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6. APIBENDRINIMAS

6.1.

6.2.

6.3.

6.4.

6.5.

6.6.

6.7.

6.8.

Metodinio dokumento tikslas - remiantis geriausiais medicinos jrodymais aptarti jvairaus

amziaus vaiky bronchy astmos diagnostikos, diferencinés diagnostikos, gydymo ir

patiméjimy prevencijos taktika, siekiant kuo anks¢iau diagnozuoti susirgimus,
reikalaujancius specializuoto iStyrimo ir stacionarinio gydymo, anksti iSaiSkinti pacientus,
sergancius astma ir pagerinti jy gydymo rezultatus, bei pacienty logistika.

Algoritmai apibrézia jvairiy lygiy sveikatos prieziiiros specialisty veiksmus teikiant pagalba

vaikams, sergantiems astma, pagal Tarptautinés statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy

klasifikacijos Australijos modifikacija TLK-10-AM (toliau — TLK-10-AM) Zymimu
kodais :

J45.0 Alerginé astma.

J45.1 Nealerginé astma.

J45.8 Misri astma

J45.9 Astma, nepatikslinta.

e J46 Astmin¢ bukle

Sie veiksmai apima minétomis ligomis serganéiy vaiky patologijos jtarima ir atpazinima,
paciento iStyrimg, ligos diagnostika, diferencine diagnostikg bei gydyma. Algoritmuose
pateikiamas paciento kelias sveikatos prieziliros sistemoje, apibiidinamos skirtingy
sveikatos priezitros lygiy istaigy ir jose dirbanCiy specialisty teikiamy ambulatoriniy ir
stacionariniy paslaugy apimtys. Apibréziami astma sergan¢io vaiko ambulatorinio ir
stacionarinio, nemedikamentinio ir medikamentinio gydymo principai.

Metodinis dokumentas skirtas specialistams, pagal kompetencija teikiantiems vaiky

sveikatos priezilros paslaugas: Seimos gydytojams, skubiosios medicinos gydytojams,

vaiky ligy gydytojams, o taip pat vaiky pulmonologams, vaiky alergologams bei kitiems
vaiky specialistams.

Seimos gydytojai, skubiosios medicinos gydytojai, vaiky ligy gydytojai, vaiky

pulmonologai, vaiky alergologai bei kiti vaiky specialistai, sveikatos slaugytojai, socialiniai

darbuotojai pagal savo kompetencija teikdami paslaugas vaikams, ir priimdami sprendimus
turi vadovautis Siuo metodiniu dokumentu visa apimtimi, taciau kiekvienu individualiu
atveju turi biiti atsizvelgiama j individualius pacienty poreikius, pasirinkimus ir vertybes.

Metodinis dokumentas bus jdiegiamas ir taikomas organizuojant darbg sveikatos priezitiros

paslaugas vaikams teikian¢iose Asmens sveikatos priezitiros jstaigose (toliau ASP]).

Metodinio dokumento taikymo sritys:

6.7.1. atrenkant vaikus, turinCius padidinta rizikg sirgti astma, siekiant imtis prevenciniy
priemoniy ir i§vengti paiméjimy bei komplikacijy i8sivystymo;

6.7.2. atpazjstant vaikus, kuriems jtariama astma ir kaip galima ankstesnése sutrikimo
stadijose pacientg nukreipiant vaiky pulmonologo ir/ar vaiky alergologo diagnostiniam
jvertinimui bei gydymo ar prevencijos priemoniy taikymui;

6.7.3. diagnozuojant vaiky astma, galin¢ig lemti iminj kvépavimo nepakankamuma, létinius
kvépavimo funkcijos sutrikimus, kity organy bei sistemy sutrikimus, vaiky mokymosi
ir socialinio gyvenimo kokybés sumazéjima.

6.7.4. gydant vaiky astma nemedikamentinémis ir medikamentinémis priemonémis
ambulatorinéje ir stacionarinéje vaiky sveikatos priezitiros grandyse;

6.7.5. jvertinant medicininés reabilitacijos poreik] ir nukreipiant $iai paslaugai

6.7.6. uzbaigiant vaiko gydyma ir stebint dél galimo sutrikimo atsikartojimo.

Metodinio dokumento idiegimg koordinuojanciy ir susijusiy institucijy sarasas:
e Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligoniné Kauno klinikos
e LSMU ligoninés Kauno kliniky Vaiky ligy klinika,
e Vilniaus universiteto ligoniné Santaros kliniky Pediatrijos centras
e Lietuvos sveikatos moksly universitetas
Vilniaus universiteto Medicinos fakultetas
Lietuvos pediatry draugija



Lietuvos vaiky pulmonology draugija
Lietuvos vaiky alergology draugija
Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministerija

6.9. Metodinis dokumentas ir algoritmai parengti vadovaujantis teisés aktais,
reglamentuojanciais diagnostikos ir gydymo metodiniy dokumenty rengima, vaiky
sveikatos priezilira, joje dalyvaujanc¢iy specialisty pareigybiy aprasus, vaisty ir gydymo
procediiry taikyma:

Lietuvos Respublikos Sveikatos sistemos jstatymas, 1994 m. liepos 19 d. Nr. [-552.
Lietuvos Respublikos medicinos praktikos jstatymas, 1996 m. rugsé¢jo 25 d. Nr. I-
1555.

Respublikos vaiko teisiy apsaugos pagrindy jstatymas. 1996 m. kovo 14 d. Nr. [-1234.
Lietuvos Respublikos sveikatos prieziiiros jstaigy istatymas. 1996 m. BirZelio 6 d. Nr.
1-1367.

Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatymas. 1996 m.
spalio 3 d. Nr. [-1562, 2019-07-18 buvo priimta nauja Lietuvos Respublikos pacienty
teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo redakcija, kuri isigaliojo nuo 2020-01-01
(LR Sveikatos apsaugos ministro jsakymas ,,Dél medicinos praktikos profesiniy
kvalifikacijy riisiy saraso patvirtinimo*, 2004 m. birzelio 28 d. Nr. V-469.

Lietuvos Respublikos vaiko minimalios ir vidutinés prieziiiros jstatymas. 2007 m.
birzelio 28 d. Nr. X-1238.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. balandZzio 8§ d. jsakymas
Nr. V-208 ,,D¢l Biitinosios medicinos pagalbos teikimo tvarkos ir masto apraso
patvirtinimo”.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro, Lietuvos Respublikos socialinés
apsaugos ir darbo ministro ir Lietuvos Respublikos Svietimo, mokslo ir sporto
ministro 2005 m. kovo 23 d. jsakymas Nr. V-188/A1-84/ISAK-487 ,,Dél neigalumo
lygio nustatymo kriterijy ir tvarkos apraso patvirtinimo*.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. rugsé¢jo 20 d. jsakymas
Nr. V-1033 ,,Dél Lietuvos medicinos normos MN 66:2018 , Vaiky ligy gydytojas*
patvirtinimo*.

Lietuvos medicinos norma MN 62:2017 ,,Gydytojas vaiky pulmonologas* (Lietuvos
Respublikos sveikatos ministro 2017 m. rugséjo 27 d. jsakymas Nr. V-1129 dél
Lietuvos medicinos normos MN62:2017 ,Gydytojas vaiky pulmonologas®
patvirtinimo).

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. gruodzio 22d. jsakymas
Nr. V-1013 , D¢l Lietuvos medicinos normos MN 14:2019 , Seimos gydytojas“
patvirtinimo* (galiojanti suvestiné redakcija 2019-05-01).

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2016 m. rugpjicio 26 d. jsakymas
Nr. V-1031 ,,Dél Lietuvos medicinos normos MN 159:2021 ,,Skubiosios medicinos
gydytojas® patvirtinimo*.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. sausio 27 d. jsakymas Nr.
V-120 ,,Dé¢l Privalomy sveikatos statistikos apskaitos ir kity tipiniy formy bei
Privalomy sveikatos statistikos ataskaity formy patvirtinimo*.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011m. birZelio 8 d. jsakymas
Nr. V-591 D¢l Lietuvos medicinos normos MN 28:2019 ,Bendrosios praktikos
slaugytojas‘ patvirtinimo.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011m. birzelio 30 d. jsakymas
Nr. V-650 D¢l Lietuvos medicinos normos MN 57:2011 ,,Bendruomenés slaugytojas.
Teisés, pareigos, kompetencija ir atsakomybé* patvirtinimo.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. balandzio 16 d. jsakymas
Nr. V-419 ,)Dél asmens sveikatos prieziliros jstaigy, teikianciy ambulatorine asmens



sveikatos prieziliros paslaugas, veikos kokybés ir efektyvumo vertinimo rodikliy
saraso ir Siy rodikliy duomeny suvestiniy formy patvirtinimo”.

e Valstybiné vaisty kontrolés tarnyba (www.vvkt.It), vaistiniy preparaty registras.

e Tarptautiné  statistiné  ligy ir sveikatos  sutrikimy  klasifikacija, deSimtasis
pataisytas ir papildytas leidimas, Australijos modifikacija (TLK-10-AM)

6.10.  Metodinio dokumento SiuolaikiSkumas ir taikymo efektyvumas grindziamas praktikoje

6.1

irodytais medicinos pasiekimais, gautais, iSanalizavus uZzsienio $aliy patirtj, tarptautinése
duomeny bazése PubMed (JAV Nacionalinés medicinos bibliotekos duomeny bazé
Medline), Cochrane Library, ScienceDirect, SpringerLink, EBSCO Publishing, WHOSIS,
UpToDate pateiktas sistemines apzvalgas bei metodines rekomendacijas. Metodiniame
dokumente jrodymais pagristos rekomendacijos apibendrintos ir adaptuotos Lietuvai.

1. Metodinis dokumentas skirtas astmos diagnostikai, diferencinei diagnostikai ir
gydymu, bei pacienty logistikai. Siy veiksmy vieningy algoritmy sukdrimui ir jdiegimui
kasdien¢je specialisty, teikianciy sveikatos priezitiros paslaugas vaikams, praktikoje. Visy
pirma — pirminio lygio grandyje bei skubioje pagalboje.

7. AUTORIAI

7.1

7.2.

7.3.

7.4.

8. SAV

8.1

. Prof. Laimuté Vaideliené, biomedicinos moksly daktaré, Lietuvos sveikatos moksly
universiteto Medicinos akademijos profesor¢, LSMU ligoninés Kauno klinikos Vaiky ligy
klinikos Pulmonologijos sektoriaus vadove (darbo grupés vadove),

el.p. laimute.vaideliene@kaunoklinikos. It

Doc. Sigita Petraitiené, biomedicinos moksly daktar¢, Vilniaus universiteto Medicinos
fakulteto Vaiky ligy klinikos docenté, Vilniaus universiteto ligoninés Santaros klinikos
Pediatrijos centro vyresnioji gydytoja vaiky pulmonologg, el.p. sigita.pertaitiene(@santa.lt
Prof., habil. dr. Artinas Valiulis, Vilniaus m. klinikinés ligoninés Vaiky ligy klinikos
vedé¢jas, Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Klinikinés medicinos instituto Vaiky ligy
klinikos Bendrosios ir ambulatorinés pediatrijos centro ved¢jas; Lietuvos santalkos pries
létines kvépavimo ligas (PSO GARD Lietuva) vadovas. El.p. arunas.valiulis@mf.vu.It
Doc. Jolanta Kudzyté, biomedicinos moksly daktaré, Lietuvos sveikatos moksly
universiteto Medicinos akademijos docenté¢, LSMU ligoniné¢ Kauno klinikos Vaiky ligy
klinikos Alergologijos sektoriaus vadové. El.p. jolantakudzyte(@gmail.com

Visi metodinio dokumento autoriai uzpildé NesaliSkumo ir interesy deklaracijas.
OKOS, SUTRUMPINIMALI IR REIKSMINIAI ZODZIAI

. Savokos ir jy apibréztys.

8.1.1. Dusulys (lot. dyspnoe) — oro tritkumo jausmas, verc¢iantis suintensyvinti kvépavima

8.1.2. Svokstimas — tai testinis garsas, isklausomas auskultuojant plau¢ius, trunkantis ilgiau
nei 250 msek. Jis sglygotas pasunkéjusio oro tekéjimo susiauréjusiais kvépavimo takais
ir bronchy sieneliy vibracijos sukeliamy turbulentiniy oro sroviy. Svokstimo garsas
gali biiti aukStas arba zemas, vientisas arba sudétinis, gali atsirasti jkvépimo arba
iSkvépimo metu.

8.1.3. Apsunkintas kvépavimas — apima dusulio, $vokstimo, stridoro ir stertoro sgvokas.

8.1.4. Kvépavimo sutrikimas (distresas) — biiklé, atsirandanti esant oksigenacijos ir
ventiliacijos sutrikimams dél intratorakaliniy ar extratorakaliniy kvépavimo taky
sutrikimy ir padedanti atstatyti sutrikusia dujy apykaitg. Pasireiskia tachipnéja,
tachikardija, pagalbiniy raumeny dalyvavimu kvépavime, nosies sparneliy plétimu, kt.
simptomais, kurie uztikrina pakankamg deguonies saturacija (SpO2 >92%).



8.1.5. Kvépavimo nepakankamumas — dé¢l nepakankamos oksigenacijos ir ventiliacijos
trinkant metaboliniams organizmo procesams atsirandanti biikle, kuriai biidingi
kvépavimo distreso simptomai bei reikSmingas deguonies saturacijos sumaze¢jimas ar
hiperkapnija bei kraujo dujy poky¢iai.

8.1.6. Astmos kontrolé — astma laikoma gerai kontroliuojama, kuomet dienos metu
simptomai yra ne daugiau 2k/sav., ir trumpo poveikio bronchus plecianciy
medikamenty reikia reciau, nei 2k/sav.; dél simptomy néra atsibudimy naktj ir liga
neriboja fizinio aktyvumo.

8.1.7.Astmos paiméjimas — ligos simptomy padaznéjimas ir kvépavimo funkcijos
pablogéjimas, lyginant su jprasta biikle, reikalaujantis trumpo poveikio bronchus
ple¢ian¢iy medikamenty vartojimo, galintis lemto kvépavimo distresa ar
nepakankamumg ir vaikams daZzniausiai sukeliamas kvépavimo taky infekcijy ar
fiziniy dirgikliy.

8.1.8.Bronchy hiperreaktyvumas — dé¢l létinio uzdegimo bronchy vieneléje atsiradusi
bronchy lygiyjy raumeny reakcija j specifinius ir nespecifinius dirgiklius (alergenus,
Saltg org, fizinj krtuvi, infekcija, chemines medziagas — pvz. metacholing).

8.1.9.Remisija — (lot. remissio — sumaz¢jimas, susilpnéjimas), létinés ligos reiskiniy
susilpné¢jimas; ligos atosliigis. Remisija laikomas visiskas simptomy iSnykimas
(visiska remisija) arba jy susilpnéjimas iki tokio mazo intensyvumo, kad jie neturi
itakos ligonio fizinei ir psichinei sveikatai. Gali trukti nuo keliy savaiciy ar ménesiy
iki keleriy mety. Savaiminé remisija budinga cikliSkoms (periodinéms) ligoms, gali
prasidéti pvz., sergant inksty akmenlige, kai i§ Slapimo taky iSplaunamas akmuo;
medikamentiné atsiranda dél gydymo vaistais (sergant opiniu kolitu, depresija,
reumatoidiniu artritu, onkologinéms ligoms, cukriniu diabetu, bronchine astma,
reumatu). Remisijos metu skiriamas palaikomasis gydymas ar tik stebé¢jimas.
(Visuotiné lietuviy enciklopedija, www.vle.lt)

8.1.10. Seimos medicinos gydytojas (SG) — $iame metodiniame dokumente tai
gydytojas, teikiantis pacientui pirmines sveikatos priezitiros paslaugas.

8.1.11. Vaiky ligy gydytojas (VLG) — medicinos gydytojas, teisés akty numatyta
tvarka jgijes vaiky ligy gydytojo profesing kvalifikacija. Tai gydytojas specialistas,
teikiantis asmens sveikatos priezitiros paslaugas vaikams iki 18 m.; $iuo metu teisés
akty numatyta tvarka galintis teikti pirminés asmens sveikatos priezitiros paslaugas
komandoje (kartu su vidaus ligy gydytoju, chirurgu bei akuSeriu — ginekologu).

8.1.12. Gydytojas specialistas — medicinos gydytojas, jgij¢s gydytojo specialisto
profesing kvalifikacija. Gydytojo specialisto profesin¢ kvalifikacija jgyjama baigus
medicinos studijas ir medicinos praktikos specializacijg universitete (LR Sveikatos
apsaugos ministro jsakymas ,, Dél medicinos praktikos profesiniy kvalifikacijy riisiy
sgraso patvirtinimo *, 2004 m. birzelio 28 d. Nr. V-469 htips.//e-
seimas.lrs.lt/portal/legalAct/It/TAD/TAILS.236895/asr ).

8.1.13. Skubi pediatriné pagalba — biitinosios medicinos paslaugos, teikiamos skubios
pagalbos centre/skyriuje pagal vaiky ligy gydytojo medicinos normoje numatyta
apimtimi

8.1.14. Daugiadalyké specialisty komanda - pacientui reikalingy keliy
specializacijy gydytojy specialisty komanda, teikianti sveikatos priezitiros paslaugas
stacionare, dienos stacionare ar ambulatorisSkai.

8.1.15. Kompleksiné pagalba — socialinés, sveikatos prieziliros, Svietimo,
psichologinés ir kitokios pagalbos priemoniy derinys, sudarantis sglygas vaiko
atstovams pagal jstatyma uztikrinti vaiko sauguma, kokybiskg Seimos funkcionavima
ir buting jos gerove.

8.1.16. GINA (Global Initiative for Asthma) — tarptautinés eksperty grupés
parengtos suaugusiy ir jvairaus amziaus vaiky astmos diagnostikos, gydymo ir
prevencijos rekomendacijos, paskutinj kartg atnaujintos 2022m.

8.1.17. Vaikas — asmuo iki 18 mety amziaus.




8.2. Sutrumpinimai

8.2.1.

Anti-IL4, anti-IL5 — biologiniai preparatai, IgG1l kappa monokloniniai
antik@inai , kurie jungiasi prie interleukino 4 ar 5 receptorius ir mazina eozinofily

aktyvacija, proliferacija.

8.2.2.

Anti IgE — humanizuotas monokloninis antikiinas, blokuojantis IgE salygoto

alerginio atsako citokiny ir mediatroiy i$siskyrima.

8.2.3.
8.2.4.
8.2.5.
8.2.6.
8.2.7.
8.2.8.
8.2.9.

8.2.10.
8.2.11.
8.2.12.
8.2.13.
8.2.14.
8.2.15.
8.2.16.
8.2.17.
8.2.18.
8.2.19.
8.2.20.
8.2.21.
8.2.22.
8.2.23.
8.2.24.
8.2.25.
8.2.26.
8.2.27.
8.2.28.
8.2.29.
8.2.30.
8.2.31.
8.2.32.
8.2.33.
8.2.34.
8.2.35.
8.2.36.
8.2.37.
8.2.38.
8.2.39.
8.2.40.

8.2.41.
8.2.42.
8.2.43.
8.2.44.
8.2.45.

ANG gydytojas — ausy nosies gerklés gydytojas
ASP] — asmens sveikatos prieziiiros jstaiga

ASP — asmens sveikatos priezitira

BA - astma

BAL — bronchoalveolinis lavazas
BHR — bronchy hiperreaktyvumas

BKT — bendrasis kraujo tyrimas

BST — bendras §lapimo tyrimas

CRB — C reaktyvinis baltymas

CF — cistin¢ fibroze

DAI — dozuotas aerozolinis imhaliatorius

DMI — dozuotas miltelinis inhaliatorius

FEV1 — forsuoto iSkvépimo tiiris per pirmaja sekunde
GINA - tarptautinis astmos sutarimas (angl. Global intiative for asthma)
GER — gastro-ezofaginis refliuksas

GKS - glikokortikosteroidai

IKS — jkvepiamieji kortikosteroidai

IgE — imunoglobulinas E

IVBA —ilgo veikimo beta2 agonistai

KN — kvépavimo nepakankamumas

KT — kompiuteriné tomografija

LKN — letinis kvépavimo nepakankamumas

LR SAM - Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministerija
LTRA — leukotrieny receptoriy antagonistai

MRT — magnetinio rezonanso tyrimas

ODM - odos diirio méginys

PAASP — pirmin¢ ambulatoriné asmens sveikatos priezitira
PCD — pirmine¢ cilijy diskinezija

PEF — didZiausias iSkvépimo srovés greitis

PGR — polimeraziy grandininé reakcija

PSPC — pirminés sveikatos prieziiiros centras

RSV — respiracinis sincitijaus virusas

Ro — rentgenograma

sIgE — specifiniai imunoglobuliny E klasés antikiinai
SSD — girdies susitraukimo daznis

SG — §eimos gydytojas

TB — tuberkuliozé

TLK-10-AM — Tarptautinés statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos

deSimtasis pataisytas ir papildytas leidimas, Australijos modifikacija.
TVBA — trumpo veikimo beta2 agonistai

UKN - @iminis kvépavimo nepakankamumas

VKTI — virusiné kvépavimo taky infekcija

VITS - Vaiky intensyviosios terapijos skyrius

VLK — Valstybin¢ ligoniy kasa



9. REIKSMINIAI ZODZIAI
9.1. Algoritmas, vaiky astma, diagnostika, gydymas, patiméjimy prevencija, paciento kelias.
10. IVADAS

10.1. Ligos ar sveikatos sutrikimo apibrézimas.

Astma yra heterogeniné liga, jprastai apibiidinama létiniu kvépavimo taky uzdegimu,
pasireiskianciu tokiais kvépavimo simptomais, kaip Svokstimas, dusulys, kritinés spaudimas ir
kosulys, kuriy intensyvumas bei bronchy obstrukcija (iSkvepiamo oro srauto apribojimas) kinta
laikui bégant. Kveépavimo taky obstrukcija véliau gali tapti nuolatine.

Astma taip pat siejama su kvepavimo taky hiperreaktyvumu ir kvépavimo taky uzdegimu,
taciau Sie simptomai néra biitini ar pakankami diagnozuojant astma.

»astmos fenotipais“. Deja, jie tiesiogiai nekoreliuoja su patologiniais procesais ar atsaku | gydyma.

10.2.  Vaiky astmos epidemiologija, paplitimas Europoje ir Lietuvoje
Astma yra daznas létinis kvépavimo taky susirgimas, jvairiose Salyse pasireiSkiantis nuo 1 iki
18% populiacijos. Europoje astma serga 30 mln. Zmoniy. Prognozuojama, kad astma 2025 m.
sirgs 100—150 mln. Zmoniy.
2020 m. Oficialiosios statistikos portalo duomenimis Lietuvoje astma sirgo 1,6 —2,9% 15-64
m. amziaus zmoniy. Moterys astma sirgo 1,8 karto dazniau, nei vyrai. Astmos ligotumas buvo
8,6/1000-¢iui gyventojy.
Sveidros 2015-2019 m. duomenimis, astma daZniausiai diagnozuojama 3-4 m. amZiaus
vaikams, daugiausiai serganciyjy yra 5-9 mety amziaus grupéje: 30 serganciy mergaiciy /1000
gyv. ir apie 50 berniuky/1000 gyv.

10.3. Klinikiné problematika

Vaiky astma yra daZniausia létin¢ vaiky apatiniy kvépavimo taky liga. Kudikysteje ir
ankstyvoje vaikystéje ji daZniausiai pasireiskia virusy provokuojamu $vokstimu ir daznai
labai sunku prognozuoti, kuris i§ Svoks¢ianciy kidikiy ateityje sirgs astma. Vaiky astmos
klasifikacija pagal provokuojancius veiksnius, alergijos pasireiSkimus, mazy vaiky
Svokstimo fenotipy aprasymai padeda anksciau jtarti astmg vaikams. Tai labai svarbu, nes
yra duomeny, kad anksti paskirtas tinkamas gydymas apsaugo nuo ankstyvy struktiiriniy
poky¢iy kvépavimo takuose ir atitolina negriztamus pakitimus suaugusiyjy amziuje.
Naujausi tyrimai rodo, kad geriau yra neteisingai diagnozuoti astma, nei klaidingai jos
nediagnozuoti ir nepaskirti gydymo. Taigi, ankstyvas astmos jtarimas biitinas pirmingje
sveikatos prieziliros grandyje. Seimos gydytojai ir vaiky ligy gydytojai, konsultuodami
pakartotinai Svokscianti kiidikj, privalo jtarti astma, siysti pacientg specialisto konsultacijai
ir paskirti pradinj gydyma. Tam reikalingi aiSkds ir paprasti kriterijai, pradinio ligos jtarimo
ir diagnostikos algoritmai, konkretus paciento, kuriam jtariama astma, kelio apraSymas.

Teisingas pradinio ir ilgalaikio gydymo paskyrimas bei ligos patim¢jimy gydymas taip
pat labai svarbiis kontroliuojant susirgima ir siekiant i§vengti negriztamy kveépavimo taky
poky¢iy. Metodikoje pateikiami astmos paiiméjimo pradinio gydymo bei ilgalaikeés
vaikus namuose.

Dalis pacienty, kuriems jau yra diagnozuota astma, nejvertina buklés ir nesilaiko jiems
skirto rezimo bei gydymo. Pirminés grandies gydytojy pareiga paskatinti pacientus ir jy
tevus/globéjus testi reikalingg gydyma, siysti juos gydytojo vaiky pulmonologo
konsultacijai. Rekomenduojama, astma sergantiems pacientams gydymo priezilira
uztikrinty vaiky ligy gydytojas pagal savo kompetencija. Tikimeés, kad metodikos padés
pirmineés grandies specialistams vykdyti Siuos veiksmus, o antrinio lygio specialistams laiku



perduoti sunkia astma sergancius pacientus tretinio lygio specialisty globai bei tinkamai
konsultuoti Seimos gydytojus Siy pacienty gydymo ir ilgalaikés priezitiros klausimais.

104. Metodinio dokumento tikslas ir reikalingumas.
Siuo metodiniu dokumentu siekiama:

10.4.1. Atnaujinti sveikatos prieziiiros paslaugas vaikams teikianCiy specialisty Zinias
ir jgidZius atpazjstant vaiky astma, laiku jtariant, siunciant specialistui, diagnozuojant,
skiriant savalaikj gydyma.

10.4.2. pateikti vaiky astmos vertinimo algoritmus, kuriais galéty remtis sveikatos
paslaugas vaikams teikiantys gydytojai, ypa¢ pirminés grandies ir skubios pagalbos
gydytojai;

10.4.3. pagerinti vaiky astmos diagnostikg ir sutrumpinti laika nuo sutrikimo
i8sivystymo iki gydymo pradzios;

10.4.4. pagerinti jvairiy specialisty bendradarbiavimg, uztikrinant vaiky astmos
gydymo kompleksiskumag ir efektyvuma, sprendziant pacienty logistikos klausimus;

10.4.5. Suaktyvinti vaiky astmos ir ja lydin¢iy medicininiy bei socialiniy problemy
sprendima.

11. METODINIO DOKUMENTO IGYVENDINIMO PRIORITETAI

11.1. Vaiky astmos diagnostikos algoritmo sukiirimas ir jdiegimas j kasdiening praktika
specialistams, teikiantiems skubios pagalbos, pirminio bei kity lygiy asmens sveikatos
prieziliros paslaugas vaikams, tokiu budu uztikrinant paslaugy kokybe Siai pacienty grupei;

11.2. TLK-10-AM sisteminiu ligy sarasu paremto vaiky astmos pradinio gydymo
rekomendacijy sukiirimas bei idiegimas ASP], teikianciose jvairiy lygiy asmens sveikatos
prieziliros paslaugas vaikams, siekiant pagerinti gydymo kokybg ir efektyvuma.

11.3. Metodiné pagalba sveikatos prieziiiros specialistams, siekiant atpazinti vaiky astmos
rizikos veiksnius bei pradinius simptomus ir laiku nusiysti pacientus reikiamy specialisty
konsultacijai, siekiant iSvengti uzdelsto létiniy susirgimy gydymo bei ankstyvy
komplikacijy;

114.  Atnauyjinty astmos paiimejimo gydymo algoritmy pristatymas medicinos specialistams,
teikiantiems asmens sveiktos prieziiiros paslaugas vaikams, ypac¢ pirmingje prieziiiroje.
11.5. Ivairaus sunkumo astmos ilgalaikio gydymo ir ligos kontrolés atnaujinty
rekomendacijy pristatymas Seimos gydytojams ir vaiky ligy gydytojams, dirbantiems

pirminiame ir antriniame sveikatos prieziiiros lygiuose.

11.6. Pacienty ir jy tévy (globéjy) mokymas geriau suprasti astmg bei jos gydyma, atpazinti
pasireiSkimus, biiklés pokycius, gauti reikiama specialisty pagalba, uZztikrinti tinkamag
ambulatoring priezilira.

12. PACIENTO KELIO APRASYMAS
Priedas Nr. 1. Paciento/vaiko, sergancio astma, sveikatos prieziiiros paslaugy teikimo algoritmas
pagal sveikatos paslaugy teikimo lygius.
Priedas Nr.2. Paciento, kuriam jvyko astmos paiiméjimas (arba jtariamas astmos paiméjimas)
kelias.

12.1.  Vaiky, kurie serga astma, diagnostikos ir gydymo principai pagal nustatytus paslaugy
lygius:

12.1.1. Pirminio lygio asmens sveiktos priezitiros paslaugos teikiamos pagal SAM
ministro 2005 m. gruodzio 5 d. jsakymg Nr. V-943 | D¢l pirminés ambulatorinés
asmens sveikatos prieziliros paslaugy teikimo organizavimo ir $iy paslaugy islaidy
apmokeéjimo tvarkos apraso tvirtinimo* bei jo pakeitimus. Pirminio lygio paslaugos
yra ambulatoriné vaiky sveikatos prieziiira, teikiama Seimos gydytojo arba vaiky ligy
gydytojo pagal Lietuvos medicinos normoje MN 14:2005 ,,Seimos gydytojas. Teisés,
pareigos, kompetencija ir atsakomybe* arba Lietuvos medicinos normg MN 66:2018
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»Vaiky ligy gydytojas® (jei paslaugas teikia vaiky ligy gydytojas) apibrézta
kompetencija.

12.1.2. Jei PSPC ar rajone yra >1500 vaiky, jy sveikatos priezilirai privalomas vaiky
ligy gydytojas.

12.1.3. Antrinio lygio paslaugos yra ambulatorinés konsultacijos ir stacionarinés vaiky
ligy, vaiky specializuotos paslaugos (vaiky pulmonologija, vaiky gastroenterologija,
vaiky neurologija, vaiky onkohematologija, vaiky kardiologija, vaiky infekcinés ligos,
vaiky nefrologija, vaiky reumatologija, vaiky endokrinologija,). Taip pat
otorinolaringologijos, vaiky chirurgijos, vaiky abdominalinés chirurgijos (IIA, IIB),
vaikiy krutinés chirurgijos, vaiky ortopedijos ir traumatologijos, vaiky plastinés ir
rekonstrukcinés chirurgijos, vaiky Sirdies chirurgijos, vaiky urologijos. Vaikams
teikiamos dienos stacionaro, skubiosios medicinos pagalbos VRSAR, GMP paslaugos
neskirstomos j lygius.

12.14. Tretinio lygio paslaugos yra ambulatorinés ir stacionarinés, teikiamos
universitety ligoninése ir kitose gydymo jstaigose, turin€iose licencijg III lygio
paslaugoms. Tretinio lygio licencijuojamos stacionarinés paslaugos: vaiky
pulmonologija, vaiky alergologija, vaiky endokrinologija, vaiky gastroenterologija,
vaiky onkohematologija, vaiky kardiologija, vaiky nefrologija, vaiky neurologija,
vaiky reumatologija.

12.1.5. Taip pat teikiamos III lygio licencijuotos paslaugos - jgimty vaiky ligy
chirurgija, vaiky abdominaliné chirurgija (IITA, IIIB, ITIIC), vaiky burnos chirurgija,
vaiky burnos, veido ir zandikauliy chirurgija, vaiky kriitinés chirurgija, vaiky
ortopedija ir traumatologija, vaiky plastiné ir rekonstrukciné chirurgija, vaiky Sirdies
chirurgija (IIIA, IIIB, IIIC), vaiky urologija (IIIA, 1B, IIIC).

