologijos poliklinika
	7 600
	60 373

	12.
	
	
	
	
	VšĮ Panevėžio rajono savivaldybės poliklinika
	27 513
	219 109

	13.
	Marijampolė
	134663
	5%
	2
	VšĮ Marijampolės pirminės sveikatos priežiūros centras
	19 219
	153 057

	14.
	
	
	
	
	VšĮ Vilkaviškio pirminės sveikatos priežiūros centras
	15 578
	124 060

	15.
	Alytus
	134181
	5%
	2
	VšĮ Alytaus poliklinika
	40 706
	324 175

	16.
	
	
	
	
	VšĮ Varėnos sveikatos centras
	16 265
	129 532

	17.
	Telšiai
	130913
	5%
	2
	VšĮ Telšių rajono pirminės sveikatos priežiūros centras
	20 036
	159 563

	18.
	
	
	
	
	VšĮ Mažeikių pirminės sveikatos priežiūros centras
	14 197
	112 779

	19.
	Utena
	126192
	4%
	2
	VšĮ Utenos pirminės sveikatos priežiūros centras
	31 249
	248 861

	20.
	
	
	
	
	VšĮ Anykščių rajono savivaldybės pirminės sveikatos priežiūros centras
	15 676
	124 842

	21.
	Tauragė
	90534
	3%
	2
	VšĮ Tauragės rajono pirminės sveikatos priežiūros centras
	16 809
	133 864

	22.
	
	
	
	
	VšĮ Jurbarko rajono pirminės sveikatos priežiūros centras
	9 999
	79 630

	Iš viso:
	6 230 721


Pastabos:
1. Nuolatinis gyventojų skaičius apskrityje pateikiamas pagal Oficialiosios statistikos portalo duomenis (https://osp.stat.gov.lt/).
2. Prirašytų apdraustų gyventojų skaičius ASPĮ pateikiamas pagal Valstybinės ligonių kasos duomenis (2024 m. gegužės mėn.).
3. Mobiliosios ambulatorinės odontologinės priežiūros (pagalbos) paslaugos gali būti teikiamos Aprašo 7 punkte nurodytos tikslinės grupės asmenims, nepriklausomai nuo to, prie kurios ASPĮ jie yra prisirašę. Teikiant mobiliąsias ambulatorines odontologinės priežiūros (pagalbos) paslaugas kitų ASPĮ įstaigų pacientams, projekto vykdytojas su atitinkama ASPĮ turi sudaryti sutartį, kurioje nurodoma, kad sutarties objektas yra mobiliųjų ambulatorinių odontologinės priežiūros (pagalbos) paslaugų teikimas Aprašo 7 punkte nurodytos tikslinės grupės asmenims, laikantis Apraše nustatytų reikalavimų ir sąlygų. Sutarties galiojimo laikotarpis turi sutapti su projekto įgyvendinimo laikotarpiu. 
Sutartis gali būti sudaroma tik su tomis ASPĮ, kurios neįgyvendina projekto pagal kvietimą „Odontologijos paslaugų neįgaliesiems modelio diegimas“ (toliau – Kvietimas) ar neturi galiojančios sutarties dėl tokių paslaugų teikimo su kita ASPĮ, kuri įgyvendina projektą pagal Kvietimą. Sutartis CPVA pateikiama kartu su PĮP ir (arba) projekto įgyvendinimo metu (sutarties keitimo metu).“


Sveikatos apsaugos ministras							