12.1.6. Antrinio ir tretinio lygio stacionariniy paslaugy teikimas organizuojamas
atsizvelgiant | rizikos veiksnius bei pediatrinés pagalbos poreikj: jeigu vaikui
reikalingos aukstesnio lygio stacionarinés paslaugos, Zemesnio lygio jstaiga apie tai
turi informuoti pacientg (jo atstova) ir uztikrinti, kad jie buty pervezti j aukstesnio lygio
paslaugas teikiancig jstaigg. Jeigu nesaugu vaika pervezti | aukstesnio lygio paslaugas
teikianCig jstaiga, paslaugos teikiamos jstaigoje, 1 kurig pacientas atvyko. Esant
indikacijoms, kvieCiamas konsultantas i§ aukstesnio lygio paslaugas teikiancios
istaigos. Kritinés biklés vaiky konsultavimui ir /ar pervezimui kvieCiama vaiky
intensyviosios pagalbos skubios konsultacinés pagalbos komanda.

12.2. Vaiky astmos priezastys, diagnostika ir gydymas.
12.2.1. Astmos priezastys

12.2.1.1. Astma yra nevienalyte liga, kuriai paprastai biidingas 1étinis kvépavimo taky
uzdegimas. Jg apibudina kvépavimo taky simptomai, tokie kaip Svokstimas,
dusulys, kriitinés spaudimas ir kosulys, bei bronchy obstrukcija (iskvepiamo
oro srauto apribojimas) kurie kinta laikui bégant. Kvépavimo taky obstrukcija
veliau gali tapti nuolatine.

12.2.1.2. Siuos poky¢ius daznai sukelia tokie veiksniai kaip fizinis kriivis, alergeny ar
dirgikliy poveikis, pasikeitusios oro salygos ar virusinés kvépavimo taky
infekcijos. Simptomai ir bronchy obstrukcija gali iSnykti savaime arba dél
vaisty vartojimo, kartais gali biiti iSnyke savaitéms ar ménesiams. Kita vertus,
pacientams gali pasireiksti epizodiniai astmos paliméjimai, kurie gali kelti
pavojy gyvybei ir bti didelé nasta pacientams ir bendruomenei.

12.2.1.3. Astma paprastai yra susijusi su padidéjusiu kvépavimo taky jautrumu
tiesioginiams ar netiesioginiams dirgikliams ir létiniu kvépavimo taky
uzdegimu. Sie poZymiai paprastai islieka net tada, kai néra simptomy arba
plauciy funkcija yra normali, taciau gali normalizuotis gydant.
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12.2.1.4. Astma paprastai siejama su padidéjusiu kvépavimo taky jautrumu ir
kvépavimo taky uzdegimu, taCiau tai néra bitina ar pakankama diagnozei
nustatyti.
12.2.1.5. Atpazistamos demografiniy, klinikiniy ir (arba) patofiziologiniy pozymiy
grupés daznai vadinamos "astmos fenotipais". Pacientams, sergantiems
sunkesne astma, galima taikyti kai kuriuos i fenotipus orientuotus gydymo
12.2.1.5.1.  Alergin¢ astma - tai lengviausiai atpazjstamas astmos fenotipas, kuris
daznai prasideda vaikystéje ir yra arba Seimoje buvo alerginiy ligy, tokiy kaip
egzema, alerginis rinitas, maisto ar vaisty sukelta alergija ir (arba) su jomis
susij¢ simptomai. Prie§ gydyma iStyrus Siy pacienty skreplius/BAL, daznai
aptinkama eozinofilinis kvépavimo taky uzdegimas. Pacientai, kuriems
budingas Sis astmos fenotipas, paprastai gerai reaguoja | gydyma
inhaliuojamaisiais kortikosteroidais (IKS).
12.2.1.5.2.  Nealergin¢ astma: kai kurie pacientai serga astma, nesusijusia su
alergija. Skrepliy/BAL Iasteliy profilis Siy pacienty gali buti neutrofilinis,
eozinofilinis arba jame gali buti tik kelios uZzdegiminés lastelés
(paucigranulocitinis). Pastaruoju atveju pacientus bitina tirti ir del kitos
patologijos.
12.2.1.5.3.  Astma su nuolatiniu oro srauto sumazéjimu (nuolatine bronchy
obstrukcija): kai kuriems pacientams, sergantiems ilgai trunkancia astma,
i§sivysto oro srauto sumazg¢jimas, kuris yra nuolatinis arba nevisiskai
griztamas. Manoma, kad taip yra dél kvépavimo taky sieneliy negriztamy
poky¢iy - remodeliacijos.
12.2.1.5.4.  Astma su nutukimu: kai kuriems nutukusiems astma sergantiems
pacientams budingi rySkiis kvépavimo taky simptomai ir mazai eozinofily
turin¢iu kvépavimo taky uzdegimu.
12.2.1.6. Astmos kontrolei ir s€¢kmingam gydymui didel¢ reik§Sm¢ gali turéti uzdegimo
kvépavimo takuose pobtdis. Pagal ji iSskiriami trys pagrindiniai uzdegiminiai
astmos endotipai:
e Eozinofilinis, arba kitaip — su Th2 (2 tipo T limfocitais pagalbininkais)
susijes uzdegimas (angl. Th2 high).
¢ Neutrofilinis, arba kitaip — su Th2 nesusije¢s (angl. 742 low) uzdegimas,
e Paucigranuliocitinis — miSrus uzdegimas.
Skirtingi astmos endotipai gali reikalauti skirtingo poZiiirio ir gydymo, jiems budingi
skirtingi rizikos veiksniai (1 lentelé).
- Eozinofilinio uzdegimo endotipas apibiidinamas, kaip su interleukinais (IL-
25, 1IL-33, IL-4, IL-5 ir IL-13), uzkri¢io liaukos stromos limfopoetinu, Th2 bei
natiiraliosiomis zudikémis (angl. natular killer - NK) susijes eozinofilinis
uzdegimas. Tai dazniausiai vaikams pasitaikantis astmos endotipas. Tokia astma
pasireiSkia anksti — ikimokyklinio amziaus vaikams kartu su atopijos patiméjimu
bei sutrikusia plau¢iy funkcija. Eozinofilinis uzdegimas pasiZymi geresniu atsaku
1 gydyma gliukokortikoidais.
- Antras endotipas — neutrofilinis uzdegimas, susijes su IL-8, IL-17A, IL-2 ir kity
T limfocity bei epiteliocity iSskiriamy citokiny sukeliamais poveikiais.
Neutrofilinis endotipas pasireiSkia jvairiame amziuje ir dazniausiai sunkiai gydomas
gliukokortikoidais. Sio tipo astmos paliméjimy daZzniausi rizikos veiksniai yra
virusai, oro uzter§tumas, re¢iau — alergenai.
- Trecias endotipas — miSrus granuliocitinis atsakas, kai kvépavimo taky
gleivingje ir sekrete nustatoma ir eozinofiling, ir neutrofiliné infiltracija. Tai taip
pat lemia blogesn; atsaka | gydyma gliukokortikoidais. Neutrofilinis ir
paucigranuliocitinis uzdegimo endotipai vaikams pasitaiko retai.
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1 lentelé. Astmos endotipai

Astmos Astmos Trigeriai Pagrindinés Klinikiniai poZymiai
tipas potipis (provokatori | dalyvaujancios
ai) uZdegiminés
lastelé
Alergine Alergenai Bronchy epitelio 1. Daugiau biidinga vaikams
eozinofiling lastelés, Th2 2. Geras atsakas | gydyma
limfocitai, steroidais
eozinofilai 3. Griztama plauciy
obstrukcija
4. Kartu yra ir virSutiniy
2 tipo (Th2) kvépavimo taky susirgimai
astma Nealergin¢ | Oro tarsa, Bronchy epitelio 1. Retesn¢ vaikams (,,vélai
astma infekcija lastelés prasidedanti astma“)
2. Didelis bronchy
hiperjaudrumas
3. Nepakankamas atsakas |
gydyma steroidais
4. Néra atopijos
Paucigranu- | Aplinkos Bronchy lygiyjy 1. Aukstas bronchy
liocitinis faktoriai raumeny lastelés hiperjaudrumas
Ne 2 tipo uzdegimas | (rukymas, 2. Blogas atskas | gydyma
(ne Th2) alergenai steroidais
astma
Neutrofilin¢ | Infekcija Th17 limfocitai, 1. Kvépavimo taky
neutrofilai. kolonizacija bakterijomis
2. Blogas atsakas | gydyma
steroidais
3. Didele kvépavimo taky
obstrukcija
12.2.2. Astmos diagnostika paaugliams ir vaikams vir§ 5 m amzZaus.

Astmos diagnozé nustatoma remiantis anamnezés duomenimis apie biidingus simptomus ir
bronchy obstrukcijos kintamuma. Tai turéty biti patvirtinta kvépavimo funkcijos tyrimais
ir bronchy i$plétimo ar provokaciniais méginiais.

12.2.2.1. Anamnez¢ ir klinikiniai pozymiai.

12.2.2.1.1.

12.2.2.1.2.

12.2.2.1.3.

Gyvenimo ir Seimos anamnez¢ svarbi vaiky astmos diagnostikoje —
Svokstimo, pasikartojanciy obstrukciniy bronchity atsiradimas vaikystéje,
alerginis rinitas ar egzema (atopinis dermatitas) vaikui arba teigiama Seiminé
astmos/alergijos anamnez¢ didina tikimybe, kad kvépavimo taky simptomus
sukelia astma. Taciau Sie poZymiai néra specifiniai astmai ir pasireiSkia ne
visiems astmos fenotipams. Pacienty, serganciy alerginiu rinitu arba atopiniu
dermatitu biitina paklausti apie kvépavimo taky simptomus.

Klinikiniai poZymiai, didinantys tikimybe, kad pacientas serga astma:
Svokstimas, dusulys, kosulys ir (arba) kriitinés spaudimas. Jei pacientai patiria
daugiau nei vieng 1§ $iy simptomy riisiy; simptomai daznai sustipréja naktj arba
anksti ryte; simptomai kinta laikui bégant ir jy intensyvumas kinta; simptomus
sukelia virusinés infekcijos (persalimas), fizinis kruvis, alergeny poveikis, oro
poky¢iai, juokas arba dirgikliai, tokie kaip automobiliy iSmetamosios dujos,
diimai, rukymas ar stipriis kvapai.

Klinikiniai poZymiai mazinantys tikimybe, kad kvépavimo taky
simptomus sukelia astma: izoliuotas kosulys be kity kvépavimo taky
simptomy; nuolatinis skrepliavimas; dusulys, susijes su galvos svaigimu,
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svaigimu ar periferiniu dilg€iojimu (parestezija); kriitinés skausmas; fizinio
kriivio sukeltas dusulys su triukSmingu jkvépimu.

12.2.2.1.4. Paciento, kuriam jtariama astma/astma, fizinis iStyrimas. Astma
serganciy vaiky fizin¢ apziiira daZnai biina normali. Dazniausiai pasitaikantis
sutrikimas yra prailgintas iSkvépimas (ekspiracinis §vokstimas) auskultuojant,
taciau jo gali ir nebiiti arba jis gali buti girdimas tik priverstinio, forsuoto
iskvépimo metu. Svokstimo taip pat gali nebiti sunkiy astmos patiméjimy metu
dél labai sumazéjusio oro srauto (ryskios bronchy obstrukcijos) — tai vadinami
,nebylis plauciai, taciau tokiu atveju paprastai stebimi kiti KN pozymiai.
Svokstimas taip pat gali biiti girdimas esant gerkly obstrukcijai, apatiniy
kvépavimo taky infekcijoms, tracheomaliacijai ar jkvépus svetimkiinj.
Auskultuojant girdima krepitacija ar apsunkintas jkvépimas (inspiracinis
stridoras) néra astmos pozymiai. Tiriant kvépavima pro nosj, gali biiti nustatyta
alerginio rinito arba nosies polipozés pozymiy.

Daugiau, nei vienas i§ simptomy: §vokstimas, kosulys, apsunkintas alsavimas v(dusulys),
kriitinés spaudimo pojitis, yra:
o Daznai pasikartojantys ar nuolatiniai
o Pasunkéja naktj ar anksti ryte
o Simptomai ir jy intensyvumas kinta
o Atsiranda ar pasunkeéja dél fizinio kriivio ar kity dirgikliy (pvz. kontakto su
gyviinais, Sal¢io ar drégmés, stipriy emocijy ar juoko) ar po jy
o Atsiranda ne tik perSalimo ligy metu
e Paciento atopiné anamnez¢
o Seimos atopiné anamnezé
o Svokstimas auskultuojant
e Simptomy ar kvépavimo funkcijos pageré¢jimas skiriant prieSastminj gydyma.

12.2.2.1.5. Plauciy funkciniai tyrimai, siekiant nustatyti kintamg bronchy obstrukcija.

12.2.2.1.5.1. Astmai biidinga kintanti bronchy obstrukcija, t. y. kvépavimo funkcijos
rodikliai kinta laikui bégant ir dydZziai varijuoja labiau nei sveiky Zmoniy
populiacijoje. Sergant astma, to paties paciento plauciy funkcija gali svyruoti
nuo visiSkai normalios iki sunkios obstrukcijos. Blogai kontroliuojama astma
yra susijusi su didesniu rodikliy kintamumu nei gerai kontroliuojama astma.

12.2.2.1.5.2. Plau¢iy funkcijos tyrimus turety atlikti gerai apmokyti techniniai
su filtru, kad biity apsaugota nuo infekcijos perdavimo.

12.2.2.1.5.3. Kvépavimo funkcijos tyrimai (spirometrija) rutiniSkai atliekami
vaikams nuo 5-7 m. amziaus. Daugelyje spirometry dabar yra jdiegtos jvairioms
amziaus grupéms (nuo 3-5 m.) biidingos normos vertés.

12.2.2.1.5.4. Vaiky kvépavimo funkcija nesant astmos patiméjimo, dazniausiai bina
normali.

12.2.2.1.5.5. Forsuoto iSkvépimo tiiris per pirmaja sekund¢ (FEV1) yra daug
informatyvesnis, nei didZiausias iSkvépimo srovés greitis (PEF). Jei naudojamas
PEF, reikéty naudoti tg pati matuoklj kiekvieng karta, nes matavimai skirtingais
matuokliais gali skirtis iki 20 %.

12.2.2.1.5.6. Sumazejes FEV1 gali biti nustatytas sergant daugeliu kity plauciy ligy
arba esant prastai spirometrijos technikai, ta¢iau sumazejes FEV1 santykis su
forsuota gyvybine plauciy talpa (FEV1/FVC) rodo bronchy obstrukcija.

12.2.2.1.5.7. Klinikingje praktikoje, patvirtinus apatiniy kvépavimo taky obstrukcija,
paprastai vertinami jos kitimai - FEV1 arba PEF poky¢iai. "Kintamumas"
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reiSkia simptomy ir plauciy funkcijos pager¢jimg ir (arba) pablogéjima.
"Grjztamumas" (dabar vadinamas "reaktyvumu") paprastai reiskia greita FEV1
(arba PEF) pager¢jima pragjus 10-15 min. po greito veikimo bronchus
pleciancio preparato, pvz. 200-400 mcg salbutamolio, jkvépimo arba FEV1
pageré¢jimas per kelias dienas ar savaites po to, kai pradedama vartoti
veiksmingl gydyma, pavyzdziui jkvepiamus kortikosteroidus (IKS).

12.2.2.1.5.8. Rekomenduojama kvépavimo funkcijos rodiklius ir jy kintamumag
registruoti prie§ pradedant gydyma, nes kintamumas paprastai sumazéja gydant
IKS. Be to, bet koks plauciy funkcijos pagar¢jimas pradéjus gydyma astmag
kontroliuojamaisiais vaistais, gali padéti patvirtinti astmos diagnozg.
Reguliariai gydant IKS, FEV1 pradeda geréti per kelias dienas, o mazdaug po 2
ménesiy pasiekia plato normos variantg. Reikéty uzregistruoti auksc¢iausia
paciento FEV1 (L) rodmenj (geriausiag asmeninj rezultat), nes tai yra
naudingesnis rodiklis FEV1 procentiné iSraiska.

12.2.2.1.5.9. Jei spirometre naudojamos prognozuojamos vertés (z-vertés),
iSmatuokite vaiko tgj kiekvieno apsilankymo metu.
12.2.2.1.5.10. Atsako ] bronchus pleciancius vaistus gali nebuti tarp simptomuy,

virusiniy infekcijy metu arba jei pacientas vartojo beta2-agonista paskutiniy
keliy valandy laikotarpyje iki plau¢iy funkcijos tyrimo.

12.2.2.1.5.11. Kai kuriems pacientams plauciy funkcija gali maZzéti greiCiau nei
vidutiniSkai (1% per metus) ir gali iSsivystyti nuolatiné (nepilnai grjztama)
bronchy obstrukcija. Jei skiriama didesné¢ IKS-IVBA dozé¢ ar sisteminiy
kortikosteroidy, tikslinga tikrinti, ar yra gydymo poveikis FEV1. Jei néra atsako,
dideliy doziy nereikéty testi.

12.2.2.1.5.12. Bronchy provokaciniy meéginiy metu vertinamas kvépavimo taky
reaktyvumas. Bronchy lygiyjy raumeny spazma sukelia jkvepiamasis
metacholinas, histaminas ar manitolis, taip pat fizinis krivis ar eukapnija
atliekant savanoriskg hiperventiliacija. Siy tyrimy jautrumas diagnozuojant
astmg yra vidutinis, o specifiSkumas nedidelis, nes bronchy hiperreaktyvumag
gali sukelti bet koks létinis uzdegimas kvépavimo takuose. Pavyzdziui,
kvépavimo taky hiperreaktyvumas jkvepiamam metacholinui buvo apraSytas
pacientams, sergantiems alerginiu rinitu, cistine fibroze, bronchopulmonine
displazija. T.y.: neigiamas bronchy provokacinis méginys, atliktas
negydomiems IKS pacientams, padeda atmesti astmos diagnoze, taciau
teigiamas meéginys ne visada reiskia, kad pacientas serga astma.

12.2.2.1.5.13. Tam tikrose populiacijose astmos diagnozei patvirtinti gali prireikti
papildomy ar alternatyviy strategijy, jskaitant pacientus, kuriems jau taikomas
gydymas astmg kontroliuojanciais vaistais, vaikus iki 6 mety.

12.2.2.1.6.  Alergologinis iStyrimas.

12.2.2.1.6.1. Atopija didina tikimybe, kad budingus kvépavimo simptomus jauciantis
pacientas serga astma, taiau tai néra biidinga visiems astmos fenotipams.
Atopija nei paneigia, nei patvirtina astmos diagnoze, tik padeda jtarti uzdegimo
kvépavimo takuose kilmg¢. Atopija gali buti nustatyta odos diirio méginiais arba
matuojant specifiniy imunoglobuliny E (sIgE) kieki kraujo serume.

12.2.2.1.6.2. Azoto monoksido iSkvepiamame ore tyrimas. ISkvepiamo azoto oksido
(FeNO) frakcine koncentracija siejasi su eozinofily koncentracija skrepliuose ir
kraujyje. Nenustatyta, kad FeNO gali biiti naudingas astmos diagnozei nustatyti
arba paneigti, nors FeNO yra didesnis sergant astma, kuriai budingas T2 tipo
(alerginis) kvépavimo taky uzdegimas. FeNO taip pat g.b. padidéjes sergant
eozinofiliniu bronchitu, atopija, alerginiu rinitu, egzema)/atopiniu dermatitu, o
kai kuriais atvejais sergant astma jis néra padidéjgs (pvz., neutrofilinés astmos
metu). Patikimas FeNO padidéjimas laikomas nuo >20-25 ppb.
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3.lentelé. Astmos diagnostiniai kriterijai paaugliams ir vyresniems nei 5 m. amZiaus vaikams.

Kvépavimo simptomy kintamumas

Svokstimas, kosulys,
dusulys (dispnéja),
kriitinés spaudimo
pojitis)

Anamnezgje

Daugiau, nei vienas simptomas. Izoliuotas kosulys nebtidingas
astmai.

Simptomy intensyvumas kinta

Simptomai sunkéja naktj ar anksti ryte

Provokuoja fizinis kruvis, virusinés infekcijos, diimai, dulkés,
gyviinai, pelésiai, drégmé, oro kaita, juokas, verksmas,
alergenai.

Paciento atopiné anamnezé (atopinis dermatitas, maisto alergija,
alerginis rinitas)

Astmos ar atopiniy ligy anamnez¢ Seimoje

Fizinis iStyrimas

Svokstimas kritinéje auskultacijos metu
Kity atopiniy ligy (pvz. atopinio dermatito, alerginio rinito)
simptomai, poZymiai

Bronchy obstrukcijos

kintamumas

Bronchy Kvépavimo funkcijos tyrimas — spirometrija
obstrukcijos e Spirometrija atspindi poky¢ius ir smulkiuose kvépavimo
patvirtinimas takuose, todél yra daug informatyvesné uz PEF matavima.
Bronchy obstrukcija nustatoma, kuomet FEV1 ir FEV1/FVC
>0,90 (90% normos).
e PEF naudojamas kvépavimo funkcijos monitoravimui namuose
ir nesant galimybiy iSmatuoti FEV1 ar atlikti spirometrija.
Taciau PEF atspindi tik stambiyjy kvépavimo taky poky¢ius.
Bronchy e Spirometrijos rodikliy kintamumas. Jei rodikliai normalis,
obstrukcijos kartoti tyrimg paiiméjimo metu ar anksti ryte.
kintamumo
irodymas
e Bronchy e FEVI padid¢ja >12%
iSplétimo e Vertinama spirometrija prie§ ir praé¢jus 10-15 min. po
meginys. Salbutamolio 200-400 mcg ar jo ekvivalento inhaliacijos. Iki
tyrimo neturi biiti vartota: TVBA — 4 val., 2k/d vartojamo
IVBA- 24val., 1k.d vartojamo IVBA — 36val.
e PEF e Matuojama PEF-metru namuose
kintamumas, e Vidutinis PEF kintamumas dienos metu >13%.
matuojant 2k/d, ApskaiCiuojamas du kartus dienoje matuojama PEF (i$
2 sav. dienos didziausios atimant dienos maziausig reikSmg)
laikotarpyje dalijant 1§ vidutinio PEF (dienos didZiausios ir maZziausios

reikSmiy vidurkis) 1 sav. vidutinés reikSmés.

e Reik$mingas e FEV1 padid¢jimas >12% nuo pradinio dydzio (ar
funkcijos PEF>20%), nesant infekcijos pozymiy.
pageréjimas po e PEF matuoti tuo paciu PEF-metru.
4 sav. e FEVI1 padid¢jimo gali nebiti dél naujai atsiradusios
prieSuzdegiminio virusinés
gydymo (pvz, Infekcijos ar astmos patiméjimo
IKS)
e Teigiamas e FEVI1 sumazéjimas >12% arba PEF >15%
fizinio  kravio
meginys
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Dazniausiai atlickamas vaikams nuo 12 m.
FEV1 sumazéjimas =20% pradinio dydzio

e Bronchy o
provokacinis o
meginys su
metacholinu,
histaminu

e Didelis °
kvépavimo o
funkcijos o
rodikliy
kintamumas tarp
vizity

FEV1 variabilumas >12% ar PEF>15% skirting vizity meru
Gali biti ir kvépavimo taky infekcijos metu
Geras tyrimo specifiSkumas, mazas jautrumas

Alergijos ar alerginio uZzdegimo jrodymai (astmai diagnostiné verté nedidelé)

Alergija Atopijos jvertinimas

ikvepiamiems e Odos dirio alerginiai méginiai (ODM)

alergenams e Specifiniy alergenams IgE tyrimai kraujo serume.
Eozinofilinio Kveépavimo taky uzdegimo vertinimas

kvépavimo taky e FeNO — azoto monoksido koncentracijos iSkvéptame ore
uzdegimo tyrimas,

vertinimas e Eozinofily kiekis skrepliuose.

FEV1 — forsuoto iskvépimo tiris per pirmgjq sekunde
PEF — Maksimalus iskvépimo srovés greitis

TVBA — trumpo veikimo beta2 agonistas

1VBA — ilgo veikimo beta2 agonistas

IKS — jkvepiamieji kortikosteroidai

4 lentelé. Bendra laboratoriniy tyrimy ir diagnostikos metody lentel¢, jtariant astmg vaikui

Tyrimo metodai

Galimi pakitimai

Komentaras

Bendras kraujo
tyrimas

- Eozinofilija (daznai)

- Leukocitozé (kartais)

- varijuoja priklausomai nuo gydymo,

paros laiko, antinksc¢iy veiklos;

budingi ne tik astmai;

- susijusi su infekcija; stresu (pvz. verkimas)

Skrepliy
eozinofily ir jy
pobiidzio tyrimas
(balti, skaidrs,
gelsvi, zalsvi)

Eozinofily skaicius 1

kita: Sarko —Leideno
kristalai;

Kreola kiineliai; KurSmano
spiralés)

Eozinofilai skrepliuose budingi astmai.
Eozinofily skaicius tiesiogiai susijes su
rySkesne obstrukcija suaugusiesiems;
Vaikams daznai nepavyksta surinkti
skrepliy. Dél duomeny nepatikimumo
tyrimas nerekomenduojamas vaiky astmos
diagnostikai ir monitoravimui.

Nosies i$skyry
tepinélis

Eozinofilai
Limfocitai, makrofagai
Neutrofilai

Virsutiniy kvépavimo taky alergija.
Kartais randami kartu su eozinofilais.
Bakterinio uzdegimo pranasas.

PEF matavimas

PEF sumazéjimas lyginamas
su vaiko individualia
geriausia PEF verte;

budingi PEF ver¢iy rytiniai —
vakariniai svyravimai

Minimalus kvépavimo funkcijos tyrimas,
kuri atlikti lengva, pigu ir paprasta;
Kuomet pokytis yra > 20 proc., tikétina BA
arba bloga jau patvirtintos BA gydymo
kontrolé.

Kveépavimo | FEV1, | FEF 2575, | PEF, Atliekama vaikams > 5 m. amziaus,

funkcijos | FEV/FVC rodikliai kinta ligos eigoje bei skiriant

tyrimas gydyma;

(spirograma) Bronchy obstrukcijos rodikliai pilnai arba
dalinai griztami po TVBA.

Bronchy Vertinamas FEV, FVC, PEF | Rodo bronchy obstrukcijg ir jos griztamuma

iSplétimo padidéjimas po bronchus — pagrindinius astmos simptomus. Méginys

méginys plecianc¢io medikamento svarbus vaiky astmos diagnostikai.

(pvz. 200-400 mcg
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salbutamolio) inhaliacijy.
Meéginys teigiamas, jei po 15-
30 min AFEV1 ir/ar
AFVC>12% (=200 ml).

Provokaciniai Skiriant did¢jancias preparato | Atliekami vaikams nuo 7-10 mety amziaus,
méginiai dozes, kurios nejtakoja nesant astmos paliméjimo simptomy.
(kvépavimo taky | sveiky Zzmoniy kvépavimo NespecifiSkas tyrimas, nes bet kuris 1étinis
reaktyvumo funkcijos rodikliy, astma kvépavimo taky uzdegimas gali lemti
tyrimai) su serganciy pacienty FEV bronchy hiperreaktyvuma.
farmakologinémis | sumazéja >20 proc. Atlieka gydytojai specialistai
medZziagomis: specializuotuose centruose.

ikvepiamo

metacholino,

histamino

meéginys

Kardiopulmoninis | KompleksiSkai vertinamas Atliekamas tik paaugliams, atlicka

fizinio kriivio
tolerancijos testas

kvépavimo sistemos, Sirdies —
kraujagysliy sistemos,
medziagy apykaitos atsakas i
fizinj kriivj.

specialistai specializuotuose centruose.
Gaunamas platus ir nuodugnus fizinio
kriivio tolerancijos jvertinimas.

Fizinio kriivio
meéginys
(adaptuotas
vaikams)

Vertinama 6-8 min fizinio
kriivio jtaka plauciy funkcijos
rodikliams — FEV,,
FEVFVC, PEF. Méginys
teigiamas, jei FEV; sumazéja
>10 proc.

Fizinis krtivis provokuoja bronchy
obstrukecija.

Naudingas fizinio krtivio sukeltiems astmos
simptomams jvertinti, kai ramybéje pokyciy
spirogramoje néra.

Kvépavimo taky

Sergant uzdegiminémis

Galima atlikti vaikams nuo 2-3 mety, kai yra

pasipriesinimo kvépavimo taky ligomis (t.p. | abejojama d¢l astmos diagnozés; tyrimo
tyrimas astma), kvépavimo taky atlikimo galimybés yra ribotos, vertinimas
(Impulsiné pasipriesinimas 1 nepilnai standartizuotas.

oscilometrija

(I0S)

Alerginiai odos
dirio

ODM atliekami su
ikvepiamaisiais buitiniais,

Testai atliekami jvertinus ligos
anamnez¢. Skirti iSorinés aplinkos

Meéginiai (ODM) | gyviiny bei augaly alergenais. | alergizuojantiems veiksniams nustatyti.

Serumo bendrasis | IgE (normalus arba 1) Patvirtinti ar paneigti atopinei susirgimo

IgE kilmei.

Serologiniai testai | Dideli sIgE kiekiai rodo Tokia pati reikSme, kaip ir alerginiy

alergenams sensibilizacijg konkretiems odos méginiy.

specifiniams IgE | alergenams Galima istirti platesnj alergeny spektra.

antikliniams Maziems vaikams tikslesni, nei ODM.

nustatyti (RAST) Dideli tyrimo kastai.

Azoto monoksido | NO koncentracija Esant tinkamai jrangai tyrimas g.b.

koncentracijos iSkvepiamame ore padidéja atlieckamas bet kurio amziaus vaikams.

iSkvéptame ore (>20-25 ppb) esant Rezultatus bitina derinti su klinikiniais

matavimas alerginiam (eozinofiliniam) simptomais. Remiantis FeNO tyrimu, galima

(FeNO) uzdegimui kvépavimo vertinti uzdegima kvépavimo takuose,
takuose gydymo kortikosteroidais efektyvuma.

Diferencinei diagnostikai ir astmos komplikaciju vertinimui

Kritines lastos Hiperinfliacija budinga Tyrimas atlickamas, jtariant astmos

rentgenograma astmai, komplikacijas. D¢l jo poreikio sprendzia

Esant komplikacijoms —
infiltracija, atelektazé

gydytojas

Prakaito testas

Normaliis rodmenys esant
astmai

Padidéje rodmenys budingi
cistinei fibrozei

D¢l tyrimo atlikimo butinybés sprendzia
gydytojas specialistas, jeigu yra jtariama
cisting fibrozé

18




Infekciniy ligy Mantoux meéginys Infekciniai susirgimai gali lemti panasius |

diagnostika Mikrobiologiniai, astmos klinikinius simptomus.
virusologiniai, imunologiniai
tyrimai

Genetiniai Cistinés fibrozés, pirminés Esant neaiSkiai diagnozei ar sunkiai

tyrimai cilijy diskinezijos, kity kontroliuojamai astmai
genetiniy ligy
ekskliudavimui.

Bronchoskopija Igimty anomalijy, Tyrimas atlickamas astmos diferencinei
uzdegiminiy, piilingy diagnostikai, esant indikacijoms. Atlickama
susirgimy, svetimkiiniy III lygio medicinos priezitiros paslaugas
kvépavimo takuose teikianciose jstaigose. Bendringje nejautroje.
ekskliudavimui.

Alfa -1 — anti- AAT norma, sergant astma. Tyrimas indikuotinas, kai sergama sunkia

tripsino (AAT) AAT sumazéjimas esant ir/ar nepasiduodancia gydymui astma. Jg gali

tyrimas igimtai patologijai — AAT lemti AAT deficitas.
deficitui.
12.2.3. Astmos diagnostika vaikams iki 5 m. amZiaus
12.2.3.1. Pasikartojantis SvokStimas virusiniy infekcijy metu daznai pasitaiko vaikams
iki 5 m. amziaus. Sunku nuspresti, kada tai jau yra astmos pradiniai simptomai.
12.2.3.2. Ankséiau siilyti SvokStimo fenotipai  (epizodinis Svokstimas, daugelio
dirgikliy provokuojamas SvokStimas; tranzitorinis, nuolatinis Svokstimas,
vélai atsirades $vok§timas) vaikui augant pasirodé nesa stabilds. Sios
klasifikacijos klinikiné nauda abejotina. Tyrimai nurodo, kad yra daugiau
kliniskai reikSmingy fenotipy.
12.2.3.3. Maziems §voksciantiems vaikams astma labiau tikétina, jei:

Svokstimas ir kosulys provokuojami fizinio kriivio, juoko ar verksmo, arba
nesant virusinés infekcijos simptomy.

Yra kity alerginiy ligy simptomy (atopinio dermatito, alerginio rinito),
Isijautrinimas alergenams ar astma serga pirmos eilés giminaiciai.
Teigiamas klinikinis efektas po 2-3 meén. prieSastminio gydymo ir
pablogé¢jimas gydyma nutraukus.

5 lentelé. Simptomai, leidZiantys jtarti astma vaikams iki 5 m. amzZiaus.

Simptomai, leidziantys jtarti astma vaikams iki 5 m. amziaus
Kosulys, Kosulys, Kosulys, Svokstimas,
Svokstimas, Svokstimas, apsunkintas alsavimas
apsunkintas apsunkintas <10d. UOVRI metu.
alsavimas <10d. alsavimas <10d. >3 epizodai per metus
UVRI metu. UVRI metu. ar sunkds epizodai, ar
2-3 epizodai per >3 epizodai per pasunkejantys naki;.
metus. =P metus ar sunkis = Tarp epizody kosulys,
Néra simptomy epizodai, ar Svokstimas ar
tarp epizoduy. pasunkéjantys apsunkintas alsavimas
naktj. Zaidziant ar juokiantis.
- Tarp epizody * Alerginis jsijautrinimas,
retkarciais kosulys, atopinis dermatitas,
Svokstimas ar maisto alergija, ar
apsunkintas astma Seimoje.
alsavimas.
Astma mazai Kai kurie serga Dauguma serga astma
tiketina astma
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6 lentelé. Mazy vaiky Svokstimo priezastys (Svokstimo diferenciné diagnostika vaikams iki 5 m)

Uminis $vokstimas: Antrinis SvoksStimas:
Obstrukcinis bronchitas * Bronchopulmoniné¢ displazija
Bronchiolitas * Svetimkiinis
Pneumonija - Kraujagysliniai ziedai
Astma  Tracheoezofaginé fistulé

Pasikartojantis SvokStimas: - Cistiné fibrozé

- Pasikartojanciy virusiniy infekcijy Tl‘lli?el.‘kuhOZG.! )
sukeltas $vokstimas Létinis rinosinusitas
. Astma * QGastroezofaginis refliuksas
Pastovus §vokstimas: » Tracheomaliacija

. o Kvépavimo taky augliai
- Persirgus paprastu bronchiolitu Sirdies augliai
Obliteruojantis bronchiolitas

Centrinés nervy sistemos, raumeny ligos
© Astma

Pirminé cilijy diskinezija
alfa 1 - antitripsino stoka

7 lentelé. Biiklés, remiancios astmos diagnoz¢ vaikams iki 5 m. amziaus.

Simptomas Budinga astmai

Kosulys Nuolatinis ar atsinaujinantis neproduktyvus kosulys, sunkesnis naktj,
lydimas $vokstimo ar apsunkinto kvépavimo. Kosulys fizinio krtivio
metu, juokiantis, verkiant ar kvépuojant tabako diimus, be I[IVRA

pozymiy
Svokstimas Pasikartojantis §voksStimas, taip pat naktj, fizinio kriivio metu,
juokiantis, verkiant, kvépuojant tabako dimus ar uzterstg org.
Apsunkintas kvépavimas, dusulys Atsirandantis fizinio kriivio metu, juokiantis ar verkiant.
Aktyvumo sumazéjimas Bégiojant, zaidziant, juokiantis pavargsta anksc¢iau uz kitus vaikus.

Greiciau pavargsta eidamas (nori biiti neSamas)

Vaiko ar §eimos anamnezé Kitos alerginés ligos (atopinis dermatitas, maisto alergija ar alerginis
rinitas vaikui) ar astma pirmos eilés giminai¢iams

Mazos inh. KS dozés ir trumpo Klinikinis pageréjimas per 2-3 mén. ir pablogéjimas nutraukus
poveikio beta-agonisto p/r gydyma.
efektyvumas

12.2.3.4. Tyrimai, rekomenduojami vaikams iki S5m. amziaus, astmos diagnozés
patvirtinimui.
12.2.3.4.1.  Neéra specifiniy tyrimy astmos diagnozei patvirtinti vaikams iki 5 m.
12.2.3.4.2.  Terapinis meéginys — gydymas bent 2-3 mén. TVBA pagal poreikj ar
nuolatinis gydymas maza IKS doze (irodymo lygis — D). Vertinama simptomy
kontrole, Svokstimo epizody ir paiméjimy daznis.
12.2.3.4.3.  Alergijos tyrimai. Isijautrinimas alergenams buidingas daugumai astma
serganciy vaiky vir§ 3 m. amziaus, ta¢iau jsijautrinimo nebuvimas nepaneigia
astmos diagnozés. Alergija geriausiai prognozuoja nuolatinés astmos
atsiradima.
12.2.3.4.4. Radiologinis  iStyrimas.  Esant  abejoniy  dél  diagnozés,
rekomenduojamas kriitinés lastos rentgenologinis iStyrimas struktiriniy
pokyc¢iy (igimta skiltiné emfizemas, kraujagysliniai ziedai), infekcijos (TB),
svetimkiinio kvépavimo takuose atmetimui.
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12.2.3.4.5.

Kvépavimo funkcijos tyrimai.

Dauguma mazy vaiky negeba atlikti

kokybisky forsuoto iskvépimo manevry, todél spirometrija, bronchy iSplétimo
ir provokaciniai méginiai jiems rutiniSkai neatliekami ir diagnozei daug jtakos
neturi. Taciau universiteto ligoninése yra galimybe¢ atlikti kvépavimo funkcijos
tyrimus kiidikiams ir maziems vaikams ramiai kvépuojant.

12.2.3.4.6.

FeNO tyrimas néra placiai naudojamas, taciau universiteto ligoninése

yra galimybé istirti FeNO ir maziems vaikams, ramiai kvépuojant. Auksti
FeNO rodmenys koreliuoja su daznesne astmos diagnoze bei IKS naudojamu
mokykliniame amziuje ir nesusij¢s su sIgE rezultatais.

8 lentelé. Mazy vaiky pasikartojancio Svokstimo diferencinés diagnostikos algoritmas pagal amziy.

Amzius Galimas susirgimas | Retesni susirgimai Reti susirgimai
<6 meén. | Bronchiolitas, Aspiraciné pneumonija Svetimkiinio aspiracija
Daznos virusinés Bronchopulmoniné displazija Bronchy astma
infekcijos, Igimtos Sirdies ligos salygotas
Gastroezofaginio Sirdies nepakankamumas
refliukso liga, Cistin¢ fibrozé
Tracheomaliacija
6 mén. —2 | Svetimkiinio Bronchiolitas Aspiraciné pneumonija
m. aspiracija Bronchy astma Igimtos Sirdies ligos salygotas
Gastroezofaginio refliukso liga Sirdies nepakankamumas
Cistiné fibrozeé Pirminé¢ cilijy diskinezija
Bronchopulmoniné displazija
Virusiné pneumonija
2-5m Bronchy astma Virusiné pneumonija Aspiraciné pneumonija
Svetimkiinio Gastroezofaginio refliukso liga Bronchiolitas
aspiracija Cistin¢ fibrozé Gastroezofaginio refliukso liga
Igimtos Sirdies ligos nulemtas
Sirdies nepakankamumas
Tuberkuliozé
12.2.4. Vyresniy, nei S m. amziaus vaiky astmos diferenciné diagnostika
12.2.4.1. Létinis kosulys dél virSutiniy kvépavimo taky patologijos (alerginio rinito,
adenoidito, rinosinusito) — sloga, nosies niezulys, apsunkintas alsavimas pro
nosj, ,,kutenimas* rykléje. Izoliuotas kosulys néra astmos simptomas.
12.2.4.2. Apatiniy kvépavimo taky svetimkiinis — staigi pradzia, auskultuojant
iSklausoma obstrukcija, Svokstimas vienoje plauciy puséje.
12.2.4.3. Naujagimystés laikotarpio ligos — bronchopulmoniné displazija, jgimta
naujagimiy plauciy liga — neiSneSiotumas, mazas gimimo svoris anamnezgje,
jgimtos infekcijos, kvépavimo taky anatominiai defektai. Simptomai nuo
gimimo
12.2.4.4. Bronchektazés — recidyvuojancios infekcijos, kelis kartus per metus
antibakterinio gydymo poreikis, drégnas/produktyvus kosulys
12.2.4.5. Pirming cilijy diskinezija — daznos infekcijos, drégnas/produktyvus kosulys,
sinusitai.
12.2.4.6. ]gimta Sirdies yda — Sirdies @iZzesiai
12.2.4.7. Cistin¢ fibroz¢ — skrepliavimas, gastrointestiniai simptomai, prastas fizinis
vystymasis.
12.2.5. Astma turi buti jtariama vaikams, kuriems pasikartoja SvokStimo

epizodai.
Neéra nustatyto epizody skaiciaus, taciau sutartiné rekomendacija - 3 ir daugiau epizody.
Diagnozei nustatyti svarbios lydinc¢ios alerginés ligos, teigiami IgE atopijai patvirtinti. Pirmos
eilés giminiy, ypa¢ mamos astma ar atopinés ligos (2,B). Astma retai pagristai nustatoma vaikams
iki 1 mety amziaus (D).
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12.2.6. Astmos diagnostikos rekomendacijos vaiky ligy gydytojui ir Seimos
gydytojui.

simptomais: epizodiniais, pasikartojanciais respiraciniais simptomais - kosuliu, dusuliu,
Svokstimu, sunkumo kriitinéje pojuciu.
Vaiky ligy gydytojas ar SG gali diagnozuoti nepatikslinta bronchy astma (J45.9) ir paskirti
bronchus plec¢iant] medikamentg (pvz. salbutamolj) ir/ar pradinj astmos gydyma.
Itarus ar diagnozavus astmg pirmingje sveikatos prieziiiros grandyje, pacientas per 3 mén. turi
nuvykti j IT ar III lygio medicinos priezitiros paslaugas teikianc¢ig ASP] specialisty — gydytojo
vaiky pulmonologo ar vaiky alergologo konsultacijai.
Diagnozuojant astmg mazam vaikui, rekomenduojama naudotis F. D. Martinez 2003 m.
pasitlytais ir veliau Castro-Rodriguez patobulintais astmos diagnostikos kriterijais (9 lentelé).
Diagnozei patvirtinti reikia nors vieno didziojo ar dviejy mazyjy kriterijy.
Astma maziems vaikams diagnozuojama remiantis simptomais ir anamneze, jsijautrinimas
alergenams, patvirtintas odos dirio méginiais arba tiriant specifinius IgE, astmos diagnozés
nepatvirtina ir nepaneigia.

9 lentelé. Mazy vaiky astmos diagnostikos kriterijai
(pagal Gonzalo Alarcon-Andrade, Lorena Cifuentes, MedWave 2018; Castro-Rodriguez JA, J Allergy Clin Immunol 2010;
Abdullah Al-Shamrani, Int J Pediatr Adolesc Med., 2019)

Nors vienas didysis kriterijus Nors du maZieji kriterijai
1. Gydytojo diagnozuotas atopinis dermatitas 1. Gydytojo diagnozuotas alerginis
2-3 m. amZiuje rinitas 2-3 m. amZiuje
2. Gydytojo diagnozuota astma tévams 2. Svokstimas be persalimo poZymiy
3. Isijautrinimas ikvepiamiems alergenams 3. Eozinofilija

12.2.7. Astmos klasifikacija

12.2.7.1. Astmos kilmé

Nustatoma pagal astmos simptomus ir (arba) paiiméjimus sukeliantj veiksnj. Astma skirstoma

1 dvi pagrindines kategorijas:
* Alergine, kurios kilme bei eigg lemia alergenai (asthma allergicum, J 45.0).
» Nealergening, kai alergeny neijtariama ar nustatyti nepavyksta (asthma non allergicum, J45.1)

12.2.7.2. Astmos eiga

Epizodiné (intermituojanti) astma, asthma intermittents, kai simptomai pasireiskia tik

epizodiskai, dazniausiai biina lengvi ir trumpalaikiai, budingas sezoniSkumas, paprastai
nereikalingas ilgalaikis gydymas kontroliuojamaisiais vaistais.

Nuolatiné (persistuojanti) astma, asthma persistents, kai simptomai yra nuolatiniai. Ji gali

buti lengva, vidutinio sunkumo ir sunki.

12.2.7.3. Astmos sunkumas

Astmos sunkuma nustato vaiky specialistai — gydytojai vaiky alergologai ar vaiky pulmonologai. Jie
taip pat jvertina astmos kontrolés lygj. Astmos sunkumas apima ligos sunkuma ir atsakg j gydyma
(kontrole). Jis kinta kas kelis ménesius arba metus. Seimos gydytojo ir paciento bei jo globéjy tikslas
— palaikyti astmg kontroliuojamg atitinkamame sunkumo lygmenyje.

12.2.7.4. Astmos kontrolés lygmenys

Visiskai kontroliuojama.

Kontroliuojama, recognoscendum.

IS dalies kontroliuojama, partim recognoscendum.
Nekontroliuojama, non recognoscendum.

22



Norint jvertinti astmos kontrolg, rekomenduojama naudotis Astmos kontrolés klausimynu

vaikams:

www.bit.ly/AstmosKontrolesTestas

10 lentelé. Negydytos vyresniy vaiky (>6 m.) astmos sunkumo klasifikacija

Sunkumas Klinikiniai poZymiai diena Klinikiniai Plauédiy funkcija
poZymiai naktj

Epizodine e Klinikiniai poZymiai < 1k. per sav.; | <2k. permén. | ¢ FEV, ar PEF > 80 proc.
(intermituojanti) | ¢ Paméjimai trumpalaikiai normos,

e Kintamumas <20 proc.
Lengva e Klinikiniai pozymiai > 1k. per sav., | > 2k. per mén. e FEV, ar PEF > 80 proc.
nuolatiné bet < 1k. per d.; normos;
(persistuojanti) | o Pagiméjimai gali turéti jtakos paci- e Kintamumas 20-30

ento aktyvumui ir miegui proc.

Vidutinio e Klinikiniai poZymiai kasdien; >1 k. per sav. e FEV, ar PEF 60-80
sunkumo e Kasdien reikia greitai venkian¢iy proc. normos;
nuolatine inhaliuojamuyjy B, agonisty - e Kintamumas >30 proc.
(persistuojanti) patiméjimai gali turéti jtakos

paciento aktyvumui ir miegui

Sunki nuolatiné
(persistuojanti)

e Klinikiniai pozymiai kasdien;
e Ribotas fizinis aktyvumas
e DaZni patiméjimai

Dazni

e FEV, ar PEF <60 proc.
normos;

e Kintamumas >30 proc.

12.2.8. Astmos kontrolé ir sunkumo lygiai
12.2.8.1.Astmos kontrolés lygis - tai astmos pozymiy, simptomy visuma, kurig pastebi

pacientas arba pozymiai, kuriuos galima sumazinti arba pasalinti gydant.

12.2.8.2.Astmos kontrolé vertinama pagal dvi sritis: simptomy kontrol¢ ir nepageidaujamy
pasekmiy rizikg. Prasta simptomy kontrol¢ yra nasta pacientams ir didina patiméjimy

rizika,

taiau pacientai,

kuriy

kontroliuojantys ) vis tiek gali patirti sunkiy paimejimy.

simptomy kontrol¢ yra gera (simptomus

10 lentelé. Vaiky astmos kontrolés lygmenys
..... o V1s1sk31. Kontro- I8 dahe§ Nekontro-
Klinikiniai poZymiai kontroliuo- s kontroliuo- s
. liuojama . liuojama
jama jama
Simptomai diena Neéra <2persav. | >2persav. Pastoviai
< o
Simptomai naktj / prabudimai Neéra - 1 pet > 1 per mén. Klekywnq
men. savaite
Pokytiai | e implomanms aln
(skubaus gydymo) atvejy Nereikia <2persav. | ~2Dpersav. Kasdien
skaicius
Fizinio aktyvumo ribotumas Néra Néra Nezymus I:abal
Zymus
Plauciy funkcija (PEF ar FEV )
%. normos ar individualaus > 80% >80% 60 - 80% <60%
geriausio rodiklio
Rizika Patiméjimai per metus 0 1 2 >2
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Nepageidaujamas vaisty Gali buti Gali buti

Néra Néra

poveikis nepastoviis nepastoviis

12.2.9. Astmos sunkumas

12.2.9.1.

12.2.9.2.

12.2.9.3.

12.2.9.4.

12.2.9.5.

Dabartinis astmos sunkumo apibrézimas grindZiamas retrospektyviniu vertinimu,
pra¢jus bent 2-3 ménesiams nuo gydymo kontroliuojanciais vaistais pradzios, i$
gydymo, reikalingo simptomams ir paiim¢jimams kontroliuoti, intensyvumo.

Sis apibrézimas yra kliniskai naudingas sunkios astmos atveju, nes pagal ji
nustatomi pacientai, kuriy astma yra santykinai atsparis jprastiniam dideliy doziy
IKS-IVBA gydymui ir kuriems gali biiti naudingas papildomas gydymas,
pavyzdziui, biologine terapija. Svarbu atskirti sunkig astmg nuo astmos, kuri
nekontroliuojama dél modifikuojamy veiksniy, tokiy kaip netinkama inhaliavimo
technika ir (arba) prastas gydymo rezimo laikymasis. Sunki astma apibréziama
kaip astma, kuri lieka nekontroliuojama nepaisant reguliariaus, techniSkai
teisingai atlieckamo gydymo didelémis IKS-IVBA dozémis, arba kuriai reikia
didelés IKS-IVBA dozés, kad ji netapty nekontroliuojama.

Vidutinio sunkumo astma Siuo metu apibréziama kaip astma, kuri yra gerai
kontroliuojama taikant 3 arba 4 etapo gydyma. pvz., taikant maza arba viduting
IKS-IVBA doze¢ bet kurioje gydymo pakopoje.

Lengva astma $iuo metu apibréziama kaip astma, kuri yra gerai kontroliuojama
vartojant pagal poreiki IKS-formoteroli arba mazg IKS dozémis ir TVBA pagal
poreikj.

Retrospektyvinés "lengvos epizodinés astmos" apibrézties  klinikinis
naudingumas néra toks aiskus. Visy pirma, §is terminas yra klinikinéje praktikoje
daznai vartojamas retai pasireiskiantiems arba lengvo laipsnio simptomams, o
pacientai daznai klaidingai mano, kad tai reiskia, kad jiems negresia pavojus ir
jiems nereikia reguliuojamojo gydymo. D¢l Siy priezasCiy GINA siilo
klinikingje praktikoje apskritai vengti termino "lengva epizodiné astma" arba, jei
jis vartojamas, reikéty priminti, kad pacientai, kuriems simptomai pasireiSkia
retai, vis tiek gali sirgti sunkia ar mirtina astma arba turéti paiimejimy, ir kad $i
rizika yra gerokai mazesné gydant IKS.

12.2.10. Kaip jvertinti astma sergantj pacienta

12.2.10.1.

12.2.10.2.

12.2.10.3.

12.2.10.4.

12.2.10.5.

12.2.10.6.

Ivertinkite simptomy kontrole pagal astmos simptomy daznumg dienos ir
nakties metu, naktinj prabudimg ir fizinio aktyvumo apribojimus, o pacienty,
vartojan¢iy beta2 agonistus (TVBA arba SABA) atveju - jy TVBA/SABA
vartojimo daznumg.

Ivertinkite paciento ligos patiméjimo rizikg ateityje, net jei simptomy kontrolé
yra gera. Paiméjimo rizikos veiksniai, nepriklausantys nuo simptomy kontrolés,
yra §ie: >1 paliméjimas per paskutinius metus, socialinés ir ekonominés
problemos, prastas gydymo rezimo laikymasis, netinkama inhaliavimo
technika, mazas priverstinis iSkvépimo tiris per 1 sekunde (FEV1), rikymas ir
kraujo eozinofilija.

Taip pat jvertinkite nuolatinio kvépavimo taky ribotumo ir vaisty Salutinio
poveikio rizikos veiksnius, gydymo problemas, pvz. inhaliatoriaus technikg ir
laikymasi, bei gretutines ligas, ir paklauskite paciento apie jo astmos tikslus.
Nustacius astmos diagnozg, pagrindinis plauciy funkcijos tyrimy vaidmuo yra
jvertinti bisima rizika. Jis turéty buti registruojamas diagnozés nustatymo metu,
pragjus 3-6 ménesiams nuo gydymo pradzios ir véliau periodiskai.

Teskite tyrimus, jei simptomy yra nedaug, bet plauciy funkcija sutrikusi, arba
simptomai dazni, o plauciy funkcija gera.

Kitos simptomy kontrolés priemonés: Astmos kontrolés testas ir Astmos
kontrolés klausimynas. (www.bit.ly/AstmosKontrolesTestas).
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12.2.10.7. Pacienty mokymas (savo biiklés vertinimas, astmos paimejimy gydymo planas,
reguliarus astmos gydymo ir kontrolés vertinimas) sumazina astmos simptomus
ir paim¢jimy daznj (irodymy lygis A).

12.2.11. Astmos gydymas
12.2.11.1.  Astmos gydymo principai

12.2.11.1.1.  Astmos gydymo tikslai - ilgalaikiai astmos gydymo tikslai yra pasiekti
gera simptomy kontrolg ir sumazinti biisimg astmos rizika, su astma susijusio
mirtingumo, paiimejimy, nuolatinio kveépavimo taky obstrukcijos ir Salutinio
gydymo poveikio rizika. Pacientui taip pat turéty biiti nustatyti paties paciento
tikslai, susije su jo astma ir jos gydymu.

12.2.11.1.2.  Paciento ir sveikatos priezitiros specialisto partnerysté - veiksmingam
astmos gydymui biitinas astma sergancCio asmens (arba jo tévy ir (arba)
globejy) ir sveikatos prieziiiros specialisty geras bendradarbiavimas. Sveikatos
priezitiros paslaugy teikéjy bendravimo jgiidziy mokymas gali padéti padidinti
pacienty pasitenkinima, pagerinti gydymo rezultatus ir mazesnj sveikatos
priezitiros iStekliy naudojima. Paciento "sveikatos rastingumas", t. y. paciento
gebéjimas gauti, apdoroti ir suprasti pagrindinius sveikatos informacijos
principus kad galéty priimti tinkamus sprendimus dé¢l sveikatos.

12.2.11.1.3.  Sprendimy dél astmos gydymo priémimas

12.2.11.1.4. Astmos gydymas koreguojamas pagal nuolatinj gydymo efektyvumo
vertinimg t. y. simptomy kontrole ir rizikg (patiméjimy ir Salutinio poveikio),
taip pat paciento pageidavimai.

12.2.11.1.5. Priimant gyventojy lygmens sprendimus de¢l astmos gydymo 1-4
lygmenyse (,,Zingsniuose*), "pageidaujamos" galimybés yra daugumai
pacienty geriausiai tinka gydymas, remiantis atsitiktiniy im¢iy kontroliuojamy
tyrimy, metaanaliziy ir steb&jimo tyrimais apie sauguma, veiksmingumg ir
efektyvuma, ypatinga démes; skiriant simptomams ir patiméjimo rizika.

12.2.11.1.6. Pirmame-antrame zingsniuose yra skirtingos populiacijos lygmens
rekomendacijos skirtingoms amziaus grupéms (suaugusiesiems ir (arba)
paaugliams, 6-11 mety vaikams, 5 mety ir jaunesniems vaikams).

12.2.11.1.7. AukSciausiame, 5 zingsnyje taip pat yra skirtingos populiacijos lygio
rekomendacijos, priklausomai nuo uzdegimo fenotipo - 2 tipo ar ne 2 tipo.

12.2.11.1.8.  Priimant sprendimus dé¢l atskiry pacienty gydymo, taip pat reikéty
atsizvelgti | bet kokias paciento savybes ar fenotipg kurie leidZia numatyti
tikéting paciento atsaka j gydyma, taip pat j paciento tikslus ar lukescius bei ir
praktinius aspektus (paciento inhaliacijos technika, gydymo rezimo laikymasi,
vaisty prieinamumag ir paciento islaidas).

12.2.11.1.9. Maziausios veiksmingos dozés nustatymas (gydymo intensyvumo
mazinimas) - pasiekus gerg astmos kontrol¢ ir jg iSlaikius 2-3 ménesius,
apsvarstykite galimyb¢ palaipsniui mazinti prieSastmini gydyma iki
maziausios veiklios dozés, kurig naudojant yra astmos simptomy bei
patimeéjimy kontrolé. Pateikite pacientui raStiSka astmos veiksmy planag,
atidziai stebekite ir paskirkite tolesnj vizita.

12.2.12. Pakopinis astmos gydymas (,,Astmos gydymo Zingsniai*)
12.2.12.1. 1ir 2 pakopos (Zingsniai)
12.2.12.1.1. D¢l saugumo GINA nebepataria astma gydyti vien tik TVBA.
Sergantiems astma, turéty buti skiriamas kontroliuojantis gydymas, kurio
sudétyje yra IKS, kad biity sumazinta sunkiy paimejimy rizika.
12.2.12.1.2. IKS turintis kontroliuojantis vaistas gali buti skiriamas reguliariai
kasdien arba, esant lengvai astmai, pagal poreikj. Nuo 12 mety vaikams galima
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vartoti IKS-formoterolj, kai reikia simptomams palengvinti, jaunesniems —
visada skirti IKS kartu su TVBA pagal poreiki.

12.2.12.1.3.  Suaugusiesiems ir paaugliams, sergantiems lengva astma, gydymas tik
pagal poreikj mazomis IKS-formoterolio dozémis sumazina sunkiy paiméjimy
rizika mazdaug dviem trec¢daliais, palyginti su gydymu tik TVBA, ir yra ne
prastesnis uz kasdienj gydyma mazomis IKS dozémis simptomy kontrolei.
Skubios pagalbos ir hospitalizavimo rizika yra maZesn¢, kai vartojamas pagal
poreikj vartojamas IKS-formoterolis, palyginti su kasdien vartojamu IKS.
Pacientams anks¢iau vartojusiems vien tik TVBA, vienkartinis IKS-
formoterolis reikSmingai sumazino sunkiy patiméjimy rizika, palyginti su
kasdien vartojamu IKS.

12.2.12.1.4. Gydymas reguliariai kasdien vartojamais mazomis IKS dozémis su
TVBA pagal poreikj yra labai veiksmingas mazinant astmos simptomus ir
mazina su astma susijusiy patimé¢jimy, hospitalizacijos ir mirties rizikg. Taciau
IKS vartojimo laikymasis bendruomenéje yra prastas, tod¢l pacientai,
vartojantys tik TVBA, patiria didesn¢ paiiméjimy rizika.

12.2.12.1.5.  Jei astma nekontroliuojama, nepaisant to, kad gerai laikomasi gydymosi
rezimo ir inhaliatoriaus naudojimosi technikos, reikia stiprinti prieSastminj
gydyma (,,zingsnis aukStyn‘). Prie§ pradédami svarstyti galimybe koreguoti
gydyma, pirmiausia reikia jsitikinti, kad simptomai pasireiskia dél astmos bei
patikrinti dazniausiai daromas klaidas, t. y. inhaliavimo technika, gydymo
rezimo laikymasi, alergeny poveiki ir lydin¢iy susirgimy galimybe;
organizuokite pacienty mokyma.

12.2.12.2. 3 —4 pakopos (Zingsniai)

12.2.12.2.1. Nuo 12 mety ir vyresniems vaikams pageidautinas 3 etapo (,,zingsnio*)
gydymas yra maza IKS-formoterolio doz¢ ir kaip palaikomoji, ir pagal poreikj
terapija. Tai sumaZzina sunkiy paimejimy rizikg, palyginti su palaikomuoju
IKS-IVBA ir TVBA pagal poreikj gydymu, o simptomy kontrol¢ yra panasi
arba geresné. Jei reikia, palaikomoji IKS-formoterolio doze¢ galima padidinti
iki vidutinés (t. y. 4 Zingsnis).

12.2.12.2.2.  Kitos 3 zingsnio galimybés suaugusiesiems, paaugliams ir vaikams yra
Sios: palaikomasis IKS-IVBA ir pagal poreikj TVBA arba, 6-11 mety vaikams
- vidutinés dozés IKS ir TVBA pagal poreik].

12.2.12.2.3.  Vaikams, prie§ didindami doze, iSbandykite kitas kontroliuojamasias
priemones tame paciame etape (,,zingsnyje*).

12.2.12.2.4. IKS-formoterolio derinio negalima naudoti kaip pagalbinio
medikamento pagal poreikj, jei pacientas vartoja kita IKS-IVBA derinj, nes
triksta klinikiniy saugumo ir veiksmingumo jrodymy.

12.2.12.3. Sunkiai gydoma ir sunki astma
12.2.12.3.1.  Nekontroliuojamos, sunkiai gydomos ir sunkios astmos apibrézimai

Nekontroliuojama astma apibréziama vienu ar abiem teiginiais:

e Bloga simptomy kontrol¢ (dazni simptomai ar broncholitiko naudojimas,
fizinio kruivio apribojimas dé¢l astmos, atsibudimai naktj dél astmos)

e Dazni patiméjimai (22k/m), kuriy gydymui reikalingi geriamieji GKS ar
sunkils patim¢jimai, kuomet reikalingas stacionarinis gydymas.

Sunkiai gydoma astma — tai astma, kuri nekontroliuojama nepaisant vidutiniy

ar dideliy IKS doziy, skiriamy kartu su IVBA ir geriamyjy GKS kursais, arba

kuriai gydyti reikia dideliy doziy simptomams kontroliuoti ir sumazinti

patiméjimy rizikg. Tai néra prasta astmos kontrolé, nulemta pacienty gydymosi

klaidy, blogos vaisty ikvépimo technikos, rikymo ar neteisingos diagnozés.
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Sunki astma — tai dalis sunkiai gydomos astmos. Astma nekontroliuojama
nepaisant maksimaliy optimaliy IKS-IVBA doziy ir rizikos veiksniy valdymo
arba paime¢ja sumazinus gydymo dozes. Anksc¢iau ji vadinta refrakterine
astma, taciau atsiradus biologinei terapijai §io termino atsisakyta.

12.2.12.3.2.
ypatumai:

Pacienty, serganc¢iy sunkia, blogai kontroliuojama astma, iStyrimo

e Papildomas iStyrimas del astmos diagnozés teisingumo. Veiksniy, galinciy
sunkinti astmos kontrole, didinti paiiméjimy daznj ir bloginti gyvenimo

kokybe, jvertinimas.

e Pacientai, kuriems, nepaisant gydymo vidutinémis ar didelémis [VBA
dozémis, yra prasta simptomy kontrolé ir (arba) paiiméjimai, reikéty
ivertinti, ar néra prisidéjusiy kity veiksniy, jtakojanciy ligos sunkuma, ir
optimizuoti astmos gydyma. Sunki astma turi biiti atskirta nuo astmos, kurig
sunku kontroliuoti dél nepakankamo ar netinkamo gydymo, arba nuolatiniy
problemy, susijusiy su ligos laikymusi, arba gretutiniy ligy, tokiy kaip
létinis rinosinusitas ar nutukimas, nes labai skiriasi gydymo pasekmés,
palyginti su tuo, jei astma yra santykinai atspari dideléems IKS-IVBA

dozéms.

e Jei problemos tesiasi arba diagnoze neaiski, butina nukreipti pacientg |
specializuota centrg dél fenotipo jvertinimo ir/ar papildomo gydymo,
iskaitant biologinius vaistus, svarstymg.

12.2.12.4.

Ivairaus amziaus vaiky astmos ilgalaikio gydymo schemos:

1 schema. Paaugliy ir vaiky vir§ 12 m. astmos kontrolés individualaus valdymo schema

Paaugliy ir vaiky >12 m. amziaus pakopinis

astmos gydymas

Simptomai reciau
nei 4-5 d/sav.

1-2 pakopos
Maza IKS dozé / formoterolis pagal poreikj

| variantas

llgalaiké profilaktika

Pirmos pagalbos vaistai _ . ) )
(simptominiai) Pagal poreikj maZa dozé IKS / formoterolis

Simptomai
2 2k/meén, bet

Simpvt.omai reCiau nei 4-5
reciau
nei 2 k/mén
Il variantas 2pakopa
1 pakopa Maza IKS dozé
ligalaiké profilaktika Maza dozé IKS, kai pastova
skiriama IVBA
Pirmos pagalbos vaistai .
(simptominiai)  TVBA pagal poreikj
LTRA pastoviai ar ASIT

Kiti pasirinkimai namy dulkiy ekutéms

Simptomai
beveik kasdien ar

prabudimai naktj
21k/sav.

3 pakopa
Maza dozé IKS/
Formoterolis pastoviai

Simptomai
beveik kasdien ar
prabudimas naktj
21k/sav.

3 pakopa
Maza dozé IKS/IVBA

Vidutiné dozé IKS ar + LTRA
ar + ASIT namy dulkiy
ekutéms

Simptomai
beveik kasdien ar

; A Trumpi p/o KS kursai
prabudimas naktj 2 1 g.b. reikalingi

5 pakopa

* Pridéti Tiotropiumg

* Didelé dozé
IKS/Formoterolis

* |vertinti fenotipa: pridéti
anti IgE, anti IL5/5R. anti
IL4R

k/sav ir sumazéjusi
plauciy funkcija

4 pakopa
Vidutiné dozé
IKS/Formoterolis

Simptomai

Trumpi p/o KS kursai
beveik kasdien ar P p/

prabudimas naktj > 1/sav g.b. reikalingi
Ir sumazéjusi plauéiy
funkcija 5 pakopa

* Pridéti Tiotropiumg

4 pakopa + Didelé doze
Viduting, didelé dozé IKS/Formoterolis
IKS/IVBA « |vertinti fenotipa: pridéti

anti IgE, anti IL5/5R anti
IL4R

+ LTRA ar maZa dozé
GKS per os

+Tiotropiumas ar + LTRA
ar + ASIT namy dulkiy
ekutéms
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2 schema. 6-11 m. amziaus vaiky astmos kontrolés individualaus valdymo schema

Vaiky 6-11 mety amziaus pakopinis astmos gydymas

Simptomai

Simptomai
22 k/meén, bet

reciau nei

Sunkiai,

Simptomai
beveik kasdien

arba prabunda
naktim 21 k/sav

Simptomai beveik
kasdien arba prabunda
naktim 21 k/sav ir

sumazéjusi plauciy
funkcija

nekontroliuojama
i astmai galima
skirti trumpg GKS
kursg per os.

5 pakopa

kasdien
rediau 4 pakopa
nei 2 k/mén 3 pakopa ) . .
pakop « Vidutine doze Iks/ ~ * Didesné dozé
2 pakopa IVBA IKS/IVBA
* Maza dozé IKS/IVBA arba
1 pakopa ) _ arba arba o
i) Matzos IKS dozes - Vidutiné doze Iks ~ * Maza doze IKS / . !Z‘??'E-t : |f enotipa:
pasirinkimo Maza dozé IKS, kai kasdien (parmlgl IKS - formoterolis :)rl eti bio qilnes
vaistas skiriami TVBA dozg pagal amziy) « Labai maza dozé (nuolatinei terapijai ir Gl eBNEIRAT
IKS/ formoterolis [l silifeideny) {pvz. ant-IgE,
(nuolatinei terapijai ir g\./dyn:lm) M antl-"AR)
o . Siysti specialisto
aminiy simptomy gydymui- o
MART) konsultacijai
Kita opcija * Maza IKS dozeé * LTRA e Maza dozé * pridéti LTRA ar * Pridéti anti IL-5
kasdien arba IKS+LTRA tiotropiumg arba
* Maza doze IKS, * Prednisolong p/o
kai skiriami TVBA
Simptominis . . *
i TVBA pagal reikalg (ar IKS / formoterolis MART*)

GINA 2022

TVBA- trumpo veikimo beta-agonistai; IVBA —ilgo veikimo beta-agonistai; IKS — jkvepiamieji kortikosteroidai;

LTRA — leukotrieny receptoriy antagonistai;, MART — vaistas naudojamas nuolatiniam gydymui + pagal poreikj (angl.
maitenance and reliever therapy with ICS-formoterol).

3 schema. Vaiky iki 5 m. amzZiaus individualizuotas astmos gydymas.

Vaiky < 5 mety amziaus pakopinis astmos gydymas

4 pakopa
3 pakopa
2 pakopa Testi gydyma.
1pa kopa . . ) Dviguba maZa doz&IKS Siysti specl.allstul, perziuréti
Pirmo pasirinkimo MaZos IKS dozés kasdien diagnoze
vaistas
Kita opcija Spresti dél trumpo Maza IKS dozé kasdien e e pridéti LTRA
IKS kurso arba arba arba
susirgus LTRA Maza dozé IKS+LTRA dazninti IKS
respiracine arba arba
infekcija Trumpas IKS kursas N . Pridéti papildomai IKS
resp. infekcijos metu HrSE e eCl.‘.zh.Sto resp. infekcijy metu
konsultacijai
B TVBA pagal reikal
gydymas pag 3
Skirti gydyma jei Reti virusy Simptomai nepilnai atitinka Astma néra gerai Astma néra gerai
baklé: provokuoti astmos dgn., taciau daznas kontroliuojama su maza IKS kontroliuojama su dviguba

Svokstimai ir néra
simptomy tarp
Svokstimy

TVBA poreikis (> 3 k/m).

Gydyma skirti 3 mén.

doze.

maza IKS doze.

Prie$ pereidami j aukstesne pakopg, perzitrékite diagnoze,

Astmos simptomai néra gerai

kontroliuojami ar
patuméjimai >3 k/m

rizikos veiksnius.

patikrinkite vaisty vartojimo jglidZius , iSsiaiSkinkite naujus

TVBA — trumpo veikimo beta-agonistai; IVBA — ilgo veikimo beta-agonistai,; IKS — jkvepiamieji kortikosteroidai;
LTRA — leukotrieny receptoriy antagonistai.
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12.2.12.5. Jkvepiamyjuy kortikosteroiduy doziy palyginimas priklausomai nuo vaiko
amZiaus

Daugeliui sergan¢iyjy astma mazos IKS dozés uZtikrina pilnavertj klinikinj atsaka, taciau
atsakas ] IKS skiriasi tarp pacienty. Kai kuriems pacientams gali prireikti vidutiniy doziy, jei serga
nekontroliuojama astma arba jei yra astmos paiiméjimas, nepaisant reguliaraus vartojimo ir geros
kontrolés su mazomis IKS dozéms (su ar be IVBA). Dideliy IKS doziy (kartu su IVBA ar vieni)
reikia nedaugeliui pacienty. Ilgalaikis dideliy IKS doziy vartojimas yra susij¢s su padidéjusia
vietiniy ir sisteminiy nepageidaujamy reiskiniy rizika, todél dideliy doziy skyrimo nauda turi
nusverti galimg rizika.

11 lenteléje nurodytos ne skirtingy IKS ekvivalencios dozés, bet rekomenduojamos vaiky ir
paaugliy mazos, vidutinés ir didelés paros dozés remiantis gamintojo pateikta informacija. Triksta
palyginamyjy duomeny, todél lentel¢je pateiktos vaisty dozés nebitinai turés vienoda
veiksminguma kaip kitos veikliosios medziagos. Vaisty dozés gali skirtis tarp wvalstybiy,
priklausomai nuo toje Salyje naudojamy produkty, Zenklinimo reikalavimy ir klinikiniy gairiy arba
kartu su IKS ir IVBA naudojant ilgai veikian¢ius muskarininiy receptoriy antagonistus.

11 lentelé. Inhaliuojamy kortikosteroidy (vieny ar kartu su IVBA) mazos, vidutinés ir didelés
aros dozes, priklausomai nuo vaiko amziaus.

Paaugliai ir suauge (vyresni nei 12 mety)
CL . oy Suminé pardos dozé (ug)
Inhaliuojami kortikosteroidai Maza Viduting Didele
Beklometazono dipropionatas (DAI;
dSIT, standartinés dalelés) 200-500 >300-1000 >1000
Beklometazono dipropionatas (MI ar
DAL dSIT, itin smulkios dalclés) 100-200 >200-400 >400
Budezonidas (MI ar dSIT,
standartinés dalelés, DAI) 200-400 >400-800 =800
Flutikazono furoatas (MI) 100 200
Flutikazono propionatas (MI) 100-250 ‘ >250-500 >500
Mometazono furoatas (MI) Priklauso nuo IM inhaliatoriaus — zitréti
gamintojo informacija

Mometazono furoatas (dSIT,
standartinés dalelés, DAI) 200-400 =400
Vaikai (6-11 mety)
Beklometazono dipropionatas (DAI;
dSIT, standartinés dalelés) 100-200 >200-400 =400
Beklometazono dipropionatas (DAI;
dSIT, itin smulkios dalclés dalelés) 50-100 >100-200 >200
Budezonidas (MI) 100-200 >200-400 >400
Budezonidas (nebulése) 250-500 >500-1000 >1000
Flutikazono furoatas (MI) 50 Netaikoma
Flutikazono propionatas (MI) 50-100 ‘ >100-200 >200
Mometazono furoatas (DAL,
dSIT, standartinés dalelés) 100 200

IVBA — ilgai veikiantys 2 agonistai; IKS — inhalivojami kortikosteroidai; dSIT — dozuotas suslégtasis
jkvepiamasis tirpalas;, DAI- dozuotas aerozolinis inhaliatorius, MI — milteliy inhaliatorius,

12 lenteléje nurodytos ne skirtingy IKS ekvivalencios dozés, bet rekomenduojamos ,,mazos*
paros dozés skiriant gydymag IKS 5 mety ir jaunesniems vaikams, remiantis atliktais tyrimais ir
gamintojo pateikta informacija. Palyginamieji duomenys néra prieinami, ypac vaiky populiacijoje,
todél lenteléje pateiktos vaisty dozés nebiitinai turés toki patj veiksminguma, kaip kitos veikliosios
medZziagos. Lenteléje pateiktos maziausios patvirtintos dozés, kuriy saugumas ir efektyvumas buvo
irodytas atitinkamose amziaus grupése.
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12 lentelé. 5 mety ir jaunesniy vaiky mazos inhaliuojamy kortikosteroidy dienos dozés.

Inhaliuojami kortikosteroidai

Maza suminé dienos dozé (ng)
(amziaus grupé, kurioje efektyvumas ir
saugumas adekvaciai jvertinti)

Budezonidas nebulése

500 (1 mety ir vyresni vaikai)

Flutikazono propionatas (dSIT,
standartinés dalelés, DAI)

50 (4 mety ir vyresni vaikai)

Flutikazono propionatas (MI)

Nepakanka duomeny 5 mety ir jaunesniy

grupeje

Mometazono furoatas (dSIT, standartinés
dalelés, DAI)

100 (5 mety ir vyresni vaikai)

dSIT — dozuotas suslégtasis jkvepiamasis tirpalas; DAI- dozuotas aerozolinis inhaliatorius;
MI — milteliy inhaliatorius

12.2.12.6. Astmos gydymo biologine terapija galimybés vaikams.
Vyresniy vaiky vidutinés-sunkios nekontroliuojamos astmos gydymo biologine terapija
galimybés pateiktos /3-14 lentelése bei 4 schemoje.

13 lentelé. Biologings terapijos galimybés vaikams, sergantiems sunkia nekontroliuojama astma.

Biologinis Veikimo mechanizmas European Medical Agency Food and Drug Perspéjimai
vaistas (EMA) Administration (FDA)

Benralizumabas
(Fasenra)
suaugusiems
Po oda

Dupilumabas
(Dupixent)

Po oda

Mepolizumabas
(Nucala)
vaikams

Po oda

Omalizumabas
(Xolair)

Nuo 12 m

Po oda

Reslizumabas
(Cingaero)

I

4 Schema.

18G 1 kappa humanizuotas
monokloninis antik@nas. Jungiasi prie
IL-5 receptoriaus. MaZina eozinofily ir
bazofily skaiciy

18G 4 kappa humanizuotas
monokloninis antiklinas. Jungiasi prie
IL-4 ir IL-13 receptoriy, kurie yra
kertiniai T2 imuninio atsako citokinai.

18G1 kappa monokloninis antikiinas.
Jungiasi prie IL-5 epitopo.

Stabdo eozinofily brendima,
aktyvacija, proliferacijg ir jtraukima.

1gG1 kappa humanizuotas
monokloninis antiklinas. Jungiasi prie
IgE receptoriy. Blokuoja IgE salygoto
alerginio atsako citokiny ir
mediatoriy i$siskyrima.

18G 4 kappa humanizuotas
monokloninis antik@inas. Jungiasi prie
IL-5 epitopo, stabdo eozinofily
brendima, aktyvacija, proliferacij ir
jtraukima

Suaugusiems ir paaugliams,
sergantiems sunkia eozinofiline
astma, nepakankamai kontroliuojama
didelém IKS/IVBA dozém

Suaugusiems ir vaikams >12m,
sergantiems sunkia T2 astma
(eozinofily kraujuje >150/ul, FeNO
>20%, nepakankamai kontroliuojama
IKS ir kitais kontroliuojamais vaistais

Suaugusiems ir vaikams >6m,
sergantiems sunkia eozinofiline astma

Suaugusiems ir vaikams >6m,
sergantiems sunkia alergine astma
(FEV<80%), dazni nakties ir dienos
simptomai, dazni paiméjimai, gydant
IKS + IVBA.

Suaugusiems, sergantiems sunkia
eozinofiline astma

EAACI Biological:

PSrn Rec ,

Suaugusiems ir vaikams >12m,
sergantiems sunkia
eozinofiline astma (eozinofily
kraujuje > 150/ul

Suaugusiems ir vaikams >12m,
sergantiems vidutine-sunkia
eozinofiline astma ar p/o KS
kontroliuojama astma

Suaugusiems ir vaikams >12m,
sergantiems sunkia
eozinofiline astma (eozinofily
> 150/l

Suaugusiems ir vaikams >6m,
sergantiems vidutine sunkia
nuolatine astma (ODM ar spec
IgE teig.), kai simptomai
nepakankamai kontroliuojami
IKS

Suaugusiems >18m,
sergantiems sunkia
eozinofiline astma (eozinofily
kraujuje > 400/ul)

1. Alerginés reakcijos
2. Helminty infekcijos

1. Alerginés reakcijos
2. Helminty infekcijos

1. Alerginés reakcijos
2. Helminty infekcijos
3. Herpes zoster infekcija

»Black-box“ perspéjimas
dél galimos anafilaksijos.
1. Seruminé liga

»Black-box“ perspéjimas
deél galimos anafilaksijos.
1. Helminty infekcijos

ions for severe asthma, l.Agache et al. Allerqy 2021

Biologinés terapijos skyrimas vaikams, sergantiems nekontroliuojama sunkia T2

endotipo astma.
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Fenotipai
(paiméjimai,
plauéiy funkcija,
nuolatiné
kvépavimo taky Nepakan-
SR Pradékite B >
gretutinial . :
susirgimai) b'°|°g_me
terapijq
NS parink-
Biologiniai ami

geriausiai
tinkan€ia
pacientui,
atsizvel-
giant |
fenotipa,
biologi-

w?pccifiniai 12E)

Rezultatai
(paiméjimai,
plauéiy funkcija,
p/o, IKS
poreikio
sumaiéjimas,
astmos
kontrolé,
gretutiniy
susirgimy
kontroleé,
saugumas)

>

rezultatus

E Teskite gydyma, sekdami sauguma >
A

AtsiZvelkite j sveikatos ekonomikos rodiklius

> Pakartotinai Persis-
jvertinti tuojantis 1. Patikrinkite ar
kvépavimo eozinofilinis > i klingai vartojami Astmos gydymo plana

taky uidegimas et aptarkite su pacientu .
uidegima T ~§
(bronchy 2. Eozinofilija sukelta ne Pasirinkite kita biologin] °
sekreto tyr, > to mechanizmo, kuri vaistg su kitu veikimo b
bronchy veikia biologiniai vaistai mechanizmu Y
reaktyvumo 4
tyrimai Pasirinkite kitg biologinj g
3. Nepakankama dozé SR L o
\VJ AV > : veikimo mechanizmu, =
bet kitu skyrimo keliu i-
£
Neutrofilinis Néra r— g
A 4. Neutralizuojanéiu o b o o] o >
uzdegimas SR ool i w
idegi uzdegimo > mmmk;nq Pasirinkite kita biologin =
5
ite biologi i 5. Veikiantys kiti g

Nutraukite biologing terapijq . ar - o

ir pasirinkite kita, ne T2 > imuniniai mechanizmai Baikite biologiniy vaisty

(autoimuniniai, imuniniy skyrima

kompleksy, ILC2)

EAACI Biologicals Guidelines Recommendations for severe asthma, I.Agache et al. Allergy 2021

14 lentelé. EAACI rekomendacijos (pagal GRADE metodika) parenkant biologing terapija sunkia
nekontroliuojama astma sergantiems vaikams.

Benralizumabas
12-17 m paaugliams, sergantiems sunkia
nekontroliuojama eozinofiline astma:
. Didelés dozés IKS+IVBA
. Kraujyje eozinofily >300/ul
ar
. >150/pl gydomiems GKS per os

Sumazina sunkius astmos patiméjimus

Pagerina gyvenimo kokybe

Pagerina astmos kontrolg

Pagerina plauciy f-ja (efektas nedidelis, bet tikty pacientams,
kuriy plauciy funkcija labai sumazéjusi)

Gauti geri saugumo rezultatai, bet pacientus reikia reguliariai
tirti dél galimy parazitiniy infekcijy

Dupilumabas

12-17 m paaugliams, sergantiems sunkia
nekontroliuojama eozinofiline astma,
alergine astma

. Vidutiné - dideleé IKS dozé¢ + 2
kontroliuojamieji vaistai

. Eozinofily kraujuje>150/pul

. FeNo >20ppb

Sumazina sunkius astmos patiméjimus

Pagerina gyvenimo kokybe

Pagerina astmos kontrolg

Pagerina plauciy f-ja, rezultatai gauti tik suaugusiy grupéje,
kai eozinofily >300/pl, o FeNO >50 ppb

Sumazina pirmos pagalbos vaisty vartojima, nors efektas
nedidelis

Gauti geri saugumo rezultatai, bet ilgalaikiai (>2m) rezultatai
gauti gydant AD

Mepolizumabas

. 12-17 m vaikams, sergantiems sunkia
nekontroliuojama eozinofiline astma

. Kraujuje eozinofily >300/ul per
paskutinius 12 mén ar >150 pl pradedant
gydyma

Sumazina sunkius astmos paiiméjimus

Sumazina ar leidzia atsisakyti po/KS

Pagerina gyvenimo kokybeg

Pagerina astmos kontrolg

Pagerina plauciy funkcija

Gauti geri saugumo rezultatai (iki 5 m.), bet pacientus reikia
reguliariai tirti dél galimy parazitiniy infekcijy

Omalizumabas

. 12-17 m paaugliams, sergantiems
nekontroliuojama vidutinio sunkumo-
sunkia alergine astma:

Bendras IgE 30-1500 IU/ml + vienas
nesezoninis inhaliacinis alergenas

. 6-11 m vaikams, sergantiems
nekontroliuojama vidutinio sunkumo —
sunkia alergine astma

Sumazina sunkius astmos patiméjimus

Pagerina astmos kontrolg

Pagerina gyvenimo kokybeg

Sumazina IKS vartojima (ypac¢ vaikams)

Sumazina pirmos pagalbos vaisty vartojima, nors efektas
nedidelis

Gauti geri saugumo rezultatai (>10 m), bet reikia sekti del
galimos anafilaksijos 60 min, ypac¢ po pirmy 3 vaisty leidimy.
Nors anafilaksija aprasSyta ir po 2 val., suleidus vaistg, ir net
vartojant  1-ius metus

Bendro IgE kiekis neturi jtakos atsako stiprumui 6-11 m amziaus
vaikams

Sumazina virusy sukeltus astmos patiméjimus
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12.2.12.7. Alergenams specifiné imunoterapija (ASIT)

ASIT yra gydymo galimybé pacientams, kuriems alergijos itaka astmai ir alerginiam rinitui
yra svarbi. Vaikams, kurie alergiski jkvepiamiems alergenams (Ziedadulkéms, buitiniams,
gyviny alergenams), Siuo metu yra dvi galimybés gydytis ASIT: poodine ir poliezuvine
imunoterapija. Daugiausiai efektyvumo ir saugumo studijy atlikta su ziedadulkiy ir namy
dulkiy erkuciy alergenais. Néra pakankamai duomeny apie gydymo ASIT pelésiy alergenais
saugumg ir efektyvuma.

12.2.12.7.1.Poodinés ASIT atveju naudojamos didelés alergeny koncentracijos, siekiant
sukelti nujautrinimg ar tolerancijg. Galima skirti pooding ASIT vienu ar keliais alergenais.
Alergiskiems pacientams toks gydymas sumazina simptomy daznj bei sunkuma,
medikamenty poreiki, alergenams specifinj ir nespecifini bronchy hiperreaktyvuma.
Nepageidaujami poveikiai pasireiskia 0,5% atvejy. Sunkios reakcijos retos, taiau gyvybei
pavojinga anafilaksija galima.

GINA rekomendacija: poodinés ASIT nauda , mazinanti simptomy sunkuma bei
medikamenty poreikj, turi biti lyginama su nepageidaujamy reakcijy galimybe bei ilgai
trunkancio gydymo kaina, o taip pat laiko sgnaudomis (minimaliai 0,5 val laukimas po
injekcijos kiekvieng karta). (rekomendacijos patikimumo lygmuo D). Nereikia pamirsti ir
vaiko psichologinés traumos galimybés dél vaisto injekcijy.

12.2.12.7.2.Poliezuviné imunoterapija. Sisteminés apzvalgos demonstruoja vidutinj
poliezuvinés ASIT efektyvumg vaikams ir suaugusiems, sergantiems astma, vidutinj IKS
doziy sumazinima, ilgesnj laika iki paiméjimo, gydant mazesne IKS doze. Nepageidaujami
poveikiai reti ir apsiriboja burnos ar vir§kinamojo trakto simptomais.

GINA rekomendacijos: suaugusiems pacientams, alergiskiems namy dulky erkutéms ir
segantiems astma bei alerginiu rinitu, kuriems iSlieka nuolatiniai astmos simptomai,
nepaisant gydymo maza ar vidutine IKS doze, poliezuviné ASIT gali biiti skiriama, kuomet
FEV1 >70% normos (rekomendacijos patikimumo lygmuo B). Potenciali ASIT nauda
individualiam pacientui turi biiti lyginama su nepageidaujamy reakcijy rizika ir auksta
gydymosi kaina. Lietuvoje gydymas ASIT néra kompensuojamas VLK.

12.2.12.8. Astmos paiméjimo gydymas

12.2.12.8.1.  Vyresniy, nei Sm. amziaus vaiky astmos patim¢jimo gydymo aspektai

Terminologija

Patiméjimas reiskia Giminj ar potimj astmos simptomy ir plauciy funkcijos pablogéjima arba kartais astma pirma
kartg pasireiSkia paiiméjimo metu.

Taip pat daznai vartojamos savokos ,.epizodai®, ,,priepuoliai®, ,,imi sunki astma®, taciau jy reikSmes skiriasi.
Bendraujant su dauguma pacienty geriausiai vartoti sgvoka ,,palimejimas® .

Pacientai, kuriems yra didesné su astma susijusios mirties rizika, turi biti identifikuoti ir jy bukleé turi bati
vertinama dazniau.

Rasytiniai astmos valdymo planai

Visiems pacientams turi biiti pateiktas raSytinis (t.y. atspausdintas, skaitmeninis ar vaizdinis) astmos valdymo
planas, atitinkantis jy astmos kontrolés ir sveikatos raStingumo lygj, kad jie galéty atpazinti astmos patiméjimg ir
1 ji reaguoti.

Veiksmy plane nurodykite, kada ir kaip pakeisti simptomus lengvinancius ir palaikancius vaistus, vartoti
geriamuosius kortikosteroidus ir kreiptis j gydymo jstaiga, jei néra atsako j gydyma.

Patarkite pacientams, kurie jau yra patyre greito pablogéjimo epizoda, nedelsiant kreiptis j priémimo skyriy arba
i Seimos gydytoja, jei astma pradeda blogéti.

Veiksmy plang pagristi simptomy poky¢iais arba (tik suaugusiems) didziausiu iskvépimo srovés greiciu (PEF).

Paiiméjimo valdymas pirminés sveikatos priezitiros gydymo jstaigoje arba priémimo skyriuje

Prie§ pradédami skirti trumpo veikimo beta-agonistus (TVBA) ir deguonies terapija, jvertinkite pafiméjimo
sunkumg pagal dusulio laipsnj, kvépavimo daznj, pulso daznj, saturacija ir plauciy funkcija. Laikykités infekcijy
kontrolés priemoniy.

Nedelsiant pasirtipinkite pervezimu j priémimo skyriy, jei yra sunkaus paiimé¢jimo pozymiy, arba j intensyviosios
terapijos skyriy, jei pacientas yra mieguistas, sumises ar isklausomi ,,nebyliis plauciai“. Pervezimo metu duokite
jkvepiamy TVBA ir ipratropiumo bromido, papildoma deguonj ir sisteminiy kortikosteroidy.
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. Pradekite gydyma pakartotinémis TVBA dozémis (daugumai pacienty - dozuotu aerozoliniu inhaliatoriumi per
tarping), anksti jveskite geriamuosius kortikosteroidus ir, jei jmanoma, papildoma deguonj. Po 1 valandos
jvertinkite simptomus, saturacijg ir plauciy funkcija. Duokite ipratropiumo bromido tik esant sunkiam
patiméjimui. Apsvarstykite galimybe leisti | veng magnio sulfato pacientams, kuriems yra sunkus patiméjimas ir
kurie nereaguoja j pradinj gydyma.

. Astmos paiim¢jimo metu rutiniSkai kriitinés lastos rentgenograma neatliekama ir neskiriamas gydymas
antibiotikais.
. Priimkite sprendima dél stacionarizavimo, atsizvelgdami j paciento kliniking bukle, plauciy funkcija, atsaka j

gydyma, dabartin] ir buvusius patiméjimus, ir galimybe gydytis paiiméjima namuose.
ISleidZiant j namus

. Pries§ pacientui iSvykstant | namus, aptarkite nuolatinj gydyma. Jei iki tol nebuvo skirta, paskirkite IKS, jei buvo
gydoma IKS —didinkite doz¢ viena gydymo pakopa aukStyn 2—4 savaitéms ir palikite TVBA pagal poreikj.

. Paskirkite sekantj vizita pas gydytoja po bet kokio paiiméjimo, neatsizvelgiant | tai, kur jis buvo suvaldytas.
Vizito metu:

o Turi biti patikrinta paciento simptomy kontrolé ir paiiméjimy rizikos veiksniai.
o Norint sumazinti paiiméjimy rizika, tgsiamas paskirtas palaikomasis gydymas IKS ar padidinta IKS
doze 2—4 savaitéms.
o  Pateiktas tolimesnis rasytinj astmos gydymo planas ir, jei reikia, patarimai, kaip iSvengti paiiméjima
sukelianc¢iy veiksniy.
e  Patikrinkite vaisty inhaliavimo technikg ir ar laikosi gydymo plano.

13 lentelé. Astmos patim¢jimo sunkumo vertinimas vyresniems nei 5 m. amziaus vaikams

Klinikiniai Lengvas Vidutinis Sunkus Labai sunkus
poZymiai (gyvybei pavojingas)
Svokstimas Kintantis Vidutinis Svokstimas garsus Kriitinés lasta tyli
Svokstimas Svokstimas ekspiracinis ir (Svokstimas
inspiracinis, girdimas neisklausomas)
per atstuma
Dusulys Vaikstant Ramybéje Ramybéje, sédint
Psichiné buisena | Normali Normali, galimas Sujaudinimas, sumiSimas ar mieguistumas
nedidelis
sujaudinimas
Kalba Normali, Kalba frazémis Kalba atskirais zodziais | Negali kalbéti
sakiniais
Raumeny darbas | Normalus Interkostalinés ir Ryskus pagalbiniy Zymus KN ramybés metu:
substernalinés kvépavimo raumeny pagalbiniy kvépavimo
retrakcijos darbas raumeny darbas,

paradoksiniai kriitinés-
pilvo raumeny

isitraukimai.
Kvépavimas Nezymiai Padaznéjes Ryskiai padaznéjes Sunku jvertinti,
padaznéjes suskaiciuoti
Pulsas (k/min) <100 <140 (priklausomai | >140 Bradikardija
nuo amziaus)
PEF (% asmeninio
geriausio rodmens) > 70 41-70 <40 <25
SpO2 (% >94-95 92-95 <92
kvépuojant oru)
PaCO: (mmHg) | <42 <42 >42

12.2.12.8.2.  Astmos paiiméjimo ypatumai vaikams iki 5 m. amziaus

Mazy vaiky astmos paiiméjimo simptomai
e  Ankstyvieji mazy vaiky patiméjimo simptomai gali biti kitokie: sustipréjes kosulys, ypac naktj; mieguistumas
arba sumazeéjes fizinio kriivio toleravimas; sutrikusi kasdiené veikla, jskaitant maitinima; ir prastas atsakas j
simptomus mazinancius vaistus.
Astmos gydymas namuose
e I3 anksto turi bati pateiktas raSytinis astmos valdymo planas astma serganciy vaiky tévams/globéjams, kad jie
galéty atpazinti prasidedantj sunky priepuolj, pradéti gydyma ir nustatyti, kada reikalingas skubus gydymas
ligoningje.
e Pradinis gydymas namuose yra trumpo veikimo beta-agonisto (TVBA) inhaliacijos per tarping. Po gydymo
pakartotinai buklé jvertinama po 1 valandos ar anksciau.
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e Tévai/globg¢jai turéty skubiai kreiptis | gydymo jstaiga, jei vaikas yra labai sujaudintas, mieguistas, néra atsako
] pradinj bronchus pleciantj gydyma arba biiklé blogéja, ypac jaunesniems nei 1 mety vaikams.

e Ta pacig dieng reikia kreiptis | gydytoja, jei TVBA inhaliacijos reikalingos dazniau nei kas 3 valandas arba
ilgiau nei 24 valandas.

e Neéra pakankamai jrodymuy, kad tévai turi pradéti gydyma geriamaisiais kortikosteroidais namuose.

Paiiméjimu valdymas pirminés sveikatos prieZiiiros jstaigoje ar priémimo skyriuje.

e Pradedant gydyma TVBA (2-6 jpiitimai kas 20 minuciy pirmg valanda) ir deguonimi (palaikant SpO2 94-98
%), jvertinkite patiméjimo sunkuma.

e Rekomenduokite nedelsiant vykti j ligoning, jei per 1-2 valandas néra atsako j jkvépta TVBA; jei vaikas negali
kalbéti ar gerti, jo kvépavimo daznis >40 k/min arba yra cianoz¢, jei namuose néra galimybiy taikyti gydyma
arba jei saturacija, kvépuojant aplinkos oru yra <92 %.

e Apsvarstykite galimybe skirti geriamajj prednizolong 1-2 mg/kg per parg vaikams, esantiems priémimo
skyriuje arba paguldytiems ] ligoning (didziausia dozé 20 mg /parai 0-2 mety vaikams ir 30 mg/parai 3—5
mety vaikams), iki 5 dieny; arba deksametazong 0,6 mg/kg/parai 2 dienas. Jei vartojant deksametazona
simptomai neisnyksta arba atsinaujina, reikia apsvarstyti galimybe pakeisti jj | prednizolona.

Pasiriipinkite ankstyvu vizitu pas gydytoja po paiiméjimo

e Vaikams, patyrusiems astmos palim¢jima, yra didesné pakartotinio patiméjimo rizika. Suplanuokite
pakartotinj vizita pas gydytoja po 1-2 dieny ir dar karta - po 1-2 ménesiy astmos nuolatinio gydymo
korekcijai.

14 lentelé. Astmos patimejimo sunkumo vertinimas vaikams iki 5 m. amziaus (pagal GINA 2022)

Simptomai Lengvi Sunkiis*
Samonés pokyciai néra Sujaudinimas, sumisimas,
mieguistumas
Saturacija (SpOy)** >95% <92%
Kalba*** sakiniais Pavieniais zodziais
Pulsas <100 k/min >180 k/min (0-3 metai)
>150 k/min (4-5 metai)
Kvépavimo daznis <40 k/min >40 k/min
Centriné cianozé Néra Tikétina, kad atsiras
Svokstimo intensyvumas Kintamas Nebylis plauciai

* Bet kuris is Siy pozymiy rodo sunky astmos paiuméjimq.
** Saturacija pries gydymq deguonimi arba bronchus plecianciais preparatais.
**% Bitina atsizvelgti j vaiko amZiy ir iSsivystymg

12.2.12.8.3.  Astmos patim¢jimo gydymo schemos pirminéje grandyje ir skubios
pagalbos skyriuje jvairaus amziaus vaikams pateiktos Prieduose:

3 Priedas. Paaugliy ir vyresniy (6-11m.) amZiaus vaiky astmos pauméjimo gydymo pirminéje grandyje
algoritmas

4 Priedas. Paaugliy ir vyresniy vaiky (6-11 m.) astmos pauméjimo gydymo skubios pagalbos skyriuje
algoritmas

5 Priedas. Jaunesniy, nei 5 m. amziaus vaiky astmos paiméjimo ar Svokstimo gydymas pirminéje sveikatos
prieziiiros grandyje ar skubios pagalbos skyriuje

13 lentelé. Astmos priepuolio ir astminés biuklés pakopinis gydymas visuose sveikatos prieziiiros
lygiuose.
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I pakopa.

Lengvas astmos paiiméjimas. Ambulatorinis gydymas.

PoZymiai

Veiksmai

Tyrimai

Stebésena

Kiti veiksmai

Dusulys fizinio
kriivio metu

SpO2 > 95 proc.
(neskiriant deguonies)
— tyrimas nebiitinas

Normali samoné

Kalba sakiniais

« TVBA: Salbutamolis 100mcg dozuotu
aerozoliniu inhaliatoriumi per tarping
—2-10 jpurskimy*. Vertinti po 20 min.
Jei buklé geréja — nutraukti ar
testi po 2 jp.x 4-6 k/d.

« GK: biiklei negeréjant, galima skirti
geriamojo prednizolono 1 mg/kg 1-3
d. (maks. paros doz¢ 30mg).

« Jei bukle blogéja, pereinama j II
pakopa

Tesiamas kitas
jprastas astmos
gydymas

IT pakopa
Vidutinio sunkumo astmos paiiméjimas. Gydymas namuose specialisto prieziiiroje, GMP, SPS
KN pozymiai  Deguonis, jei SpO2 < 92 proc. [tariant kitas SpO: Tesiamas kitas
vidutinio 'sun.ku.mo. « TVBA: Salbutamolis dozuotu apa'mnn.; KD Jprastas astmos
Dusulys riboja ir P L . kvépavimo gydymas
. . : aerozoliniu inhaliatoriumi per tarping &
trikdo jprasting . S taky SSD
veikla 2-10 ip. lfas. 20 min. viso 3 kartus. obstrukcijos
: Biikle vertinti po 1-2 val. Jei buklé riezastis: t
SpO2 92-95 proc. geréja — toliau testi po 2 jp x 6 k/d. P '
(neskiriant deguonies) o GK: kartu skiriama geriamojo lgs:n;?aﬁ;sa
Normali samoné prednizolono 1 mg/kg/per diena genog
- skiriant 3-5 dienas. Jei vemia, BKT ir CRB,
Kalba frazémis . . .
metilprednizolono 1-2mg/kg i veng
(paros dozé)
e Ipratropiumo bromidas 20 mcg (ypac
maziems vaikams) 2 jp. x 2 k/d.
« Jei bukle ger¢ja, gydyma testi
namuose ar vaiky ligy skyriuje.
« Jei biiklé blogé¢ja, ligonis gydomas
vaiky ligy skyriuje ar keliamas j vaiky
intensyviosios terapijos skyriy (VITS)
ir pereinama j III astmos patiméjimo
gydymo pakopa
I1I pakopa
Sunkus astmos paiméjimas. Gydymas stacionare ar vaiky intensyvios terapijos skyriuje (ITS).
Ryskiis KN pozymiai. | « Deguonis Kritinés Iastos | SpO:2 Skambinti j 11T
Dusulys ramybéje. « TVBA: Salbutamolis dozuofu rentgenograma KD 1yg1.0 hgomm; ir
L BN . . tartis del pervezimo
SpO2 < 92 proc. aerozoliniu inhaliatoriumi pro tarping | Arterinio $SD (spresti per 1-2 val
(neskiriant deguonies) po 6-12 jp.**, kas 20 min. 3 kartus. (kapiliarinio) mi)@ dpmo ’
Tachikardii Praéjus 10-20 min., vertinti biikle. kraujo PaO2 ir | AKS li origiz]léye radZios)
achikardia Jei naudinga — testi ilginant intervalus | PaCO» © £ ep
Samones bukle: tarp inhaliacijy. Jei reikia, pervezti j
sudirgintas . . .. Bendras . I lygio ligoning
> ’ « Jei negeréja — salbutamolio tirpalo (5 kraujo tyrimas -
dezorientuotas . oo - (su vaiky
mg/ml) pastovi inhaliacija sroviniu ) .
. N . . CRB Intensyviosios
Kalba pavieniais purkstuvu (titruoti ~ 0,5 mg/kg/val.) " .
. gei terapijos skyriumi)
zodziais . .. C . K, Na
« Jei negeré¢ja, spresti dél salbutamolio
tirpalo (0,5 mg/ml) j v. infuzijos, Laktatai
pradiné dozé i v. — 5 g /kg per 60 . ..
min., tgsiant salbutamolio inhaliacijas, Glikemija
véliau pastovi intraveniné infuzija 1-2
ng/kg/min.
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o Ipratropiumo bromidas 20 mcg
dozuotu aerozoliniu inhaliatoriumi pro
tarping 4-8 jp.***, kas 20 min. viso 3
kartus

o GK: metilprednizolono 1-2mg/kg i
veng paros dozé (maks. paros dozé 60

mg)
« Jei biikle blogéja, pereinama j IV
pakopa

IV pakopa
Gyvybei pavojingas astmos paiiméjimas. Gydymas III lygio medicinos paslaugas teikiancioje jstaigoje, VITS.
Zymiis klinikiniai « Deguonis Kriitines lastos| SpO: Pasirengti
kvépavimo « TVBA: Salbutamolio tirpalo (5 mg/ml) rentgenograma KD intubacijai
nepakankamumo s L y . .
oFvmiai: pastovi inhaliacija pro purkstuva Arterinio $SD Centrinés venos
pozymiat; (titruoti ~ 0,5 mg/kg/val.) (kapiliarinio) punkcija (tik
g;liilrél;a¥‘riebylus . Salbutamolio tirpalo (0,5 mg/ml) j v. %{rr.';l’l;](ojga02 AKS prireikus intubuoti)
P ' infuzijos, pradiné dozé j v. 5 pg ? t0 Arterijos
SpO2<90 % (be /kg/min per 60 min., tgsiant Bendras .. kateterizacija
eguonies terapijos) salbutamolio inhaliacijas, véliau kraujo .
. o 2. . kateterizuo
. . . .. pastovi intraveniné infuzija 1-5 tyrimas .
Zymi tachikardija . ta centriné
11 ng/kg/min. CRB vena)
Samones b.ukle.. o GK: Metilprednizolonas 1-2 mg/kg kas
vangus, mieguistas, 6val. i v K, Na ETco2 —
dezorientuotas « Jei buklé negeréja skiriant j v. Laktatai pageidau-
Kalbéti negali salbutamolj, pagalvoti apie aminofilino tina
’ Glikemija

skyrima i v. 1-18 m. amziaus vaikams:
pradiné dozé¢ 10mg/kg ( maks. 500 mg)
per 60 min. (rekomenduotina matuoti
koncentracija kraujo serume). Gavus
efekta testi aminofilino infuzija
dozuojant pagal amziy ir svorj ****,
Magnio sulfatas. 50% magnio sulfato
skirti 0,1ml/kg ( 50mg/kg) per 20 min,
po to 0,06 ml/kg/val ( 30mg/kg/val)
infuzija*****_ Tikslas - Mg serume
koncentracija 1,5-2,5 mmol/l.

Sekti dél galimo salbutamolio toksinio
poveikio (tachikardija, tachipnéja,
metaboliné acidoze, padidéje laktatai)
Jei biiklé blogéja, skiriama intubacija ir
dirbtiné plauciy ventiliacija
(apsvarstyti dél CPAP ir/ar neinvazinés
DPV galimybgés).

Spresti del ketamino nuolatinés
infuzijos 10-20 pg/kg/min.

12.2.12.9. Vaiky astmos komplikacijos

e Sunkus astmos paiiméjimas. Dazniausiai dél nepakankamo gydymo ir kvépavimo taky
infekcijy (trumpalaike, dazna komplikacija)

e Plauciy bakteriné¢ infekcija — daZniausiai plauciy uzdegimas (pneumonija). D¢l plauciy
pazeidimo sergant astma (nuolatinio uzdegiminio proceso), prastos ventiliacijos (bronchy
obstrukcijos), nepageidaujamo IGK poveikio.

e Pneumotoraksas - plaudiy trikimas ir subliuskimas — gyvybei pavojinga labai reta
komplikacija.

e Kvépavimo taky remodeliacija — dél ilgalaikio nekontroliuojamo uzdegimo (vaikams labai
reta).
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e Danty kariesas dé¢l salbutamolio, mazinancio burnos pH, netaisyklingo ir ilgalaikio vartojimo.
e Plauciy atelektazés dél ventiliacijos sutrikimy.
e Nosiaryklés kandidozé — dél nepageidaujamo IGK poveikio, ypa¢ netaisyklingai vartojant

vaistus.

¢ (Galimas tigio atsilikimas naudojant dideles IGK dozes ilga laika.

12.2.13.

Irodymais

pagristos astmos rizikos

rekomendacijos pateiktos /4-16 lentelése.

veiksniy  valdymo

ir gydymo

14 lentelé. Irodymais pagristos rekomendacijos astmos rizikos veiksniams ir gydymui

Rizikos veiksnys Gydymo strategija Irodymo
lygis
Bet kuris pacientas, | e Uztikrinkite nuolatinj gydyma IKS. A
turintis >1 rizikos ® Nuolatinis/pagal poreikj gydymas IKS-formoterolio deriniu A
faktoriy/ius sumazina paiméjimy rizika, lyginant su gydymu TVBA
(jskaitant bloga pagal poreikj.
astmos kontrolg) e Uztikrinkite, kad pacientas turéty individualy rasytinj A
astmos gydymo plang.
o Konsultuokite/apzitrekite §iuos pacientus dazniau, nei A
mazos rizikos pacientus.
o Tikrinkite vaisty inhaliavimo technika bei vaisty vartojimo A
rezimo laikymasi.
o [dentifikuokite kintamus rizikos veiksnius. D
=1 sunkus astmos o [KS-formoterolio derinio pasirinkimas palaikomajam ir A
paiiméjimas mety pagal poreikj gydymui.
bégyje o Stiprinamas gydymas ,,pakopa aukstyn*, A
jei nepavyksta pasSalinti kintamus rizikos faktorius.
o Identifikuokite visus astmos patiméjimo dirgiklius/rizikos C
veiksnius.
Tabako dimy o Uztikrinkite, kad vaikas neriikyty/nebtity rikoma vaiko A
poveikis aplinkoje (pasyvus rikymas).
o Spreskite dél IKS dozes didinimo, jeigu astma blogai B
kontroliuojama.
Zemas FEV1, ypa¢ | 3 ménesiy bandomasis gydymas didelémis IKS dozémis. B
Jeigu <60% o Spreskite dél 2 savaiciy gydymo sisteminiais KS, taciau
nepamirskite ilgalaikiy ir trumpalaikiy rizikos veiksniy. B
o Atmeskite kitas létine plauciy ligas (CF?).
» Biklei neger¢jant, siyskite specialisto konsultacijai. g
Nutukimas e Svorio metimo plano sudarymas. B
o Atskirkite astmos simptomus nuo nutukimo sglygoty D
simptomy (blogos fizinio kriivio tolerancijos), mechaninés
restrikcijos, miego apnéjos.
ReikSmingos e [vertinkite psiching biikle. D
psichologinés o Padékite pacientui atskirti simptomus, kylancius dél D
problemos pykcio, kad serga astma nuo astmos simptomy; patarkite,
kaip elgtis panikos priepuoliy metu.
Patvirtinta alergija | e Maisto, sukelianéio alergija ,vengimas; injekcinio A
maistui adrenalino paskyrimas.
Alergeny poveikis | e [Sbandykite alergeny vengimo taktika. C
jiems e Stiprinamas gydymas ,,pakopa aukstyn®. D
isijgutrinusiems o Spresti dél specifinés imunoterapijos gydymo skyrimo. B
pacientams
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15 lentelé. Jrodymais pagrjstos rekomendacijos nemedikamentiniam gydymui

Intervencija Rekomendacija Irodymo

lygis

Alergeny vengimas Alergeny vengimas nerekomenduojamas, kaip pagrindiné A

patalpose gydymo strategija.
Truksta duomeny apie klinikinj alergeny vengimo efekta kaip A
vienintel] gydymo metoda alergiskiems pacientams.
Reikiamas drégmés palaikymas ir pelésio koncentracijos A
mazinimas gyvenamosiose patalpose padeda sumazinti astmos
simptomus ir medikamenty vartojima.
Vaikams namy dulkiy erkuéiy ir gyviiny alergeny B
koncentracijos mazinimas gyvenamojoje patalpoje padeda
sumazinti astmos simptomus ir vaisty poreikj.

Svorio mazinimas Itraukite svorio mazinimo programa j astmos gydyma. B
Svorio mazinimas kartu su fizinio krtivio didinimu -geresnis B
efektas astmos gydyme, nei tik svorio mazinimas.

Kvépavimo pratimai Kvépavimo pratimai naudingi astmos gydymui, taciau A
nesumazina astmos patiméjimo rizikos bei neturi didesnés
reikSmes plauciy funkcijos gerinimui.

ISores alergeny Jautriems ziedadulkéms, pelésiui pacientams alergeny D

vengimas koncentracija aukstos ekspozicijos metu padeda sumazinti
langy uzdarymas, buvimas patalpoje, oro kondicionieriaus
naudojimas.

Oro uzter§tumas Astma sergantiems asmenims rekomenduojamos patalpos su B

patalpose ,svariu“ $ildymu, o esant uzterStumui (peciaus, zidinio diimai,
kt.), biitina gera ventiliacija.
Oro uzterstumas Esant nepalankioms oro saglygoms (labai Saltas oras arba aukstas D

lauke

oro uzterStumas), rekomenduojama likti patalpoje, ypa¢ vengti
didesnio fizinio aktyvumo lauke; vengti susibiirimy virusiniy
kvépavimo taky infekcijy piko metu

16 lentelé. Irodymais pagristos aplinkos kontrolés rekomendacijos (pagal Custovic ir kt.)

Priemoneé Poveikio alergeny koncentracijai Klinikiné nauda
jrodymai
Namy dulkiy erkutés
Nepraleidzianciy alergeny patalynés Keletas (A) Suaugusiems néra (A)
uzvalkaly naudojimas Vaikams — keletas (A)
Patalynés skalbimas 50-60° C Keletas (C) Neéra (D)
temperatiiroje
Kilimy pasalinimas Keletas (B) Néra (D)
Akaricidiniy medziagy vartojimas Silpni (C) Néra (D)
naikinant namy dulkiy erkutés
Dulkiy siurbliy su HEPA filtrais Silpni (C) Néra (D)
naudojimas
Sumazinti dulkes kaupianciy daikty Néra (D) Néra (D)
kiekj
Pasalinti, skalbti, Saldyti minkstus Néra (D) Neéra
zaislus
Naminiai gyviinai
Pasalinti kate/Sunj i§ namy Silpni (C) Néra (D)
Neleisti gyviiny j gyvenamajj Silpni (C) Néra (D)
kambarj, miegamajj
Oro valymas filtruojant HEPA Néra (B) Néra (A)
filtrais
Gyviiny maudymas Silpni (C) Néra (D)
Kilimy pasalinimas Néra (D) Néra (D)
Dulkiy siurbliy su HEPA filtrais Néra (D) Néra (D)
naudojimas
Tarakonai
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Masalo déjimas ir profesonalus Minimalus (D) Neéra (D)
naikinimas
Masalo déjimas namuose Keletas (B) Keletas (B)
Grauzikai
Integruota grauziky valdymo Keletas (B) Keletas (B)
strategija
Pelésiniai grybeliai
Pelésiy naikinimas ir drégmes A A
Salinimas namuose
Oro filtry, oro kondicionieriy Keletas (A) Néra (D)
naudojimas

12.3. Vaiky astmos profilaktika
12.3.1. Pirminé¢ profilaktika

Pirminés profilaktikos tikslas — uzkirsti kelig ligos iSsivystymui.

- vengti tabako dumy poveikio néstumo metu ir ankstyvoje kiidikystéje. Sumazinus rukymo
paplitimg tarp vaisingo amziaus motery, Zymiai sumazeéty Svokstimo paplitimas mazy vaiky tarpe
(C). Tabako dumai turi biiti eliminuoti ir darbo vietoje (B).

- pasalinti kontakta su drégme ir pelésiu (B) bei sumazinti patalpy oro tarsa (C)

- vengti oro tarSos masiny iSmetamosiomis dujomis (C)

- kudikiy tik nattralus maitinimas iki 6 ménesiy amziaus (B). Nerekomenduojama speciali
dieta laktacijos metu (A)

- virusiniy infekcijy kiidikystéje vengimas, ypa¢ RSV sukelto bronchiolito. RSV sukeltas
bronchiolitas didina rizika susirgti astma. RSV antikiinai sumazina vélesnés astmos rizikg; RSV
vakcinacija — potenciali pirminés prevencijos priemoné (intervencing studija).

- kontakto su naminiais gyviinais vengimas ankstyvoje vaikystéje. Ankstyvas kontaktas su
epidermaliniais alergenais gali padidinti alerginés sensibilizacijos rizika, todél patarimai deél
naminiy gyvinéliy laikymo islieka diskusiniai (C 3).

- rekomenduojamas ankstyvas omega-3 amino r., antioksidanty ir vitaminy vartojimas (D)

- rekomenduojamas fizinis aktyvumas ir sportas (B)

12.3.2. Antrin¢ profilaktika
Antrinés profilaktikos tikslas - i§vengti ligos pasireiSkimo esant jtarimui ar pasireiSkus
pirmiesiems alergijos/astmos poZymiams.

- Laiku gydant odos alerginj susirgima, galima i§vengti respiracinés alergijos ateityje (D)

- Gydyti virSutiniy kvépavimo taky susirgimus (pvz. alerging sloga), sumazinti rizikg astmai (D)
- Maziems vaikams jau isijautrinusiems namy dulkiy erku¢iy, naminiy gyviny, tarakony
alergenams, specifinis jy poveikis turéty biiti kiek galima sumazintas arba panaikintas (B)

- Rekomenduojamas fizinis aktyvumas ir sportas (mazina kvépavimo taky uzdegima, gerina
bendra savijauta ir savivertg). Atliktos meta-analitinés studijos patvirtino, kad fizinis
aktyvumas yra apsauginis veiksnys pries§ galimg astma (B).

- Specifing imunoterapija rekomenduojama taikyti vaikams su alerginiu rinitu — tikslas i§vengti
astmos.

12.3.3. Tretiné profilaktika.

Tretinés profilaktikos tikslas — iSvengti ligos simptomy pasikarojimo ir progresavimo
taikant gydymg ir profilaktikos priemones.

- pacientams sergantiems alergine astma, alerginiu rinitu ir alerginiu akiy uzdegimu ir /ar
turintiems odos alergija, kurie yra jautriis namy aplinkos alergenams, kaip namy dulkiy erkutés,
tarakonai ir gyviny pleiskanos, privalo eliminuoti ar labai sumaZzinti savo aplinkoje Siy alergeny
tam, kad pasiekti gerg astmos simptomy kontrole ir i§vengti paiiméjimy. Specialiis lovos dangalai
yra naudingi alergiskiems dulkiy erkuciy alergenams. (A; B).

- farmakoterapinémis priemonémis pirmiausia siekiama sumazinti pagrindinj uzdegiminj
procesa (A)
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- svarbus vaidmuo pacienty mokymui (A).
- skatinti keisti vaiky ugdymo jstaigy politika ir strategija astmos ir alerginiy ligy prevencijos
ir mokymo klausimy (D)

13. PACIENTO KELIO ORGANIZAVIMO APRASYMAS

Priedai Nr.1 -2

13.1. Sveikatos prieZiiiros paslaugy organizavimo tvarkos tikslas ir uzdaviniai:

13.1.1. Tikslas — uztikrinti kiekvienam astma serganc¢iam vaikui ar vaikui, kuriam
itariama astma, kokybiSky ambulatoriniy bei stacionariniy diagnostikos, gydymo,
slaugos paslaugy prieinamuma.

13.1.2. UZzdaviniai:
13.1.2.1. jdiegti astma serganciy vaiky diagnostikos ir gydymo algoritmg visose

sveikatos priezitiros paslaugas vaikams teikianciose ASPI, kad bity
teikiamos vienodai kokybiskos, individualizuotos, Siuolaikinés diagnostikos
ir gydymo, slaugos paslaugos, kontroliuojami kokybés rodikliai;

13.1.2.2. kuo anksc¢iau diagnozuoti susirgimus, reikalaujancius specializuoto i$tyrimo

ir stacionarinio gydymo;

13.1.2.3. anksti iSaiSkinti pacientus, serganius astma ir pagerinti jy gydymo

rezultatus.

13.2. Vaikams dél astmos teikiamy sveikatos priezitiros paslaugy lygiai. teikiamos
pirminiame ambulatoriniame lygyje, specializuotame ambulatoriniame lygyje vaiky ligy
gydytojo ar vaiky specialisto (vaiky pulmonologo, vaiky alergologo), kity specialisty (pvz.
ANG gydytojo) ir specializuotame stacionariniame II ir III lygyje bei, esant indikacijoms,
universiteto ligoniniy centruose.

13.2.1. Astma sergan¢iam vaikui gali biiti teikiamos skubios medicinos pagalbos
paslaugos bei gydymas dienos stacionare. Sios paslaugos neskirstomos j lygius.
13.2.2. Vaiky pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieziiiros paslaugos

teikiamos pirminés sveikatos centruose, turinCiuose jstaigos asmens sveikatos
prieziliros licencija, suteikiancig teis¢ teikti pirmines ambulatorines asmens sveikatos
prieziliros paslaugas. Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos priezitiros paslaugas
teikia $eimos gydytojas pagal Lietuvos medicinos normoje MN 14:2005 ,,Seimos
gydytojas. Teisés, pareigos, kompetencija ir atsakomybé* apibrézta kompetencija arba
vaiky ligy gydytojas pagal Lietuvos medicinos normoje MN 66:2018 ,,Vaiky ligy
gydytojas apibréztag kompetencija.

13.2.2.1.

13.2.2.2.

13.2.2.3.

Jei PSPC ar rajone yra >1500 vaiky, jy sveikatos priezilirai privalomas
vaiky ligy gydytojas.

Vaiky ambulatorinés asmens sveikatos prieziliros paslaugos teikiamos
ASP], turinciose istaigos asmens sveikatos prieziiiros licencija, suteikiancig
teise teikti ambulatorines vaiky ligy paslaugas.

Teikiant pirminio lygio paslaugas vaikui iki 7 m. amziaus, nustacius rizikos
veiksniy ar nustaius ar jtarus diagnoze¢, kurios gydymas virSija Seimos
gydytojo norma, pacientas ambulatoriSkai pirmiausiai siun¢iamas vaiky
ligy gydytojo konsultacijai. ISskyrus atvejus kai reikia Siy specialisty
konsultacijos: oftalmologo, ortopedo - traumatologo, vaiky chirurgo.

Jei Seimos medicinos paslaugas teikia vaiky ligy gydytojas, vaikai
siun¢iami atitinkamos srities profesinés kvalifikacijos gydytojo specialisto
ambulatorinei konsultacijai.

13.2.3. Specializuotos antrinio lygio ambulatorinés ir stacionarinés paslaugos
astma sergantiems vaikams teikiamos gydymo jstaigose, turiniose licencija Siy
paslaugy teikimui.

13.2.3.1. Istaigy skirstymas atsizvelgiant i paslaugy teikimo lygius
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13.23.1.1.  Antrinio A (Rajono) lygio paslaugas teikiancios jstaigos yra
stacionarines nespecializuotas vaiky ligy paslaugas, ambulatorines konsultacijas,
dienos stacionaro bei skubiosios pagalbos paslaugas vaikams teikiancios jstaigos.
13.23.1.2.  Antrinio B (Regiono) lygio paslaugas teikiancios jstaigos yra
stacionarinés keliy profiliy, dienos stacionaro bei ambulatorines vaiky
gydytojy specialisty paslaugas vaikams teikiancios jstaigos:
¢ V3] Alytaus apskrities S. Kudirkos ligoniné
¢ V] Marijampolés ligoniné
e V3] Klaipédos universitetiné ligoniné*!
e V3] Taurages ligonine
e V3] Utenos ligoniné
¢ V3] Regioniné TelSiy ligoniné
e LSMU Kauno ligoniné*?
e V3] Vilniaus miesto klinikiné ligoninég*?

Siose ASP] uztikrinamas astma sergantiems vaikams vaiky ligy gydytojo
darbas visa parg, teikiama skubi pediatriné pagalba. Istaigos teikia vaiky ligy
gydytojo, vaiky pulmonologo ir kt. specialisty paslaugas.

13.2.3.1.3.  Antrinio C (Respublikos) lygio paslaugas teikiancios jstaigos,
teikiancios stacionarines keliy profiliy paslaugas vaikams, tarp jy vaiky chirurgijos
ir vaiky intensyviosios terapijos, bei ambulatorines vaiky gydytojy ir kity gydytojy
specialisty, turin€iy vaiky gydymo kompetencijas konsultacijas, atliekancios
regiono pediatriniy paslaugy koordinatoriaus funkcijas:

e Vsl Klaipédos vaiky ligoniné;

e Vsl Respublikiné Panevézio ligoning;

e V3] Respubliking Siauliy ligoning;

Siose ASP] uztikrinamas vaiky ligy gydytojo, neonatologo, vaiky chirurgo,
vaiky intensyviosios terapijos gydytojo darbas visg para, teikiama skubi pediatriné
pagalba. Paslaugas astma sergantiems vaikams teikia vaiky ligy gydytojas, vaiky
pulmonologas, vaiky alergologas, kiti specialistai — pagal poreikj.

13.2.3.2. Visose Siose jstaigose teikiamos specializuotos vaiky ligy gydytojo paslaugos ir
ambulatorinés specializuotos vaiky pulmonologo paslaugos. Astma sergantys vaikai turi

vt —

v —

gali siysti kity specialisty konsultacijoms.

13.2.3.4. Stacionarinés II lygio vaiky ligy paslaugos teikiamos kuo arfiau namy esancioje
gydymo jstaigoje.

13.2.3.5. Antrinio ir tretinio lygio stacionariniy paslaugy teikimas organizuojamas atsizvelgiant
1 rizikos veiksnius bei pediatrinés pagalbos poreiki:

13.2.3.6. jeigu vaikui reikalingos aukStesnio lygio stacionarinés paslaugos, Zemesnio lygio
Istaiga apie tai turi informuoti pacientg (jo atstova) ir uztikrinti, kad jie buty pervezti |
aukStesnio lygio paslaugas teikiancig jstaiga;

13.2.3.7. kai nesaugu vaikg pervezti | aukStesnio lygio paslaugas teikiancia istaigg, paslaugos
teikiamos jstaigoje, i kurig pacientas atvyko. Esant indikacijoms, kvieCiamas konsultantas
1§ aukStesnio lygio paslaugas teikiancios jstaigos. Kritinés biiklés vaiky konsultavimui ir
/ar pervezimui kvie€iama vaiky intensyviosios pagalbos skubios konsultacinés pagalbos
komanda.

1* teikiamos vaiky pulmonologo ir kity profiliy paslaugos vaikams
2* teikiamos vaiky pulmonologo ir kai kurios kitos paslaugos.
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13.2.4. Tretinio lygio specializuotos ambulatorinés ir stacionarinés paslaugos
vaikams teikiamos universitety ligoninése ir kitose gydymo istaigose, turinciose
licencija teikti III lygio paslaugas.

13.2.4.1. Tretinio lygio paslaugas teikiancios jstaigos (Universitety ligoninés), kurios teikia
stacionarines antrinio ir tretinio lygio visy profiliy paslaugas vaikams, atlieka regiono
pediatriniy paslaugy koordinatoriaus bei kompetencijos centro funkcijas:
e Vi3I Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligoniné Kauno klinikos;
e VS] Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikos.
13.2.4.2. Esant rizikos veiksniy ir mazam vaiko amziui (iki 5 m.), itarus astma, pacientas turi
biiti siun¢iamas ambulatorinei III lygio vaiky pulmonologo ir/ar vaiky alergologo
konsultacijai. Sunkios eigos astma sergantys vaikai nuolat stebimi ir specializuotas
ambulatorines paslaugas gauna universitety ligoninése.
e LSMU ligoninés Kauno kliniky Vaiky ligy klinika, Vaiky pulmonologijos
ir alergologijos sektoriai;
e Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Pediatrijos centras.
13.2.4.3. Specializuotas ambulatorines III lygio paslaugas sudétinga patologija sergantiems
pacientams teikia specialisty komanda, kurig sudaro gydytojas vaiky pulmonologas ir
pagal poreikj kiti specialistai (gydytojas vaiky alergologas, gydytojas vaiky
gastroenterologas, vaiky intensyviosios terapijos gydytojas, ANG gydytojas, kt). |
specialisty komanda gali biti jtraukiami ir socialinis darbuotojas, psichologas.
13.2.4.4. Vaiky pulmonologo ar pagal poreikj kitos specializuotas stacionarinés paslaugos
teikiamos ASPI, turinCiose jstaigos sveikatos priezitiros licencija, suteikiancig teis¢ teikti
atitinkamos  specializacijos vaiky stacionarines paslaugas. Stacionarines vaiky
pulmonologo paslaugas vidutinés/sunkios eigos astma sergantiems pacientams teikia
specialisty komanda: vaiky pulmonologas, pagal poreikj — vaiky alergologas, vaiky
intensyviosios terapijos gydytojas, ANG gydytojas bei kt. specialistai, taip pat bendrosios
praktikos slaugytoja, pagal poreikj — kineziterapeutas, psichologas, socialinis darbuotojas.

13.3.  Astma serganciam vaikui teikiamy asmens sveikatos priezitros diagnostikos, gydymo
ir ilgalaikés priezitiros paslaugy teikimo organizavimo etapai.

13.3.1. Vaikas, kuriam kartojasi tokie simptomai, kaip SvoksStimas, dusulys, kriitinés
spaudimas ir kosulys, kurie varijuoja laikui bégant ir intensyvumu, su tévais/globé¢jais
turéty kreiptis 1 jiems pirmines ambulatorines sveikatos priezilros paslaugas
teikianciose ASP] (PSC arba PSPC) dirbancius gydytojus — Seimos gydytoja arba
vaiky ligy gydytoja. SG, jvertings vaiko sveikatos bikle ir pastebéjes rizikos veiksniy
ar ,,pavojaus‘ simptomy, kuriy jvertinimas ir gydymas virsija jo kompetencija arba
itares leting liga, siuncia pacientg savo rajono vaiky ligy gydytojui ar II lygio paslaugas
teikiandiam vaiky pulmonologui. Jei SG paslaugas teikia vaiky ligy gydytojas, jis,
esant poreikiui, vaika siuncia vaiky pulmonologui ar kitiems specialistams |
specializuotas ambulatorines vaiky asmens sveikatos priezitiros paslaugas teikiancia
ASPI.

13.3.2. Specializuotai ambulatorinei vaiky pulmonologo paslaugai gauti pacientai
siunciami:
13.3.2.1. diagnozei nustatyti ir gydymui skirti ir (ar) keisti,
13.3.2.2. diagnozei patikslinti, kai PSC neturi reikiamy diagnostikos priemoniy arba

taikomas ambulatorinis gydymas yra neefektyvus;
13.3.2.3. [tariant sunkios eigos astma.

13.3.3. II lygio paslaugas teikiantis vaiky pulmonologas organizuoja paciento iStyrima
pagal poreikj ambulatoriSkai ar stacionare. Arba siuncia pacientg III lygio vaiky
pulmonologo, vaiky alergologo ar kito vaiky specialisto konsultacijai.

13.34. Esant poreikiui, pacientas konsultuojamas III lygio specialisty komandos,
kurios sudétis priklauso nuo paciento biiklés ir jtariamos patologijos. IStyrimas ir
gydymas gali biiti vykdomas ambulatoriskai, dienos stacionare ar stacionare.
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13.3.5. III lygio specialistai, itar¢ ar diagnozave sunkig ligos eiga, sudaro gydymo ir
ilgalaikés prieziiiros plang ir teikia informacija apie pacientg SG ir rajono vaiky ligy
gydytojui, kurie teiks nuolating ilgalaike¢ priezitira. Papildoma iStyrima ir gydymo
korekcijas planuoja, o taip pat dienos stacionaro paslaugas ir paiméejimy gydyma skiria
III lygio specialistai, pvz. vaiky pulmonologas.

13.3.6. Gydymo vieta nustatoma gydytojo vaiky pulmonologo, atsizvelgiant j astmos
sunkuma, paciento bukle, taikomo gydymo efektyvuma, specifiniy diagnostikos ar
gydymo procediiry poreiki. Gydytojas vaiky pulmonologas, konsultacijos metu
ivertings paciento bukle, gali:

13.3.6.1. teikti iSvadg ir rekomendacijas siuntusiam gydytojui;

13.3.6.2. Nustacius ligos diagnozg¢ ir paskyrus gydyma, pacientas tolimesnei priezitirai ir
gydymui turéty buti perduodamas arti jo namy esanc¢iam vaiky ligy gydytojui.

13.3.6.3. siysti pacientg konsultuoti pas kita gydytoja specialista.

13.3.6.4. siysti pacientg i specializuotg vaiky dienos stacionarg arba stacionarg;

13.3.7. I specializuotg II ar III lygio stacionaring pagalba teikiancias ASP] pacientai

siunc¢iami vaiky pulmonologo ar kito vaiky gydytojo specialisto konsultacijoms:
13.3.7.1. Esant sunkiai ar blogéjanciai paciento biiklei
13.3.7.2. Esant specializuoto i$tyrimo poreikiui
13.3.7.3. Esant neefektyviam ambulatoriniam gydymui
13.3.7.4. Jtariant komplikacijas
13.3.7.5. Esant sunkiai nekontroliuojamai eigai gydymo fone, diagnozés tikslinimui, gydymo
parinkimui.

13.3.8. Vaiky ligy gydytojas arba vaiky ligy gydytojas specialistas, siysdamas pacienta
1 vaiky dienos stacionarg ar stacionara, formoje Nr. 027/a ,,Medicinos dokumenty
iSraSas/siuntimas‘, patvirtintoje Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro
2014 m. sausio 27 d. jsakymu Nr. V-120 ,,D¢l Privalomy sveikatos statistikos
apskaitos ir kity tipiniy formy bei Privalomy sveikatos statistikos ataskaity formy
patvirtinimo* (toliau — forma 027/a):
13.3.8.1. nurodo siuntimo priezastj, ligos anamnezg, apraso paciento ir tévy/globéjy
nusiskundimus, sutrikimo eiga, paciento bukle;
13.3.8.2. apraSo pacientui suteiktas sveikatos prieziliros paslaugas, nurodo ambulatorinio
gydymo neefektyvuma ir stacionaro paslaugy indikacijas;
13.3.8.3. Siunciant pakartotinai - nurodo suteiktas ambulatorines, stacionaro ar dienos
stacionaro paslaugas, pateikty specialisty komandos gydymo rekomendacijy jgyvendinimo
rezultatus.
13.3.8.4. Jeigu yra indikacijos skubiai medicininei pagalbai (mazas vaiko mazius, blogéjanti
biikle, kar§¢iavimas, kvépavimo distresas ar iminio kvépavimo nepakankamumo poZymiai
kt.), pacientas su tévais/glob¢jais gali pats kreiptis | specializuotas stacionarines paslaugas
vaikams teikian¢ios ASP] Vaiky skubios pagalbos skyriy.
13.3.8.5. Gydymo stacionare trukme ir rekomendacijas tolimesniam gydymui nustato pacienta
stacionare gydantis gydytojas vaiky pulmonologas. ISraSant i§ stacionarines vaiky
pulmonologo paslaugas teikiancios ASP], gydantis gydytojas vaiky pulmonologas uzpildo
formg 027/a ir joje nurodo ambulatorinés priezitiros rekomendacijas, stebéjimo ir
specialisty konsultacijy plang, ilgalaikio gydymo plang, paimejimy gydymo
rekomendacijas.
13.3.9. Indikacijos astma serganciu vaiky dienos stacionaro paslaugoms:
13.3.9.1. Vaisto skyrimas infuzijos ir (ar) gydomosios procediiros atlikimas.
13.3.9.2. Alergologinis iStyrimas (provokaciniai, alerginiai méginiai)
13.3.9.3. Alergenams specifinés imunoterapijos taikymas (poodinés, poliezuvinés)
13.3.9.4. Vaiky, serganciy astma, kuriems yra buvusi alerginé reakcija j skiepus, vakcinacija.
13.3.9.5. Centralizuotai perkamy vaisty skyrimas ir suleidimas infuzijos buidu.
13.3.9.6. Biologings terapijos astmai gydyti, taikymas.

43



13.3.9.7. Laringoskopija ar bronchoskopija atliekama taikant bendring nejautra.
13.3.9.8. bronchoskopija, atlickama taikant bendrin¢ nejautra, kai atlickama biopsija.

13.4. Pirmines ambulatorines asmens sveikatos prieZiiiros paslaugas teikianciy
gydytoju (Seimos ar vaiky ligy gydytoju) kompetencijai, jtariant, diagnozuojant,
gydant astma vaikams, priskiriama:

13.4.1. jtarus astma, vaiko siuntimas pas vaiky ligy gydytoja, gydytoja vaiky
pulmonologg ar kitg vaiky specialista, diagnozés nustatymui, diferencinei diagnostikai
ir gydymo plano sudarymui;

13.4.2. Vykdyti specialisty gydymo ir ilgalaikés prieziiiros rekomendacijas. Paciento
steb¢jima, kaip aprasyta §io metodinio dokumento 12.2.12; 13.5. skyriuose;

13.4.3. Teikti priezilira namuose teisés akty numatyta tvarka.

13.4.4. Pagal kompetencijg uztikrina biitingja pagalba.

13.4.5. Vykdyti sveikatos profilaktines priemones ir uzkre¢iamy ligy profilaktika
(vakcinacija) vaikams teisé€s akty nustatyta tvarka.

13.4.6. ISduoti  nedarbingumo  pazyméjimus ir kitas pazymas paciento
tévams/globé¢jams.

13.4.7. Esant indikacijoms, nukreipti pacientg i Nejgalumo ir darbingumo nustatymo
tarnybg (NDNT) nejgalumo lygio nustatymui;

13.4.8. ISrasyti kompensuojamus vaistus ir MPP priemones

13.4.9. pagal individualius paciento poreikius rekomenduoti ugdymo jstaigai skirti

individualy mokyma ar kitokig pagalba mokymosi procese.
13.4.10. Riipintis socialiniy paciento poreikiy jvertinimu ir jy uztikrinimu.

13.5. Specializuotas vaikuy pulmonologo sveikatos prieziiiros paslaugas vaikams
teikiancio gydytojo vaiky pulmonologo kompetencijai gydant vaiky astma priskiriama:
13.5.1. Vaiky astmos diagnozés nustatymas;

13.5.2. gydymo plano sudarymas bei kompleksinio gydymo nemedikamentiniais
metodais ir vaistais derinimas, daugiadisciplinés komandos specialisty darbo
koordinavimas gydymo procese;

13.5.3. nemedikamentiniy gydymo metody taikymas savo kompetencijos ribose.

13.5.4. paciento tévy/globéjy, Seimos konsultavimas su gydymu susijusiais klausimais,
mokymas;

13.5.5. indikacijy pradéti gydyma nustatymas;

13.5.6. gydymo parinkimas, jvertinimas ir, esant indikacijy, sprendimas ji keisti kitais
vaistais;

13.5.7. gydymui skiriamy vaisty gydomuyjy doziy nustatymas ir keitimas;

13.5.8. paciento stebésena ir atsako ] gydyma vertinimas;

13.5.9. kompensuojamyjy medikamenty ir MPP iSraSymas

13.5.10. gydymo vaistais ir nemedikamentiniais metodais uzbaigimas;

13.5.11. esant reikalui, tarpinstitucinio bendradarbiavimo organizavimas.

14. REIKALAVIMAI ASP], TEIKIANCIOMS VAIKU ASMENS SVEIKATOS PRIEZIUROS
PASLAUGAS ASTMA SERGANTIEMS VAIKAMS.

14.1. Pirminés ambulatorinés asmens sveikatos prieZiiiros (PAASP) paslaugos vaikams

teikiamos, remiantis:

¢2005 m. gruodzio 5 d. jsakymu Nr. V-943 | D¢l pirminés ambulatorinés asmens sveikatos
prieziliros paslaugy organizavimo ir apmokéjimo tvarkos apraso bei pirminés
ambulatorinés asmens sveikatos prieziiiros paslaugy ir baziniy kainy sgraso tvirtinimo*
bei galiojanciais jo pakeitimais. https://e-
seimas.Irs.1t/portal/legal Act/It/ TAD/TAIS.267313/asr

e Taip pat 2004 m. geguzes 14 d. jsakymu Nr. V-364 ,,D¢l licencijuojamy asmens
sveikatos prieziliros paslaugy sarasy patvirtinimo* https://e-
seimas.Irs.t/portal/legal Act/It/ TAD/TAIS.234192/asr
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¢2014 m. balandzio 7 d. jsakymu Nr. V-444 D¢l Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos
ministro 2004 m. geguzés 14 d. jsakymo Nr. V-364 ,,D¢l licencijuojasmy asmens sveikatos
prieziliros paslaugy saraSo patvirtinimo pakeitimo*®;

©2000-11-09 jsakymu Nr. 644 ,,D¢l Vaiky ligy antrinio lygio paslaugy teikimo specialiyjy
reikalavimy®

https://e-seimas.Irs.1t/portal/legal Act/It/ TAD/TAIS.114872/asr

¢2000-11-09 isakymu Nr. 647 ,,Dé¢l Vaiky pulmonologijos antrinio ir tretinio lygio paslaugy
teikimo specialiyjy reikalavimy*

https://e-seimas.Irs.1t/portal/legal Act/It/ TAD/TAIS.114875?jtwid=4t02btxp0

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. birzelio 6 d jsakymas Nr. V-
660. ,,D¢l dienos stacionaro paslaugy teikimo ir jy i$laidy apmokéjimo tvarkos apraso
patvirtinimo*

©2012 m. lapkricio 22 d. isakymas Nr. V-1064 ,,D¢l alerginiy ir imuniniy ligy diagnostikos
ir gydymo dienos stacionare tvarkos apraSo patvirtinimo*.

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2007 m. birzelio 22 d. jsakymas Nr.
V-528 ,,D¢l ambulatoriniy specializuoty asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikimo
reikalavimy®;

e Reikalavimai medicinos priemonéms ir laboratoriniams tyrimams — pagal LR sveikatos
apsaugos ministro jsakymus: 2008 m. gruodzio 9 d. Nr. V-1225 ir 2000 m. lapkri¢io 9 d.
Nr. V-647.

https://e-seimas.Irs.1t/portal/legal Act/It/ TAD/TAIS.335181/asr

Kitais susijusiais teisés aktais:

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. vasario 28 d. jsakymas Nr. V-
288 ,.Dél Ilgalaikio pacienty, serganciy létinémis ligomis, sveikatos biiklés stebéjimo
tvarkos apraSo patvirtinimo*

e Lictuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. sausio 30 d. jsakymas Nr. V-
133 ..Dél Seimos medicinos paslaugy teikimo namuose organizavimo tvarkos apra$o
patvirtinimo*

e Lictuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2000 m. geguzés 31 d. jsakymas Nr.
301 ..Dél profilaktiniy sveikatos tikrinimy sveikatos prieziiiros jstaigose*

14.1.1. Paslaugos teikiamos pirminés sveikatos prieziliros centruose, turinciuose
istaigos asmens sveikatos prieziiiros licencija, suteikiancig teis¢ teikti pirmines
ambulatorines sveikatos prieziliros paslaugas.

14.1.2. Pirmines ambulatorines asmens sveikatos priezitiros paslaugas vaikams teikia
Seimos gydytojas (pagal Seimos (bendrosios praktikos) gydytojo ir Bendrosios
praktikos slaugytojo bei Bendruomenés slaugytojo medicinos normy ir (ar) AkuSerio
medicinos normos, ir (ar) iSpléstinés praktikos slaugytojo medicinos normos
reikalavimus) arba vaiky ligy gydytojas kartu su vidaus ligy gydytoju, gydytoju
akuSeriu ginekologu ir gydytoju chirurgu, ambulatorin¢je asmens sveikatos prieziiiros

istaigoje.

14.1.3. PAASP paslaugos teikiamos visiems prie PSPC prisiraSiusiems vaikams iki 18
m.

14.1.4. PSPC, teikdamas pirmines ambulatorines vaiky asmens sveikatos prieziiiros

paslaugas, vykdo S$ias funkcijas:

14.1.4.1. pagal kompetencija uztikrina (suteikia ir organizuoja) bitingja medicinos pagalba

astma sergantiems vaikams;

14.1.4.2. vykdo ambulatoring asmens sveikatos prieziiirg:
14.1.4.3. propaguoja sveikg gyvensena;

14.1.4.4. atlieka pirminj asmens sveikatos biiklés patikrinima;
14.1.4.5. vykdo profilaktinius sveikatos tikrinimus

14.1.4.6. vykdo uzkreciamyjy ligy profilaktika (vakcinavima)
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14.1.4.7. vykdo létiniais susirgimais (taip pat ir astma) serganciy pacienty prieziiirg; Uztikrina,
kad létinémis ligomis sergantiems vaikams paslaugas teikty vaiky ligy gydytojas.
14.1.4.8. Visais SG kompetencija virijanciais ir neaiskiais atvejais siundia pacienta vaiky ligy
gydytojo ar vaiky specialisto (pvz. vaiky pulmonologo), konsultacijai.
14.1.4.9. tesia specialisty paskirtg gydyma.
14.1.4.10.1sraso kompensuojamus receptus medikamentams ir slaugos priemonéms;
14.1.4.11.18duoda pacientams sveikatos pazymas;
14.1.4.12.18duoda pacientams nedarbingumo pazyméjimus;
14.1.4.13.nepriskirtais jo kompetencijai, taip pat visais neaiSkiais vaiky astmos atvejais siuncia
pacientus antrinio ar tretinio lygio ambulatoriniy ar stacionariniy paslaugy gauti;
bendradarbiauja su konsultuojanciais vaiky specialistais, ypa¢ artimiausio rajono vaiky
ligy gydytoju.
14.1.4.14.pagal kompetencija siuncia asmenis dé¢l nejgalumo, darbingumo lygio ir specialiyjy
poreikiy nustatymo;
14.1.4.15.tvarko medicinos dokumentacijg ir teikia statistikos ir kitus privalomosios
atskaitomybeés duomenis;
14.1.4.16.informuoja apie galimai pazeistas vaiko teises vaiko teisiy apsaugos skyrius;
14.1.4.17.bendradarbiauja su socialiniais darbuotojais ir kitais specialistais, dirbanciais sveikatos
priezitros ar kitose jstaigose;
14.1.4.18.teikia kitas sveikatos priezitros ir kitas paslaugas, numatytas Lietuvos Respublikos
teisés aktuose.
14.1.5. Teikiant pirminio lygio paslaugas vaikams, kuriems jtariama astma, pacientas
Seimos gydytojo ar vaiky ligy gydytojo turi biiti siun¢iamas vaiky pulmonologo (pagal
galimybes - ir vaiky alergologo) konsultacijai.

14.1.6. Vaiky, kuriems jau diagnozuota astma, nuolating prieziiira rekomenduojama
perduoti vaiky ligy gydytojui, kuris prizitri létinémis ligomis sergancius vaikus.
14.1.7. Visais kitais atvejais, nustacius didelés rizikos patologija, bei vaikams, kurie

gimé neiSnesioti ar su jgimta patologija, turintiems psichomotorinés raidos sutrikimus
bei létinémis ligomis sergantiems vaikams iki 7 mety pirminés asmens sveikatos
prieziiiros paslaugos turéty biiti teikiamos vaiky ligy gydytojo.

14.2.  Antrinio lygio vaiky ligy bei vaiky pulmonologo specializuotos paslaugos teikiamos
ASP], turinCiose istaigos asmens sveikatos priezitros licencija, suteikiancig teis¢ teikti
ambulatorines bei stacionarines atitinkamos specializacijos vaiky sveikatos priezitros
paslaugas. Reikalavimai specializuoty ambulatoriniy paslaugy teikimui apibréziami
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2007 m. birzelio 22 d jsakymu Nr. V-
528. ,,Dél ambulatoriniy specializuoty asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikimo
reikalavimy patvirtinimo®.

14.2.1. Antrinio A lygio paslaugy teikimas:

14.2.1.1. antrinio A lygio ambulatorinés vaiky ligy gydytojo paslaugos - tai vaiky ligy gydytojo
konsultacijos, dienos stacionaro paslaugos, skubios pagalbos ar steb¢jimo paslaugos;

14.2.1.2. antrinio A lygio paslaugas teikiancios jstaigos konsultacijy padalinyje konsultuojami
astma sergantys vaikai atsiysti i§ pirminés asmens sveikatos priezitiros jstaigy.

14.2.1.3. antrinio A lygio paslaugas teikianciy jstaigy stacionare gali buti gydomi astma
sergantys vaikai, kai néra rizikos veiksniy ar komplikacijy rizikos;

14.2.1.4. esant rizikos veiksniy, ar jtariant komplikacijas, vaikai siunciami konsultuotis ar
gydytis ] aukStesnio lygio paslaugas teikianCias jstaigas. Tais atvejais, kai vaiko
nejmanoma greitai pervezti | aukStesnio lygio paslaugas teikiancig jstaigg ir atsiranda
gréesme jo gyvybei ar sveikatai, kvieCiamas konsultantas i§ aukstesnio lygio paslaugas
teikian¢ios jstaigos (vaiky intensyviosios terapijos skubios konsultacinés pagalbos
brigada);

14.2.1.5. Antrinio A lygio stacionariniai padaliniai vaikams turi biiti savivaldybéje (ar keliose
gretimose), jeigu vaiky skaicius aptarnaujamoje teritorijoje yra 5000 ir daugiau, o atstumas
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tarp ligoniniy yra 50 km ir daugiau arba gretima ligoniné yra pasiekiama ilgiau nei per 1
val.

14.2.1.6. Medicinos prietaisai ir kitos priemonés, kurias turi turéti antrinio A lygio paslaugas
teikianti jstaiga astma sergantiems vaikams: ambulatorinéms paslaugoms teikti — nurodyti
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2007 m. birzelio 22 d. jsakymu Nr. V-
528 ,,.D¢l ambulatoriniy specializuoty asmens sveikatos priezitiros paslaugy teikimo
reikalavimy®; stacionarinéms pediatrinéms paslaugoms ir skubiai medicinos pagalbai
teikti:

e medicininés lovos jvairaus amziaus vaikams;

slaugancio asmens lova ar iSskleidziamas kréslas;

procediirinio kuseté ir kiti baldai;

elektroninés svarstyklés visy amziaus grupiy vaikams;

termometras;

pulsinis oksimetras su jutikliais; *

stetoskopas; *

otoskopas;*

arterinio kraujosptidzio matavimo aparatas (su pediatrinémis manzetémis);
pediatriniy formy ir doziy vaistai skubiai pagalbai ir gydymui stacionare;*
infuziniy tirpaly Sildytuvas;

turiné infuziné pompa;*

periferinés venos kateteriai (ivairiy dydziy);*

vienkartiniai 1 ml, 10 ml, 20 ml Svirkstai su adatomis;

pleistras, apzitiros pirstinés, zirklés, sterilios dezinfekuojancios servetéleés, skirtos
odai paruosti pries injekcijas, incizijas ir pan.;

priemonés klizmavimui

skrandzio zondavimo priemonés

inhaliatorius; tarpinés vaistams inhaliuoti.*

deguonies tiekimo jranga;*

silikoniniy kaukiy rinkinys (ivairiy dydziy); *

Ambu tipo kvépavimo maisas (240 ir 750 ml talpos) su apsauginiu slégio voztuvu
laringoskopas;*

intubaciniai vamzdeliai (ivairiy dydziy );*

oro-faringiniai vamzdeliai (jvairiy dydziy);*

elektrokardiografas ir defibriliatorius, prieinami visg para;

monitorius, skirtas gyvybinéms funkcijoms (arterinis kraujo spaudimas (AKS),
pulsas, saturacija) vertinti.*

centriniy veny kateterizavimo rinkiniai*

e mobilus ultragarso aparatas (su kraujagysliniu davikliu)*

e Kvépavimo funkcijos vertinimo priemonés FEV1 (forsuoto iskvépimo tirio per
pirmgjq sekunde) jvertinimui®.

e kitos priemonés, reikalingos vaiky ligy gydytojo, vaiky pulmonologo, vaiky
gastroenterologo, vaiky chirurgo, vaiky neurologo, vaiky kardiologo, vaiky
gastroenterologo, vaiky alergologo, vaiky endokrinologo ambulatorinéms
konsultacijoms teikti.

14.2.2. Antrinio B lygio paslaugas teikiancioje jstaigoje turi buti:
14.2.2.1. konsultacijy padalinys;
14.2.2.2. vaiky stacionarinis (-iai) padalinys (-iai), kuriame yra palatos su vietomis slaugantiems
asmenims;
14.2.2.3. atskiras B tipo vaiky skubios medicinos pagalbos padalinys arba atskiros patalpos B
tipo skubios pagalbos skyriuje, kur atvykus astma sergantiems vaikams privalomai
teikiama pagalba;
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14.2.2.4. atskiras vaiky intensyviosios terapijos skyrius arba vaikams jrengta lova su reikalinga
medicinine jranga reanimacijos intensyvios terapijos skyriuje kritinés buklés pacientams.
14.2.2.5. visg parg veikianti laboratorin¢ ir radiologiné tarnyba.
14.2.2.6. Antrinio B lygio paslaugas teikiancioje istaigoje turi buti uztikrinamas vaiky ligy
gydytojo ir bendrosios praktikos slaugytojo paros postas paslaugy vaikams teikimui.
14.2.2.7. Turi buti teikiamos socialinio darbuotojo, medicinos psichologo paslaugos vaikams ir
Seimai.
14.2.2.8. Antrinio B lygio paslaugas teikianciy jstaigy paslaugy teikimo tvarka:
14.2.2.9. ambulatorinés paslaugos vaikams - tai vaiky ligy gydytojo ar kitos profesinés
kvalifikacijos gydytojo konsultacijos, dienos stacionaro paslaugos, skubios pagalbos ar
stebéjimo paslaugos;
14.2.2.10.antrinio B lygio paslaugas teikiancios jstaigos konsultacijy padalinyje konsultuojami
visi astma sergantys vaikai atsiysti i§ pirminés asmens sveikatos prieziiiros jstaigy ar i$
antrinio A lygio jstaigy.
14.2.2.11.Medicinos prietaisai ir kitos priemonés, kuriuos privalo turéti antrinio B lygio
paslaugas teikianti jstaiga , jei atvyksta astma sergantys vaikai*
¢ medicininés lovos jvairaus amziaus vaikams;
¢ slaugancio asmens lova ar i§skleidziamas kréslas;
e procedirinio kusSeté ir kiti baldai;
o clektroninés svarstyklés visy amziaus grupiy vaikams;
e termometras;
¢ pulsinis oksimetras su jutikliais; *
e stetoskopas;*
e otoskopas;
e arterinio kraujospiidzio matavimo aparatas (su pediatrinémis manzetémis);
e pediatriniy formy ir doziy vaistai skubiai pagalbai ir gydymui stacionare;
infuziniy tirpaly Sildytuvas;
*tiiriné infuziné pompa;
*periferinés venos kateteriai (jvairiy dydziy);
vienkartiniai 1 ml, 10 ml, 20 ml Svirkstai su adatomis;
pleistras, apzitiros pirStinés, zirkles, sterilios dezinfekuojancios servetelés,
skirtos odai paruosti pries injekcijas, incizijas ir pan.;
Slapimo puslés kateterizavimo priemonés, tinkamos jvairaus amziaus
vaikams
priemonés klizmavimui,
skrandzio zondavimo priemongés;
inhaliatorius; tarpinés vaistams inhaliuoti.*
deguonies tiekimo jranga;*
silikoniniy kaukiy rinkinys (jvairiy dydziy); *
Ambu tipo kvépavimo maisas (240 ir 750 ml talpos) su apsauginiu slégio
voztuvu*
laringoskopas;*
intubaciniai vamzdeliai (jvairiy dydziy );*
oro-faringiniai vamzdeliai (jvairiy dydziy);*
elektrokardiografas ir defibriliatorius, prieinami visg para;
monitorius, skirtas gyvybinéms funkcijoms (arterinis kraujo spaudimas
(AKS), pulsas, saturacija) vertinti.
DPV aparatas skirtas vaikams;*
intrakauliniy adaty rinkiniai;
centriniy veny kateterizavimo rinkiniai;
mobilus rentgeno aparatas (rekomenduojama);*
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e mobilus ultragarso aparatas (su kraujagysliniu davikliu);*
e Kvépavimo funkcijos vertinimo priemonés FEV1 (forsuoto iskvépimo tirio
per pirmgjqg sekundg) ivertinimui*.
¢ kitos priemones, reikalingos vaiky ligy gydytojo, vaiky pulmonologo, vaiky
chirurgo, vaiky neurologo, vaiky kardiologo, vaiky gastroenterologo, vaiky
alergologo, vaiky endokrinologo ambulatorinéms konsultacijoms teikti.
14.2.3. Antrinio C lygio paslaugas teikiancioje jstaigoje turi biiti:
14.2.3.1. konsultacijy padalinys;
14.2.3.2. vaiky stacionariniai padaliniai, kuriuose yra palatos su vietomis slaugantiems
asmenims;
14.2.3.3. atskiras C tipo vaiky skubiosios medicinos pagalbos padalinys;
14.2.3.4. atskiras vaiky intensyviosios terapijos skyrius;
14.2.3.5. visg parg veikianti laboratorin¢ ir radiologiné tarnyba
14.2.3.6. Antrinio C lygio paslaugas teikianCioje istaigoje turi buti uztikrinama, kad 1 vaiky
intensyviosios terapijos gydytojas bei bendrosios praktikos slaugytojas sveikatos apsaugos
ministro nustatyta tvarka visg parg teikty skubig konsultacing pagalba atitinkamose
paslaugy teikimo teritorijose.
14.2.3.7. Turi buti teikiamos socialinio darbuotojo, medicinos psichologo paslaugos vaikams ir
Seimai.
14.2.3.8. Antrinio C lygio paslaugas teikianciy jstaigy paslaugy teikimo tvarka:
14.2.3.9. ambulatorinés paslaugos vaikams - tai vaiky ligy gydytojo, ar kitos profesinés
kvalifikacijos gydytojo vaiky pulmonologo ir kity specialisty konsultacijos, dienos
stacionaro paslaugos, skubios pagalbos ar steb&jimo paslaugos;
14.2.3.10.antrinio C lygio paslaugas teikiancios jstaigos konsultacijy padalinyje konsultuojami
astma sergantys vaikai atsiysti i§ pirminés asmens sveikatos prieziiiros jstaigy ar i§ antrinio
A ir B lygio jstaigy.
14.2.3.11.Konsultacijoms j antrinio C lygio paslaugas teikiancias jstaigas siunciami astma
sergantys vaikai po vaiky ligy gydytojo konsultacijos jtarus ar diagnozavus patologija, kai
yra komplikacijy rizika, jeigu konsultave specialistai nenurod¢, kad bitina tretinio lygio
specializuota pagalba.
14.2.3.12.Medicinos prietaisai ir kitos priemonés, kuriuos privalo turéti antrinio C lygio
paslaugas teikianti jstaiga , jei atvyksta astma sergantys vaikai*.
¢ medicininés lovos jvairaus amziaus vaikams;
slaugancio asmens lova ar i$skleidziamas kréslas;
procediirinio kuseté ir kiti baldai;
elektroninés svarstyklés visy amziaus grupiy vaikams;
termometras;
pulsinis oksimetras su jutikliais*;
stetoskopas®;
otoskopas;*
arterinio kraujosptidzio matavimo aparatas (su pediatrinémis manzetémis);
pediatriniy formy ir doziy vaistai skubiai pagalbai ir gydymui stacionare;*
infuziniy tirpaly Sildytuvas;
tiriné infuziné pompa;
periferinés venos kateteriai (jvairiy dydziy);
vienkartiniai 1 ml, 10 ml, 20 ml Svirkstai su adatomis;
pleistras, apziliros pirStinés, zirkles, sterilios dezinfekuojancios servetelés,
skirtos odai paruosti pries injekcijas, incizijas ir pan.;
e Slapimo puslés kateterizavimo priemonés, tinkamos jvairaus amziaus
vaikams
e priemonés klizmavimui;
e skrandzio zondavimo priemongés;
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inhaliatorius;™* tarpinés vaistams inhaliuoti.*

deguonies tiekimo jranga*;

silikoniniy kaukiy rinkinys (jvairiy dydziy);*

Ambu tipo kvépavimo maisas (240 ir 750 ml talpos) su apsauginiu slégio
voztuvu*

laringoskopas;*

intubaciniai vamzdeliai (jvairiy dydziy );*

oro-faringiniai vamzdeliai (jvairiy dydziy);*

elektrokardiografas ir defibriliatorius, prieinami visg para;

monitorius, skirtas gyvybinéms funkcijoms (arterinis kraujo spaudimas
(AKS), pulsas, saturacija) vertinti.*

DPV aparatas skirtas vaikams*;

kraujo komponenty ir skysciy Sildytuvas;

intrakauliniy adaty rinkiniai;

centriniy veny kateterizavimo rinkiniai;

pleuros ertmés punkcijos ir drenavimo rinkinys;*

mobilus rentgeno aparatas;*

mobilus ultragarso aparatas (su kraujagysliniu davikliu);*

paros AKS matuoklis (Holter monitorius);

paros EKG matuoklis (Holter monitorius);

spirometras*;

kita jranga ir priemongs, reikalingos vaiky sveikatos prieziiiros paslaugoms
teikti pagal LR SAM paslaugy teikimo reikalavimus.

14.3.  Tretinio lygio paslaugy teikimas. Universiteto ligoninés yra Lietuvos sveikatos
moksly universiteto ligoniné Kauno klinikos ir VS] Vilniaus universiteto ligoniné¢ Santaros
klinikos, teikiamos pirminio, antrinio ir tretinio lygio paslaugos. Pirminio lygio paslaugos
teikiamos tik mokslo ir mokymo tikslais. Universiteto ligoniniy kokybés rodikliai:

14.3.1. Turi dirbti visy profesiniy kvalifikacijy gydytojai, turintys vaiky gydymo

kompetencijas.
14.3.2. Teikiamos visy riiSiy paslaugos vaikams.
14.3.3. Atlieka koordinuojancios ligoninés funkcijas, bendradarbiauja su rajono,

regiono ligonine savo teritorijoje, priima pacientus, kuriems reikalingas papildomas
iStyrimas ar yra potenciali sunkiy komplikacijy grésmé; teikia skubig konsultacing
pediatring pagalba, vykdo koordinacing veikla.

14.3.4. Veikia rety ligy koordinaciniai centrai, priZitirintys retomis ligomis sergancius
pacientus ir teikia metoding pagalba kitoms ASP].
14.3.5. Universiteto ligoninés teikia metoding pagalbg paslaugas vaikams teikianioms

jstaigoms, atlieka mokslinius tyrimus, analizuoja statistinius rodiklius, susijusius su
vaiky sveikatos priezitira, diegia naujus diagnostikos ir gydymo metodus, dalyvauja
rengiant sveikatos prieziliros specialistus vientisyjy ir podiplominiy studijy
programose.

14.3.6. Universiteto ligoninés priskirtoje teritorijoje uztikrinama skubi konsultaciné
pagalba ir konsultanto iSvykimas i Zemesnio lygio paslaugas teikiancias jstaigas
kritinés buklés vaikams konsultuoti ir, esant reikalui, pervezti.

14.3.7. Universiteto ligoninése teikiamos antrinio ir tretinio lygio ambulatorinés ir
stacionarinés paslaugos vaikams, atitinkan¢ios LR SAM paslaugy teikimo
reikalavimus.

14.3.8. Stacionariniy vaiky pulmonologijos paslaugy teikimo metu taikomi Sie gydymo
metodai: gydytojos vaiky pulmonologo konsultacija, medikamentinis gydymas
(prieSastminis, esant reikalui - antibakterinis, prieSvirusinis, antirefliuksinis ir kt.),
imunokorekcija, imunosupresiné terapija, gydymas imunomoduliatoriais, biologine
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terapija, inhaliacijos, deguonies terapija, hiperbarin¢ oksigenacija, kvépavimo taky
iSvalymo priemonés (kineziterapija, pozicinis drenazas, kosulio asistavimas, vibracinés
liemeneés, kt.), kity gydytojy specialisty skiriamas gydymas (tame tarpe ir chirurginis),
intervencinés procediiros (gydomoji bronchoskopija), parenterinis ir enterinis
maitinimas, neinvazine bei invaziné dirbtiné plauciy ventiliacija (DPV), kt.

14.3.9. Medicinos prietaisai ir kitos priemonés, kuriuos privalo turéti III lygio

paslaugas teikianti jstaiga , jei atvyksta astma sergantis vaikais*:

e  sroviniai vaisty purkStuvai;*

e deguonies tiekimo jranga, didelés tekmés deguonies terapija (HiFlow)*;

e monitorius, skirtas gyvybinéms funkcijoms (arterinis kraujo spaudimas (AKS),

pulsas, saturacija, kapnometrija) vertinti.*

e DPV aparatas skirtas vaikams (invazinés ir neinvazinés);*

e kraujo komponenty transfuzijos sistemos;

e mobilus ultragarso aparatas (su vaikiskais davikliais, kraujagysliniu davikliu);*

e paros oksikapnometrija;*

¢ Inhaliatorius, tarpinés vaistams inhaliuoti.*

e Dbronchoskopas (pediatriniy dydziy)*;

e kvépavimo funkcijos iStyrimui reikalinga jranga jvairaus amziaus vaikams
(spirometras, viso kiino pletyzmografas kiidikiams ir vaikams; aparatiira,
reikalinga matuoti FeNO iskvepiamame ore, vertinti LCI — kvépavimo taky
iSsivalymo indeksa; kvépavimo taky rezistentiSkumui, jranga provokaciniams
meéginiams)*;
jranga kardio-pulmoniniams fizinio kriivio méginiams atlikti*;
pakaitine inksty terapija;
plazmaferezeés;
jranga urodinaminiams tyrimams;
endoskopiné aparatira vaikams (EGDS, kolonoskopas, enteroskopai,
endoretrocholangiografija su pravedé¢jais vaikams);
parenterinio maitinimo sistemos;
biopsinés adatos (vaiky parametry);
genetikos laboratoriné jranga*
imunologijos laboratoriné jranga*;
priemonés alergologiniam iStyrimui (odos lopo méginiams, provokaciniams
meéginiams, odos diirio méginiams)*;

e radiologinio iStyrimo jranga (rentgeno aparatas, kompiuterinis tomografas,
branguolinio magnetinio rezonanso tomografas, scintigrafijai reikalinga
jranga)*

e kita jranga ir priemonés, nurodytos 14.2.1.6; 14.2.2.11; 14.2.3.12 punktuose bei
jranga, reikalinga paslaugy teikimui pagal LR SAM paslaugy teikimo
reikalavimus.

144.  Vaiky ligy dienos stacionaro paslaugos teikiamos ASP], kuri turi jstaigos asmens
sveikatos priezitiros licencija, suteikianCig teis¢ teikti vaiky ligy dienos stacionaro
paslaugas.

14.4.1. Reikalavimai vaiky ligy dienos stacionaro paslaugy teikimui apibréZiami
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. birZelio 6 d jsakymu Nr.
V-660. ,,D¢l dienos stacionaro paslaugy teikimo ir jy iSlaidy apmokéjimo tvarkos
apraSo patvirtinimo* bei 2012 m. lapkri¢io 22 d. jsakymu Nr. V-1064 ,,D¢l alerginiy ir
imuniniy ligy diagnostikos ir gydymo dienos stacionare tvarkos apraso patvirtinimo*®.

14.4.2. Vaiky ligy dienos stacionaro paslaugas teikian¢ioje ASP] turi biiti: gydytojo
kabinetas su baldais ir jranga, pritaikytais pacientui konsultuoti ir dienos stacionaro
procediry atlikimui (su lova ir zaidimais); slaugytojo/ procediiry kabinetas.
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14.4.3. Vaiky ligy dienos stacionare paslaugas teikia vaiky ligy gydytojas ar
pulmonologas (priklausomai nuo paslaugos lygio) ir bendrosios praktikos slaugytoja.
I specialisty komanda gali buti jtraukti ir kiti specialistai (pvz.kineziterapeutas).
Komandos darbg koordinuoja vaiky ligy gydytojas ar vaiky gydytojas specialistas.

14.4.4. ASPI turi uztikrinti vaiky ligy dienos stacionaro paslaugy teikimg ne trumpiau
kaip 5 dienas per savait¢ ir ne trumpiau kaip 4 val. per dieng.
14.4.5. Pacientui, besikreipian¢iam dél astmos diagnozés tikslinimo ir/ar gydymo, gali

buti taikomi Sie diagnostikos ir gydymo metodai: alergologinis iStyrimas,
laringoskopija ir bronchoskopija, radiologiniai tyrimai (magnetinio rezonanso tyrimas
ar kompiuteriné tomografija,) jei reikia, atliekami taikant bendring nejautra; esant
neaiSkiai diagnozei, galimas iSpléstinis daugiadalykés specialisty komandos
konsultavimas; Gydymui vaistai g.b. skiriami infuzijos, inhaliacijy buidu, galimas
centralizuotai perkamy vaisty skyrimas ir suleidimas infuzijos budu, biologinés
terapijos taikymas.

14.4.6. Suteiktos specializuotos vaiky ligy bei vaiky pulmonologo ambulatorinés
paslaugos aprasomos paciento formoje Nr. 025/a ,,Ambulatorin¢ asmens sveikatos
istorija®, patvirtintoje 2014 m. sausio 27 d. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro jsakymu Nr. V-120 ,,D¢l Privalomy sveikatos statistikos apskaitos ir kity
tipiniy formy bei Privalomy sveikatos statistikos ataskaity formy patvirtinimo* (toliau
— forma 025/a), bei uzpildoma forma Nr. 025/a-LK ,,Asmens ambulatorinio gydymo
statistiné kortelé®, patvirtinta Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 1998
m. lapkri¢io 26 d. jsakymu Nr. 687 ,, D¢l medicininés apskaitos dokumenty formy
tvirtinimo* (toliau — forma 025/a-LK).

14.4.7. Sioje metodikoje aprasomy sveikatos prieZiliros paslaugy teikimo ir
organizavimo procese informacinés ir rySio technologijos naudojamos, rodikliai
susiejami su ESPBI IS, jstaigos informacine sistema, kaip tai apibrézia dabar
galiojantys teisiniai aktai.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. sausio 27 d.
isakymas Nr. V-120 ,,D¢l Privalomy sveikatos statistikos apskaitos ir kity tipiniy
formy bei Privalomy sveikatos statistikos ataskaity formy patvirtinimo*

https://sam.lrv.1t/It/veiklos-sritys/e-sveikata/espbi-is-e-recepto-medvais-naudotoju-

gaires.
14.5. Reikalavimai personalui:
14.5.1. Teisés aktai, reglamentuojantys reikalavimus sveikatos prieziliros

specialistams, dalyvaujantiems vaiky astmos diagnostikos procese ir gydyme:

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2008 m. gruodzio 9 d. jsakymas
Nr. 1225 ,,D¢l bendryjy vaiky ligy ir specializuoty vaiky ligy stacionariniy antrinio
ir tretinio lygio paslaugy teikimo reikalavimy apra$y patvirtinimo*;

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2000 m. lapkric¢io 9 d. jsakymas
Nr. 647,,D¢l vaiky pulmonologijos antrinio ir tretinio lygio paslaugy teikimo
specialiyjy reikalavimy®;

e Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. rugséjo 27 d. jsakymas
Nr. v-1129,,D¢él Lietuvos medicinos normos MN 62:2017 ,,Gydytojas vaiky
pulmonologas* patvirtinimo";

e 2017 m. rugpjucio 30 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas nr. V-1019 ,,Dél
Lietuvos medicinos normos MN 161:2017 ,,Gydytojas vaiky alergologas®
patvirtinimo.

e 2019 m. liepos 12 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-828 Dél
Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministro 2011 m. birzelio 8 d. jsakymo
nr. V-591 ,,D¢l Lietuvos medicinos normos MN 28:2011 ,,.Bendrosios praktikos
slaugytojas. Teisés, pareigos, kompetencija ir atsakomybé® patvirtinimo*
pakeitimo.
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e 2017 m. vasario 1 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-93 D¢l Lietuvos
medicinos normos MN 31:2017 ,,Gydytojas dietologas* patvirtinimo

e 2004 m. kovo 23 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-146 D¢l Lietuvos
medicinos normos MN 54:2019 ,,Gydytojas otorinolaringologas‘ patvirtinimo

e 2019 m. balandzio 25 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-501 ,,Dél
Lietuvos medicinos normos MN 56:2019 ,,Gydytojas genetikas* patvirtinimo

e 2019 m. liepos 29 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr. V-939 D¢l Lietuvos
medicinos normos MN 164:2019 ,,Vaiky infekciniy ligy gydytojas‘ patvirtinimo.

e 2018 m. rugs¢jo 20 d.Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr.V-1033 Dél
Lietuvos medicinos normos MN 66:2018 ,,Vaiky ligy gydytojas® patvirtinimo.

e 2021 m. sausio 25 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymas Nr.V-148 , Dél
Lietuvos medicinos normos MN 151:2021 ,Vaiky intensyviosios terapijos
gydytojas‘ patvirtinimo

14.5.2. Vaiky pulmonologijos paslaugas gali teikti tik galiojancig Valstybines
akreditavimo sveikatos priezitros veiklai tarnybos prie sveikatos apsaugos
ministerijos i§duotg licencija verstis medicinos praktika pagal savo specialybg turintis
specialistas.

14.5.3. Daugiadalykés, vaiky pulmonologijos paslaugas teikiancios specialisty
komandos sudétis gali skirtis priklausomai nuo teikiamy paslaugy pobiidzio, lygmens
ir paslaugas teikianc¢ios ASP] darbo organizavimo tvarkos. Komandai vadovauja
gydytojas vaiky pulmonologas, atsakingas uz vaiky pulmonologijos paslaugas $ioje
ASP]. Komandos vadovo atsakomybé ir atskaitomybé nustatoma ASP] vidaus tvarkos
taisykles apibrézianciuose dokumentuose.

14.54. Specialistai, teikiantys vaiky pulmonologijos paslaugas, turi reguliariai kelti
profesing kvalifikacija dalyvaudami Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos
ministerijos, universitety ar profesiniy organizacijy organizuojamuose profesinés
kvalifikacijos tobulinimo mokymuose, respublikinése ir tarptautinése konferencijose,
aktyviai dométis naujausia moksline literatiira, atnaujinti Zinias ir igiidzius. Gydytojy
vaiky pulmonologo kvalifikacija keliama jvairiuose seminaruose, konferencijose bei
mokymuose. Relicencijavimui kiekvienas gydytojas kas 5 metai turi pateikti
dokumentus apie 120 kreditiniy valandy, patvirtinan¢iy kvalifikacijos kélimg per
einamuosius 5 metus, ne maziau kaip 70 proc. pagal savo specializacija t. y. vaiky
pulmonologijoje.

15. METODINIO DOKUMENTO DIEGIMO KONKRETAUS LYGIO PASLAUGAS
TEIKIANCIOJE ASP] TVARKOS APRASYMAS

15.1. Metodiniam dokumentui jdiegti konkrecioje ASP] reikalingi specialistai, teikiantys
vaiky pulmonologo paslaugas atitinkamu lygiu ir patalpos bei medicininé jranga Sioms
paslaugoms teikti, atitinkantys reikalavimus apraSytus §io metodinio dokumento 14.2 —
14.5. poskyriuose.

15.2.  Rekomenduojama ASP] jdiegti Sio metodinio dokumento pagrindu parengta,
medicinos etikos komiteto bei jstaigos vadovo jsakymu patvirtinta vaiky astmos
diagnostikos ir gydymo protokola.

15.3. Siam metodiniam dokumentui jgyvendinti reikalingi asmens sveikatos paslaugas
teikianCiy specialisty (Seimos gydytojy, vaiky ligy gydytojy, vaiky pulmonology, vaiky
alergology, skubios pagalbos gydytojy, kity vaiky specialisty) vaiky astmos diagnostikos
ir gydymo jgiuidziai, atitinkantys jy profesines normas bei gebé¢jimas taikyti jgtidzius
praktikoje.

15.4. Diegiant §j metodini dokumentg, numatyti mokymai sveikatos prieziliros paslaugas
vaikams teikiantiems specialistams, kuriy metu gydytojai bus supazindinti su Siuo
dokumentu bei jame i8déstytu vaiky su pilvo skausmais diagnostikos ir gydymo algoritmu;
S$iy mokymy finansavimas numatytas i§ Europos Sajungos strukttriniy fondy 1¢Sy bendrai
finansuojamo projekto “Integruoto Lietuvos vaiky sveikatos priezitiros paslaugy modelio,
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apimancio pirminio, antrinio ir tretinio lygio paslaugas, sukiirimas ir specialisty
mokymai”(pagal priemon¢ NR. 08.4.2-ESFA-V-622) apimtyje.

15.5. Informacija apie metodinj dokumenta bus pristatyta 15.4. punkte apraSytuose
mokymuose, jo idiegimg koordinuojancioms ir susijusioms institucijoms Lietuvos sveikatos
moksly universiteto ligoniné Kauno klinikos, Vilniaus universiteto ligoniné¢ Santaros
klinikos, Lietuvos pediatry draugija, Lietuvos vaiky pulmonology draugija, Lietuvos vaiky
alergology draugijos, Lietuvos Respublikos Sveikatos apsaugos ministerija. Numatoma
metodinj dokumentg pristatyti profesinése konferencijose, vaiky sveikatos priezitiros
specialisty tobulinimo kursuose, auks¢iau iSvardinty institucijy internetinése svetainése bei
socialiniuose tinkluose.

15.6.  Metodinio dokumento jdiegimo ASP], teikianciose sveikatos prieziiiros paslaugas
vaikams, kokybeés vertinimas numatytas atliekant jo jdiegime dalyvaujanciy specialisty
apklausa, pra¢jus 6 ménesiams po jo pristatymo 14.4. punkte aprasytuose mokymuose; bus
vertinama specialisty nuomoné apie algoritmo kokybe, jame numatyty paslaugy
prieinamuma, efektyvumg ir rezultatyvuma.

16. PACIENTU PASITENKINIMO SUTEIKTOMIS SVEIKATOS PRIEZIUROS
PASLAUGOMIS VERTINIMO APRASYMAS

16.1. Pacienty pasitenkinimo suteiktomis stacionarinémis, ambulatorinémis paslaugomis
vertinimas vykdomas pagal jstaigy pasitvirtintag bendraja pacienty pasitenkinimo tvarkg ir
keliamus reikalavimus, vadovaujantis esanciais teisés aktais.

16.2. Paciento ir/ar jo tévy/globéjy pasitenkinimo ambulatoriS$kai suteiktomis sveikatos
prieziliros paslaugomis vertinimas atlickamas remiantis: Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2018 m. balandzio 16 d. jsakymu Nr. V-419 , D¢l asmens sveikatos
prieziiiros istaigy, teikianCiy ambulatorine asmens sveikatos prieziiiros paslaugas, veikos
kokybés ir efektyvumo vertinimo rodikliy saraso ir Siy rodikliy duomeny suvestiniy formy
patvirtinimo”. Anketa priede nr. 6.

16.3. Paciento ir/ar jo tévy/globéjy pasitenkinimo stacionare suteiktomis sveikatos priezitiros
paslaugomis vertinimas atliekamas remiantis: Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2012 m. lapkri¢io 29 d. isakymu Nr. V-1073 ,, D¢l Asmens sveikatos priezitiros
istaigy, teikianCiy stacionarines asmens sveikatos priezitiros paslaugas, veiklos kokybés ir
veiklos efektyvumo vertinimo rodikliy sgrasy ir Siy rodikliy duomeny suvestiniy formy
patvirtinimo* (suvestin¢ redakcija). Anketa priede nr. 7.

164.  Ambulatorinio apsilankymo metu arba pasibaigus stacionariniam gydymui, pacientui
ir jo artimiesiems pateikiama anoniminé anketa, kuri pildoma savanoriskai, uzpildyta anketa
asmuo palieka specialioje ankety déZzutéje prie j¢jimo/is¢jimo dury.

16.5. Siekiama, kad bent 80 proc. pacienty bity patenkinti arba labai patenkinti jiems
suteiktomis sveikatos priezitiros paslaugomis: atsakymai i 6 klausimg ambulatoriniy
paslaugy anketoje arba i 11 klausimg stacionariniy paslaugy anketoje buty 7-10.

16.6.  ASP] vadovo pasiraSytinai jgaliotas asmuo kartag per kalendorinius metus atlieka
uzpildyty ankety duomeny analize¢ ir pateikia pacienty pasitenkinimo ASP] teikiamomis
paslaugomis (6 ambulatoriniy paslaugy anketos klausimas arba 11 stacionariniy paslaugy
anketos klausimas) anketinius duomenis $ia forma:

Eil. Nr. Anketos Skaicius, vnt.
1. Anketos, kuriose jvertinimas ,,1°
2. Anketos, kuriose jvertinimas ,,2
3. Anketos, kuriose jvertinimas ,,3
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4, Anketos, kuriose jvertinimas ,,4
5. Anketos, kuriose jvertinimas ,,5
6. Anketos, kuriose jvertinimas ,,6
7. Anketos, kuriose jvertinimas ,,7¢
8. Anketos, kuriose jvertinimas ,,8
0. Anketos, kuriose jvertinimas ,,9*
10. Anketos, kuriose jvertinimas ,,10
11. IS viso tinkamai uzpildyty ankety
12. IS viso apklausoje dalyvavusiy
ankety

16.7. Pacienty arba jy artimyjy stacionariniy sveikatos prieziiiros paslaugy vertinimas turi
biiti vykdomas reguliariai anketavimo biidu, siekiant apklausti ne maziau nei 10 proc.
pacienty ir (arba) jy artimyjy (tévy, globéjy).

16.8. ASP] vadovo sprendimu i anketa gali buti jtraukta papildomy klausimy ir (ar)
pacientams pateikiamos papildomos anketos ASP] suteikty asmens sveikatos prieziiiros
paslaugy kokybei jvertinti.

16.9. Pacienty pasitenkinimo ASP] teikiamomis asmens sveikatos prieziiiros paslaugomis
lygis (atsakymas i 6 klausimg ambulatoriniy paslaugy anketoje arba 1 11 klausima
stacionariniy paslaugy anketoje) — teigiamo jvertinimo ankety skai¢iaus ir visy apklausoje
dalyvavusiy ankety skaiCiaus santykis.

16.10.  Vertinamos tik tinkamai uzpildytos anketos, t. y. ambulatoriniy paslaugy anketos,
kuriose | 6-3 klausimg arba stacionariniy paslaugy anketos, kuriose i 11-ta klausima
pateiktas tik vienas atsakymas. Teigiamo jvertinimo anketos — anketos, kuriose pacienty
bendras pasitenkinimas ASP] teikiamomis asmens sveikatos prieziiros paslaugomis
vertinamas 7-10:

Pacienty pasitenkinimo ASP]

" ¢ : Teigiamo jvertinimo ankety skaicius
teikiamomis asmens sveikatos

prieziiiros paslaugomis lygis Visy apklausoje dalyvavusiy tinkamy ankety skaicius
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17. METODINIO DOKUMENTO ATNAUJINIMAS

1. Galiojanc¢io metodinio
dokumento paskutinés perzitiros data

2. Galiojanc¢io metodinio Rekomenduojama dokumentg
dokumento atnaujinimo data perzitiréti ir pagal poreikj atnaujinti kas
penkis metus

3. Ankstesnés metodinio
dokumento versijos ir metodinio
dokumento atnaujinimo (jei metodinis
dokumentas atnaujintas) turinys (t. y.
kas atnaujinta, palyginti su anks¢iau
patvirtinta metodinio dokumento
versija)

4. Metodinio dokumento SAM
atnaujinimo iniciatorius

5. Metodinio dokumento SAM
atnaujinimo vykdytojai

6. Kitos perzitiros, atnaujinimo 2027
data

18. METODINIO DOKUMENTO AUDITO APRASYMAS

18.1.  Audito atlikimo tvarkos apraSas yra rekomendacinio pobtidzio. Auditas atlickamas
remiantis LR SAM jsakymu 2019 m. lapkri¢io 15 d. Nr. V-1296 ,,Dél Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2008 m. balandzio 29 d. jsakymo Nr. V-338 ,, D¢l minimaliy
asmens sveikatos priezitiros paslaugy kokybés reikalavimy apraso tvirtinimo* pakeitimo*.
Metodinio dokumento kontrole atlieka ASP] vidaus medicininio audito tarnyba.

18.2. Auditas atliekamas vieng karta per 12 mén. ASP] atlickamas idiegto metodinio
dokumento efekto auditas. Jei reikia, auditas gali biiti atlickamas ir dazniau.

18.3.  Audito uzdavinys — vaiky astmos diagnostikos ir gydymo bei pacienty logistikos
jvertinimas.

184.  Audito metu naudojami informacijos Saltiniai:

18.5. ambulatoriné asmens sveikatos istorija (F025/a)

18.6.  dienos stacionaro ligonio kortel¢;

18.7. gydymo stacionare ligos istorija (F003/a);

18.8. elektronin¢ sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiiros informaciné
sistema (ESPBI 195)

18.9. istaigos informacing sistema

18.10. VLK duomenys;

18.11. pacienty atsiliepimai (paciento ir tévy/glob¢jy pasitenkinimo suteiktomis sveikatos
prieziliros paslaugomis vertinimo anketa).

18.12.  Audito vertinimo kriterijai - atvejy, kai astma sergancio vaiko buklé buvo vertinta,
susirgimai diagnozuoti ir gydyti laikantis metodinio dokumento rekomendacijy, skaicius
(procentais).

18.13. Nuasmeninti audito duomenys ir rezultatai aptariami su ASP] administracija bent karta
per 12 mén. Audito duomenys ir ataskaitos turi tiksliai atspindéti audito veiklas, nei§sprestus
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auditoriy ir audituojamo subjekto nesutarimus ar reikSmingas kliiitis atliekant audita. Audito
ataskaitos pagrindu, jei yra nustatytos neatitiktys, pateikiamos rekomendacijos, audituotas
idiegto metodinio dokumento ASP] padalinys rengia koregavimo veiksmus iSaiskinty
neatitik¢iy pasalinimui, rekomendacijy jgyvendinimui. Nustatytu terminu audito vadovas
arba jo jgaliotas audito grupés narys patikrina, ar koregavimo veiksmai atlikti ir patikrinimo
rezultatus jraSo audito ataskaitoje. Audito metu nustaCius neatitiktis, galinCias turéti
neigiama jtakg atlickamoms paslaugoms, gali biiti numatytas pakartotinis vidaus
medicininis auditas jgyvendinty koregavimo veiksmy veiksmingumui nustatyti. Vidinio
medicininio audito ataskaita skelbiama ASP] tinklalapyje

18.14.  Atlikto medicininio audito dokumentacijos nusistato pati ASP] pagal savo patvirtinta
dokumenty pildymo ir saugojimo tvarka.

18.15.  Audita vykdanc¢iy asmeny kompetencijos ir funkcijos:

18.15.1. Medicininj audita vykdo jstaigoje paskirta audito grupé. Audito komisijos nariy
funkecijas, konkrety darbg nustato audito vadovas. Istaigoje, kurioje dirba iki 50 asmens
sveikatos prieziuros specialisty, vidaus medicininio audito veikla vykdo jstaigos
vadovo jgaliotas asmuo arba ji vykdoma pagal sutartj su fiziniu arba juridiniu asmeniu.
Istaigoje, kurioje dirba daugiau kaip 50 asmens sveikatos prieziliros specialisty,
steigiamas vidaus medicininio audito padalinys.

18.15.2. Audito apimtys - 10 proc. atsitiktinai parinkty deél elgesio sutrikimy
besikreipusiy pacienty gydymo stacionare ligos istorijy (F003/a) ar ambulatoriniy
asmens sveikatos istorijy (F025/a) ar dienos stacionaro ligonio korteliy.

18.16.  Vidaus medicininio audito padalinio vadovas yra tiesiogiai pavaldus jstaigos vadovui,
kuris uZztikrina vidaus medicininio audito veiklos organizacinj nepriklausomuma, negali
perduoti Sios valdymo funkcijos kitiems jstaigos darbuotojams bei nedaro poveikio atliekant
vidaus medicininj auditg ir pateikiant vidaus medicininio audito rezultatus. Auditoriai turi
buti nepriklausomi nuo audituojamos veiklos, auditus atliekantys auditoriai neturi buti
pavaldis audituojamo proceso vadovams.

18.17.  Auditorius arba auditoriy grupé registruoja vertinimo rezultatus audito ataskaitoje ir
neatitikties, koregavimo ir prevenciniy veiksmy formoje. Kiekvienai neatitik¢iai pildoma
atskira neatitikties forma. Prie ataskaitos pateikiami: audito planas-grafikas, neatitikties
formos (jei audito metu nustatoma neatitiktis).

19. SVARBIAUSIU KRITERIJU SARASAS

19.1.  Nacionaliniu mastu informacinéje sistemoje galima stebéti laika, per kurj astma
sergantis vaikas dél kvépavimo sistemos problemy (pagal TLK) patenka pas Seimos
gydytoja ir vaiky ligy gydytoja, vaiky pulmonologg bei kokia pacienty dalis siunciama
tiesiai III lygio specialistams vaiky pulmonologams.

19.2. Galima wvertinti vaiky apsilankymy skai¢iy SPS dél SvokStimo, laika nuo
pasikartojan¢iy >2k/m simptomy atsiradimo iki siuntimo vaiky specialistui bei laikag nuo
simptom7 atsiradimo iki diagnozés nustatymo.

19.3.  Vertinti vaiky astmos gydymo efektyvuma pagal astmos patiméjimy daznj bei
stacionarizavimg dél astmos. Pagal Siuos rodiklius vertinti pirminés grandies darbo
efektyvuma bei kokybe ir keisti vaiky sveikatos priezitiros sistema kokybiSkesniy ir labiau
prieinamy paslaugy linkme.

20. KONTAKTINIS ASMUO (INSTITUCIJA)

Prof. Dr. Laimuté Vaidelien¢, LSMU ligoninés Kauno kliniky Vaiky ligy klinikos gydytoja
vaiky pulmonologé ir vaiky alergologg, I-ojo vaiky ligy skyriaus vadoveé.
Laimute.vaideliene@kaunoklinikos.lt
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22. REKOMENDACIJOS MOKSLINIAMS TYRIMAMS

Rekomenduojama atlikti epidemiologinius tyrimus Lietuvoje, kad nustatyti vaiky astmos
paplitima. Siuos duomenis biity galima lyginti su ankstesniais miisy $alyje atliktais ISAAC tyrimy
duomenimis, kity Saliy duomenimis ir vertinti vaiky sergamumo bei sveikatos prieZziliros paslaugy
kokybés prasme.
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23. INFORMACIJA VISUOMENEI IR PACIENTUI
Bronchy astma arba astma — tai 1étin¢ uzdegiminé kvépavimo taky liga, kuriai budinga kintama
kvépavimo taky obstrukcija ir padid¢jes bronchy jaudrumas. Tai pasireiskia pasikartojanciais
Svokstimo epizodais, kosuliu, dusuliu ir kriitinés verzimo pojuciu. Astma jtariama tuomet, kai:
e bent vienas i§ minéty simptomy yra:

o daZnai pasikartojantis ar nuolatinis

o pasunke¢ja naktj ar anksti ryte

o atsiranda ar pasunkéja dél fizinio kriivio ar kity dirgikliy (pvz. kontakto su gyviinais,

Salcio ar drégmés, stipriy emocijy ar juoko) ar po jy
o atsiranda ne tik perSalimo ligy metu
e Jei simptomus lydi kiti alerginiai paciento susirgimai (alerginé sloga, alerginis dermatitas)
arba alerginémis ligomis serga kiti Seimos nariai.
e Jei gydytojas iSklauso Svokstimg auskultuodamas plaucius.
e Jei simptomai pageréja ar iSnyksta skiriant prieSastminj gydyma.

Vaiky astmos simptomus daznai iSprovokuoja virusinés kvépavimo taky infekcijos, fizinis
kruvis, alergenai arba keletas minéty dirgikliy.
funkcijos méginius bei alergologinius tyrimus. DazZnai reikia atlikti daugiau papildomy tyrimy, kad
atmesti kitus kvépavimo taky susirgimus. Todé¢l astmg jtares vaiky ligy gydytojas ar Seimos
gydytojas, turi siysti pacientg specialistui (vaiky pulmonologui ar vaiky alergologui) diagnozés
patvirtinimui ir gydymo plano sudarymui.

Nesant astmos patimé¢jimo, vaikai daznai neturi jokiy simptomy ir jauciasi sveiki. Taciau
sergant astma, bronchy sieneléje rusena nuolatinis uzdegimas, kuris turi biti gydomas, kad
pacientas iSvengty astmos paimejimy.

Astmos gydymas skiriamas j nuolatinj astmos gydyma bei paiiméjimy gydyma.

Nuolatinis astmos gydymas — astmq kontroliuojantys vaistai. Jie sumazina kvépavimo taky
uzdegima, bronchy jaudruma aplinkos poveikiams, dél to sumazéja ar net visai iSnyksta astmos
simptomai.

e Stipriausiai uzdegima slopina hormoniniai vaistai — jkvepiamieji gliukokortikosteroidai. Tai
patys efektyviausi kontroliuojantys vaistai;

e Kad vaistai geriau patekty j plaucius, kontroliuojantys vaistai yra skiriami, naudojant dozuota
aerozolinj ar dozuotg miltelinj inhaliatoriy

e Kontroliuojanciyjy vaisty apsauginis poveikis pasireiskia palaipsniui;

e Reguliarus Siy vaisty vartojimas padés iSvengti priepuoliy bei geriamyjy
gliukokortikosteroidy;

e Gydytojas visada siekia nustatyti maziausig pastovig palaikomaja kasdien vartojamy vaisty
doze, kuri uztikrinty gera ligos kontrole ir apsaugoty nuo patiméjimy;

e lkvepiamieji gliukokortikoidai veikia kvépavimo takuose, prie jy nepriprantama;

e Vartojant didesn¢ doze, gali prikimti balsas, atsirasti burnos grybeliné infekcija, vadinama
pienlige. Siy nepageidaujamy poveikiy rizika sumazinsite, jei po vaisty inhaliacijos
valysite dantis, paskalausite burna.

e Kontroliuojamyjy vaisty grupei priskiriamas ir vaistas tabletémis — leukotrieny receptoriy
antagonistas Natrio montelukastas, kurio pacientams skiriama 1 karta/dienoje prie§ miega.

Nepageidaujamo jkvepiamuyju gliukokortikosteroidu poveikio rizika yra kur kas maZesné
nei negydomos astmos rizika.

Kvépavimo taky uzdegima kontroliuojantis gydymas skiriamas ne trumpiau, kaip 1-3
ménesiams arba gali buti tgsiamas visg ziemos periodg ar iStisus metus, priklausomai nuo ligos
sunkumo. Gydoma vaistais, mazinanciai uzdegima: leukotrieny receptoriy antagonistais,
ikvepiamaisiais gliukokortikosteroidais arba jy deriniais. Taip pat, esant poreikiui, gydymas
derinamas su ilgai veikianc¢iais bronchus ple€ianciais medikamentais ar trumpais geriamyjy
kortikosteroidy kursais. Gydymas skiriamas pakopomis — esant simptomy pablogéjimui —
intensyvinamas, o pageréjus buklei — po 1-3 mén vaisty dozes mazinamos. Siekiama, kad astma
bty kontroliuojama (simptomai nesikartoty), vartojant kiek galima mazesne¢ vaisty doze.

60



Astmos paiaméjimo gydymui skiriami trumpo poveikio bronchus pleciantys vaistai
(salbutamolis). Jie negydo astmos uzdegimo, taciau praplecia bronchus, kad buty lengviau kvépuoti
astmos paliméjimo metu. Bronchus pleCiantys vaistai jkvepiami pagal schema tris kartus per
pirmaja gydymo valanda arba 4-6- kartus per dieng. Nesant pakankamo efekto, rekomenduojama
kreiptis 1 savo gydytoja ar skubios pagalbos skyriy. Gydytojas, priklausomai nuo biiklés, Salia
salbutamolio Jisy vaikui paskirs geriamuosius gliukokortikosteroidus, ipratropiumo bromida ar
nuspres, kad reikia gydymo stacionare.

Trumpo poveikio bronchus ple€iantys vaistai gali buti skiriami, norint i§vengti simptomy, pvz.
pries fizinj krivi ar atsiradus astmos simptomams po jvairiy dirgikliy ar jkvépty alergeny.

Kq daryti prasidéjus astmos priepuoliui?

Astma budinga kintamoji ir griztamoji kvépavimo taky obstrukcija, sukeliama uzdegimo
ir padidinto bronchy jautrumo ir bronchy lygiyjy raumeny spazmo. Pagrindinis simptomas —
Svokstimas ir dusulys.

Pirmieji pagalbos veiksmai:
- Suteikite vaikui patogia (dazniausiai sédima) padét]
- Nuraminkite
- paprasykite kvépuoti re¢iau ir giliau, jkvépti pro nosj, iSkvépti pro burng
- Jei esate Siltoje patalpoje, atidarykite langg (nedarykite skersvejy)
- Paimkite bronchus pleciantj inhaliatoriy (salbutamolj) ir supurkskite vaistus
- jeigu turite tarping vaistams supurksti, purkskite per tarping (ypa¢ mazesniems vaikams)
e Salbutamolis 2-6 ipurSkimai_3 kartus kas 20 min. per pirma valandg
Stebime pacienta
- paprastai po 5-10 min. paciento buklé pradeda geréti
- jis re¢iau kosti
- maziau vargina sunkumas kriitingje ir dusulys
- kalba tampa jprastine
- ramiau kvépuoja
- krtitinés lastos raumenys maziaus dalyvauja kvépavimo procese
- nusiramina, ger¢ja nuotaika
ISliekant simptomams, esant poreikiui, kreipkités j artimiausia skubios pagalbos skyriu.
Jeigu per pirmaja valanda atlikus visus 6 jpurSkimus biiklé negeréja, o tik blogéja,
rySkéja dusulys, dazZnéja kvépavimas, mélsta lipos - nedelsiant kvieskite GMP!!!

Be astmos gydymo, labai svarbi profilaktika. Rekomenduojama vengti dirgikliy, galinciy
sukelti astmos paiiméjima: tabako diimy, oro terSaly (automobiliy iSmetamyjy dujy), virusiniy
infekcijy, kontakto su alergenais (naminiais gyviinais, dulkémis, Ziedadulkémis). Labai svarbu
pacientams iSmokti naudotis gydymo priemonémis, vengti provokuojanciy veiksniy, iSmokti
gyventi su astma. Vaikai, kuriems nustatyta alergija konkretiems jkvepiamiems alergenams, gali
biiti gydomi alergenams specifine imunoterapija.
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24. PRIEDAI
Metodinio dokumento priedy sarasas:

1 Priedas. Paciento/vaiko sveikatos priezitiros paslaugy teikimo algoritmas pagal sveikatos
paslaugy teikimo lygius

2 Priedas. Paciento/vaiko, kuriam jvyko astmos paiim¢jimas (arba jtariamas astmos
paiimejimas) kelias.

3 Priedas. Paaugliy ir vyresniy (6-11m.) amziaus vaiky astmos paiméjimo gydymo pirminéje
grandyje algoritmas.

4 Priedas. Paaugliy ir vyresniy vaiky (6-11 m.) astmos paiiméjimo gydymo skubios pagalbos
skyriuje algoritmas.

5 Priedas. Jaunesniy, nei 5 m. amziaus vaiky astmos patimé¢jimo ar Svokstimo gydymas
pirmingje sveikatos priezitros grandyje ar skubios pagalbos skyriuje.

6 Priedas. Ambulatoriniy asmens sveikatos priezitiros paslaugy vertinimo anketa.

7 Priedas. Stacionariniy asmens sveikatos priezitiros paslaugy vertinimo anketa

8 Priedas. ASPI, teikian¢ios ambulatorines vaiky ligy sveikatos priezitiros paslaugas

9 Priedas. ASPI, teikiancios stacionarines vaiky ligy sveikatos priezitiros paslaugas

10 Priedas. ASP], teikianCios specializuotas ambulatorines vaiky pulmonologijos sveikatos
priezitiros paslaugas vaikams.

11 Priedas. ASP], teikiancios specializuotas stacionarines vaiky pulmonologijos paslaugas.

12 Priedas. Universitety ligoniniy vaiky létiniy ir rety ligy kompetencijos centrai, teikiantys
sveikatos priezitiros paslaugas astma ir kitomis létinémis bei retomis kvépavimo
sistemos ligomis sergantiems vaikams.
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(jy poreikis pagal Modelio 11 lentele)

SPECIALISTAI

1 priedas. Paciento/vaiko sveikatos prieziliros paslaugy teikimo algoritmas pagal sveikatos
paslaugy teikimo lygius.

Paciento/vaiko kelias

[

Skt pagalba

Patekimas prs vaiky ligy

gydytojq be siuntimo, per 1-3d.

Vaiky ligy gydytojas

Minimalus specialisty
arasas (7):

Vaiky neurologas

Vaiky kardiologas

Vaiky pulmonologas
Vaiky chirurgas

Vaiky gastroenterologas
Vaiky alergologas

Vaiky endokrinologas

Kiti specialistai

Vaiky nefrologas

Vaiky hematologas

Vaiky infekeiniy ligy
gydytojas

Socialinis pediatras

Vaiky ir paaugliy psichiatras
Ortopedas-traumatologas
Dermatologas,
Otorinolaringologas
Oftalmologas,

Fizinés medicinos ir
reabilitacijos gydytojas)
Kiti specialistai

Seimos gydytojas (SG)

Jei PSPC yra 1500 vaiky - $G privaloma priskirti vaiky ligy gydytojg

Galimas tiesioginis
pacienty siuntimas
specialistams pagal
indikacijas
(specializuota,
sudétinga patologija)

SPECIALISTAI
patekimas & siitimo
er 2-3 0,
7 Vaky ligy
gydytojas
—_—
speopivote,
udetiogo Caivras kato
g pOckerRD
podlopi arivenss o
NS (Eyvieo
—_— ir gytyreo bei
gaier
ovelines (Wsee

VSTV >

(dabar - $G kompetencijas atitinkanti komanda: p

I lygis

a8a

Gydytojas

specialistas

Sadeango patoiog o

Aetoa Vpos fonkoiogyo, kt)
Speonlncto pogaba
dtng unpioy pod eedioeey’

Vaiky ligy gydytojas (VLG) p|rm|neje grandyje

Rajono ligoniné

Minimalus pediatriniy lovy skaicius - 10.

Vaiky ligu gydytojo darbas visg para.

Skubi pediatriné pagalba ir glaudus rySys su pirmine sveikatos prieira (PSP).
Stacionarinés paslaugos, ambulatorinés konsultacijos, dienos stacionaras.

1 Alygis

Bendradarbiayimas su pirminiu lygiu ir respublikine ligonine savo teritorijoje.
Regioninio centro ligoniné (Alytaus, Marijampolés, Tauragés, Utenos, Mazeikiy) B IygisH
*+ Minimalus pediatriniy lovy skaicius - 10.
<+ * Vaiky ligy gydytojo darbas visa para. *
* Skubi pediatriné pagalbair 5"}&5” PSP
. ionarines paslaugos, ltacijos, dienos
* Minimalus skaicius specialisty (7) - ambulatorinés k jos apskrities je gy iems vaikams.
™ * Bendradarbiavimas su pirminiu lygiu ir respusl kine ligonine savo teritorijoje.
Specialistai pagal
tem:mu pas'::ﬁu Respublikine ligoniné - regiono koordinatorius (Siauliy, Panevetio, Klaipedos) Il C IygisH
profilius * Vaiky ng\gydvto;o, vaiky chirurgo, vaiky intensyviosios terapijos gydytojo, neonatologo darbas visa para.
* Ambulatorinés ir stacionarinés Il Iygio paslaugos - vaiky ligy (gali teikti specializuotas paslaugas), vaiky
chirurgijos, vaiky reanimacijos ir intensyviosios terapijos bei reabilitacijos, dienos stacionaro, stebéjimo,
> konsultacinés paslaugos.
* Turi dirbti 218 profesiniy kvalifikaciju vaiky gydytojai ir bendrieji gydytojai, turintys vaiky gydymo kompetencijas
<« *  Bendradarbiavimas su rajono, regiono ligonine savo teritorijoje, metodiné pagalba, sunkesniy pacienty
konsultavimas ir gydymas, skubi konsultaciné pediatriné pagalba, koordinaciné veikla. H
Universiteto ligoniné (regiono koordinatorius) 1l lygis
«Visy profesiniy kvalifikaciju gydytojai, turintys vaiky gydymo kompetencijas.
Lyl * Teikiamos visy rSiu paslaugos vaikams. *
Didiiyjy miesty * Respublikinés ligoninés funkcijos, bendradarbiavimas su rajono, regiono ligonine savo teritorijoje,
poliklinikos metodiné pagalba, priimami sunkesni pacientai, skubi konsultaciné pediatriné pagalba, koordinaciné
i N veikla.
Vaiky s.p?cmlllstal r " * Veikia rety ligu koordinaciniai centrai, priZidrintys retomis ligomis sergantius pacientus ir teikiantys
gydytojai, turintys vaiky metoding pagalba kitoms ASP) (rety pulmonologiniy ligy, pvz,Cistines fibrozes, rety neurologiniy ligy,
B gydymo kompetencias. vaiky onkologiniy ir kt rety ligu koordinavimas).
A : Koncentruojasi sudétingiausia patologia, retos ligos, vykdomi moksliniai tyrimai.

Gydytojy ir kity sveikatos priezidros specialisty rengimas.
Diagnostikos ir gydymo metodiky rengimas Salies mastu.

Sudaro pediatrijos klasterio valdymo grupe.

Skubi pediatriné
pagalba:

Uminémis ligomis
sergantys vaikai, skubi
nesudétinga patologija

("]
-
_»
)
_ g0
Unminés ligos, skubi 8 _
patologija, K
specializuota § o
patologija, °2
létiniy ligy padméjimai g >
&m
>
" " ("]
Sudétinga patologija,
specializuota pagalba,
létiniy susirgimy
paiméjimai,

Retos ligos (onkologija, kt)
Skubi pediatriné pagalba
aptarnaujamoje teritorijoje

Galimas létinio paciento
grgZinimas i Ill lygio stacionaro |
Il lygio siuntusiq gydymo jstaigq,
po detalaus istyrimo ir gydymo
beiilgalaikes prieZidros plano
sudarymo.
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2 priedas. Paciento/vaiko, kuriam jvyko astmos paiim¢jimas (arba jtariamas astmos
patiméjimas) kelias.

Pirminé grandis Vaiky skubios pagalbos skyrius
—  gydytojas (vaiky ligy gydytojas arba Seimos — pakartotinai jvertinami astmos simptomai
gydytojas) jvertina galimus astmos simptomus — vertinama vaiko biiklé ABC
— suteikia pirma pagalbg astmai patiméjimus: — skiriamas astmos gydymas pagal protokola
o skiria salbutamolj 2-4 jp. 3 kartus (Zr.astmos pauméjimo gyd. SPS algoritmus Nr.1-3)
o skiria prednizolong jv / per os 1-2 mg/kg / d —
3-5 dienas \2 %
o Oz -jei SpO2< 95 proc. Ligoniy biklé sekama II ar Vaiky ligy
o stebi gyvybines funkcijas ir kviecia pagalba I lygio vaiky intensyvios skyrius
(greitosios pagalbos medikus ar ligoniniy terapijos skyriuose, o jei ju e pakartotinai
reanimacijos skyriy gydytojus) néra — suaugusiyjy jvertinami astmos
- . ) intensyvios terapijos simptomai
Nor.edavrlnas patikslinti dlgg.nOZf;, nustaty.tl skyriuose. o tesiamas astmos
alergeqq, siuncia II-11 ambulatqnmq paslaugy lyglf) e pakartotinai jvertinami gydymas pagal
spec1ahstu1. — gydytojui vaiky pulmonologui/ astmos simptomai = protokol (3r-
alergologui o skiriamas astmos gydymas astmos pauméjimo
pagal protokola (Zr.astmos gvdymas, 13 len-
paiuméjimo gyd. 13 lentelé) telé)

v

II ambulatoriniy paslaugy lygis - gydytojas specialistas (vaiky pulmonologas/alergologas) jvertina ligos,
patimejimy bei alerging anamnezg.
Norédamas iSsiaiSkinti ar ligg provokuoja alerginiai veiksniai, atlieka $iuos tyrimus ligos remisijoje:
- odos diirio méginius su jkvepiamais alergenais
- kraujo serume tiria specifinius IgE antikiinus jkvepiamiems alergenams
- atlieka plauciy funkcijos tyrimus.

v

IIT ambulatoriniy paslaugy lygis - gydytojas specialistas (vaiky pulmonologas/alergologas) konsultuoja
vaikus iki 5 m, kitus vaikus neaiskiais atvejais. [vertina ligos bei alerging anamnezg.
Norédamas iSsiaiSkinti astmg provokuojancius veiksnius, atlieka Siuos tyrimus:
— Spirograma, kitus kvépavimo funkcijos tyrimus (ligos remisijoje/paiiméjimo metu, jvairaus amziaus vaikams),
— plauciy funkcijos méginius su salbutamoliu, histaminu, metacholinu ar fiziniu kriviu
— alergologinius tyrimus (odos diirio, specifiniy IgE antiktiny, jkvepiamiems, alergenams);
— tiria NO kiekj iSkvepiamame ore
— atlieka imunologinius tyrimus
— tiria chloro kiekj prakaite, elastazes kiekj iSmatose
— atlieka kriitinés lastos Ro., kt. radiologinius tyrimus
— Beonchoskopija, kt. tyrimus
Kity specialisty konsultacijos
— ANG konsultacija dél létiniy infekcijos zindiniy ir galimo GER
— gastroenterologo konsultacija, dél galimo GER
— genetiko konsultacija diferencijuojant su paveldimomis ligomis
— kity vaiky specialisty konsultacijos pagal individualy poreikj.

\II
v

Astmos ilgalaiké stebésena — vykdo vaiky ligy, o nesant galimybés - Seimos gydytojas

Gydymas pagal specialisty rekomendacijas. Surasytas veiksmy planas: kada ir kokie vaistai yra skiriami

Rizikos veiksniy mazinimas (pvz.:, mokymas vengti Zinomy rizikos veiksniy, pastangos jveikti pacienty nihilizma
astmos gydymo atzvilgiu)
Astmos simptomy pasikartojimo vengimas:

— alergenui specifiné imunoterapija — sprendzia specialistas

— paciento, jo Seimos nariy ir visuomenés mokymas atpazinti astmos simptomus ir teikti pirmaja pagalba
Paciento siuntimas specialisty konsultacijoms, esant poreikiui
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3 priedas. Paaugliy ir vyresniy (6-11m.) amziaus vaiky astmos paim¢jimo gydymo pirminéje
grandyje algoritmas (pagal GINA 2022)

Pirminéje grandyje: Pacientas kreipiasi dél astmos paiiméjimo

Ar tai astma?
Paciento buklés jvertinimas Rizikos veiksniai pavojui gyvybei?
Patimé¢jimo sunkumas (apsvarstyti blogiausig scenarijy)

- = o

SUNKUS GYVYBEI PAVOJINGAS
PAUMEJIMAS PAUMEJIMAS

Kalba atskirais ZodZiais Pacientas mieguistas,
Sedi palinkes | prieki, sudirgintas (sumises)
Sujaudintas, arba “nebylus plauciai‘

KD >30 k/min K j

LENGVAS AR VIDUTINIO
SUNKUMO PAUMEJIMAS
Kalba sakiniai,
Nori sédéti, ne guléti
Nesujaudintas
Padidéjes  kvépavimo  daznis,
pagalbiniai raumenys nedalyvauja
kvépavime
SSD 100-120 k/min
SpO: 90-95% (kvépuojant
kambario org)
PEF>50% normos ar paciento
geriausio rodiklio

Kvépavime  dalyvauja
pagalbiniai raumenys
SSD >120 k/min

SpO2 <90% (kveépuojant
kambario org) Skubiai

PEF< 50% normos ar
geriausio rodiklio

4 )

Kviesti GMP, veZzti j SPS

/ PRADINIS GYDYMAS \ Kol la}lkiam: S'fllbut_amolis,
o TVBA (salbutamolis) 4-10 papur&kimy Bklé blogéja g’ratmpmmo bromidas inhal.
per tarpine. Kartoti 3x kas 20 min (1 S
val) > Sisteminiai GKS
e Prednizolonas 1-2 mg/kg (max.40mg) \ /
e O2 per kauke, palaikant SpO2 94-98%
v Biiklé blogéja
-
Testi gydyma
¢ TVBA (salbutamolis) jei reikia
o Vertinti 1 val begyje
(&
v G
ISLEISTI I NAMUS REKOMENDACIJOS I NAMUS \
o Buklé, pageréjo, nereikia TVBA e Salbutamolj naudoti pagal poreikj
e PEF >60-80% normos ar paciento e |KS — pradéti naudoti ar didinti
geriausio rodiklio doze
SpO2 >94% kveépuojant kambario org e Prednizolonas per os testi 3-5d.
Namuose geros sglygos o Gydytojo stebéjimas — po 1-2d.

-

v

Stebéjimo vizitas
Simptomai: ar patiméjimas pra¢jo? Ar testi prednizolong?
Broncholitikai (TVBA) — mazinti, skirti p/r. IKS — testi didesne dozg 1-2 sav. ar 3 mén.
Rizikos veiksniai: inhaliavimo technika, vaisty vartojimas, riikymas, kt. (jei >1-2 patiméjimy per metus)
Gydymo planas: Ar suprato? Kg naudojo anksc¢iau? Gal reikia keisti gydyma?

\.
/

J

TVBA — trumpo veikimo beta-agonistai; GKS — gliukokortikosteroidai; IKS — jkvepiamieji kortikosteroidai PEF —
maksimalus iskvépimo srovés greitis;, GMP — greitoji medicinos pagalba; SPS — skubios pagalbos skyrius; KN — kvépavimo
nepakankamumas
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4 priedas. Paaugliy ir vyresniy vaiky (6-11 m.) astmos patiméjimo gydymo skubios pagalbos

skyriuje algoritmas (pagal GINA 2022).

PRADINIS IVERTINIMAS
A - kvépavimo takai

B- kvépavimas
C - cirkuliacija

SUSKIRSTYTI PAGAL
KLINIKINE BUKLE
Pagal sunkiausius simptomus

v

Konsultuotis su VITS,
Pradéti TVBA ir Oz;
Ruostis intubacijai

Lengva ar vidutinis pauiméjimas
Kalba sakiniais
Nori sédéti, ne guléti
Nesujaudintas
Padidéjes kvépavimo daznis
Pagalbiniai raumenys kvépavime
nedalyvauja
SSD 100-120 k/min
SpO2 94-98% (kvépuojant kamba-
rio org)
PEF >50% normos ar paciento
geriausio rodiklio

TVBA (salbutamolis)
Spresti dél ipratropiumo
bromido

O2 - palaikyti SpO2 94-98%
GKS per os

Sunkus pauméjimas
Kalba atskirais ZodZiais
Sédi pasvires j priekj
Sujaudintas
KD >30 k/min
Kvépavime dalyvauja pagalbiniai
raumenys
SSD >120 k/min
Sp02<90% (kvépuojant kamba-
rio org)
PEF< 50% normos ar geriausio
rodiklio

TVBA (salbutamolis)
Ipratropiumo bromidas

O2 — palaikyti SpO2 94-98%
GKS per os ar ilv

Svarstyti Mg i/v

Svarstyti dideles IKS dozes

"

¥

Jei biiklé blogéja, gydyti, kaip sunky
pauimejima, kelti j VITS

Daznai vertinti biikle

Vertinti kvépavimo funkcija (visiems pacientams praéjus 1 val. nuo gydymo pradzios)

v

FEV ar PEF 60-80% normos ar paciento
geriausio rodiklio arba biiklé geréja
VIDUTINIS PAUMEJIMAS
Spresti dél iSleidimo | namus

¥y

FEV) ar PEF <60% normos ar paciento
geriausio rodiklio, nepakankamas
klinikinis atsakas
SUNKUS PAUMEJIMAS
Testi aukSciau nurodytg gydyma ir
daznai vertinti bukle

IKS — jkvepiamieji kortikosteroidai; VITS — vaiky intensyviosios terapijos skyrius;
TVBA — trumpo veikimo beta-agonistas, i/v — j veng, per os — geriamasis,
FEV1 —forsuoto iskvépimo tiris per 1 sekundg;, PEF — maksimalus iskvépimo srovés greitis
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5 priedas. Jaunesniy, nei 5 m. amziaus vaiky astmos paiiméjimo ar Svokstimo gydymas pirminéje
sveikatos priezitiros grandyje ar skubios pagalbos skyriuje (pagal GINA2022).

PIRMINE SVEIKATOS PRIEZIURA:

Vaikas demonstruoja fimius ar potimius astmos simptomus
Ar tminio S§vokstimo epizodus

v

s N\
IVERTINTI VAIKO BUKLE : Ivertinti kitas diagnozes
Rizikos veiksnius stacionarizavimui
L Patiméjimo sunkuma y

{

v

LENGVAS AR VIDUTINIS
e Dusulys, sujaudinimas
e Tachikardija (pulsas =180k/min (0-3 m.) ar
=150k/min (4-5 m.)

e Sp02 292%

PRADINIS GYDYMAS
Salbutamolis 100 mcg aerozolis per tarping: 2
papurskimai
ar 2,5mg nebulaizeriu;

Kartoti kas 20 min pirmaja val. jei reikia
Palaikyti SpO2 94-98%

Spresti dél ipratropiumo bromido 1-2
papurskimy

~

% GEREJA

ATIDZIAI STEBETI 1-2 val.
perkelti pacienta j III lygio jstaiga, jei yra bent
vienas simptomas:
e Nepakankamas salbutamolio efektas
Yra sunkaus paiméjimo poZymiy
Didé¢ja techipnéja (KD)
Mazeia SnO2

oY

)

v

GEREJA

/ SUNKUS AR GYVYBEI PAVOJ INGAS\

Bukle
blogéja ar
neger¢ja

Jei KN —
Salb x10
per 3-
4val

N

TESTI GYDYMA PAGAL POREIK]

Stebéti bukle, kaip anksciau. Jei simptomai
atsinaujina per 3-4 val.:

e Papildomai 2-3 papursk./val Salbutamolio

max 30 mg (3-5 m.)

Prednizolonas 2 mg.kg (max 20 mg (<2 m. vaikams;

J

v

(bent vienas i§ simptomy)
Negali kalbéti ar gerti
Centriné cianoze
SumiSimas ar mieguistumas
KD >40 k/min
Sp02<92%
Auskultuojant — “nebylts plauciai”
SSD >180k/min (0-3 m.) ar >150k/min
(4-5m.)

SKUBIAI

/ PERKELTI ] III LYGIO ISTAIGA

(pvz.VITS)
Kol laukiama, skirti:
Salbutamolj aer. 100 mcg 6
papursk. per tarpine (ar 2,5mg
nebulaizeriu). Kartoti kas 20 min kiek
reikia.
02 palaikant SpO2 94-98%
Prednizolonas 2mg/kg (max
20mg <2m. vaikui, max 30mg 2-5 m.)
pradiné dozé
. Spresti dél 1-2 doziy
nebulizuojamo Ipratropiumo bromidy

-

N

ISRASYTI/planuoti stebéjimo vizita
Ivertinti namy salygas
Testi Salbutamolj p/r

Patikrinti inhaliavimo technika

Duoti ir paaiskinti gvdymo plana

Spresti dél nuolatinio priesuzdegiminio gydymo (IKS)

SG stebéjimas po 1-2 darbo dieny; Prednizolona testi =3-5 d.

/

KD - Kvépavimo daznis, SpO2 — O2 saturacija, IKS — ikvepiamieji kortikosteroidai, SG — Seimos gydytojas, SSD — §irdies
susitraukimy daznis.
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6 priedas Ambulatoriniy asmens sveikatos prieziiiros paslaugy vertinimo anketa

Gerb. Paciente (Paciento atstove),

Dékojame, kad pasirinkote miisy gydymo jstaigg.
Mes nuolat siekiame gerinti teikiamy paslaugy kokybe, teikti pacienty likescius atitinkancias
sveikatos priezilros paslaugas, tod¢l Jisy nuomoné mums labai svarbi. Maloniai praSytume
uzpildyti Sig anketa. Anketa anoniminé, Jusy atsakymai bus analizuojami tik apibendrintos
statistikos tikslu, todél neturés jokios jtakos Jusy (Jiisy atstovaujamo paciento) tolesniems

santykiams su miisy gydymo jstaigos personalu.

Jusy (Jusy atstovaujamo paciento) amzius (pilnais metais):
Jusy (Jusy atstovaujamo paciento) lytis (pabraukti):
Jisy (Jusy atstovaujamo paciento) socialiné padétis (pabraukti):

Vyras Moteris

Vaikas Studentas Dirbantis asmuo Bedarbis Pensininkas
Eil. Nr. | Klausimas Atsakymai (Zyméti tik vieng)
Labai Gerai | VidutiniSkai| Blogai | Labai
gerai blogai
1. Kaip vertinate miisy gydymo jstaigos
registratiiros darba?
2. Kaip vertinate miisy gydymo jstaigos
slaugytojy darba?
3. Kaip vertinate miisy gydymo jstaigos
gydytojy darba?
4. Ivertinkite, ar suteikta informacija apie
Jasy ligg ir tolesnj gydyma buvo aiski, ar
jos suteikta pakankamai?
Eil. Nr. Atsakymai (Zyméti tik vieng)
Klausimas o _ . _ o
Tikrai taip | Galbiit | Abejoju | Galbut | Tikrai
taip ne ne
5. Ar rekomenduotuméte savo draugams ir
pazistamiems pasirinkti miisy gydymo
istaiga?
6. PraSome savo bendrg pasitenkinimg suteikty paslaugy kokybe jvertinti balais nuo 1 iki 10:
Atsakymai (Zyméti tik vieng)
Labai |1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 | Labai
blogai gerai

Dékojame Jums uZ atsakymus ir linkime geros sveikatos.

7 priedas. Stacionariniy asmens sveikatos prieziliros paslaugy vertinimo anketa
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Gerb. Paciente (Paciento atstove),

Deékojame, kad pasirinkote miisy ligoning. Mes siekiame nuolat gerinti teikiamy paslaugy
kokybe, todél Jasy nuomoné mums labai svarbi. Siuo metu Jas (Jisy atstovaujamas pacientas)
baigéte gydyma (gydymo etapga) misy ligoninéje. Maloniai prasytume uzpildyti $ig anketa. Anketa
anoniming, Jusy atsakymai bus analizuojami tik apibendrintoje statistikoje, todél neturés jokios
itakos Juisy (Jusy atstovaujamo paciento) tolimesniems santykiams su ligoninés personalu.

Jusy (Jusy atstovaujamo paciento) amzius (pilnais metais):

Jusy (Jusy atstovaujamo paciento) lytis (tai, kas tinka, pabraukti): Vyras Moteris
Jusy (Jusy atstovaujamo paciento) socialiné padétis (tai, kas tinka, pabraukti):

Vaikas Studentas Dirbantis asmuo Bedarbis Pensininkas
Eil. Klausimas Atsakymai (Zyméti tik viena)
Nr. Labai gerai |Gerai Vidutiniskai [Blogai Labai blogai
1. |Kaip Jus vertinate ligoninés
gydytojy darba?
2. |Kaip Jus vertinate ligoninés
slaugytojy ir (ar) akuseriy darba?
3. |Kaip Js vertinate ligoninés
maisto kokybe?
4. |Kaip Jus vertinate personalo
pagarba gydymo ligoninéje metu?
5. |Kaip Js vertinate ligoninés
patalpy Svarg ir jaukumg?
6. |Ivertinkite, kaip suprantamai Jus
gyde gydytojai suteiké Jums (ar
Jisy atstovaujamam pacientui)
svarbig informacija?
7. Ivertinkite, kaip
suprantamai Jus slaugiusios
slaugytojos ir (ar) akuSeres
suteiké Jums (ar Jisy
atstovaujamam pacientui)
svarbig informacijg?
Eil. Klausimas Atsakymai (Zyméti tik vieng)
Nr. Tikrai galbiit | Abejoju galbiit tikrai
taip taip ne ne
8. Ar personalas atsizvelgé 1 Jusy
nuomong, priimant sprendimus
del tyrimy ir gydymo eigos?
0. Ar Jus rinktumeétés Sig ligoning
dar kartg?
10. | Ar rekomenduotuméte gydytis

Sioje ligoning¢je savo artimam
Zmogui?
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11.
10:

PraSome jvertinti savo bendrg pasitenkinima suteikty paslaugy kokybe balais

skaléje nuo 1 iki

Atsakymai (Zymeéti tik viena)

Labai
blogai

4

5

6 7

10 Labai

gerai

Dékojame Jums uz atsakymus ir linkime geros sveikatos

8 priedas. ASP], teikianCios ambulatorines vaiky ligy sveikatos priezitiros paslaugas vaikams.

Gydymo jstaiga

P
AB .Ortopedijos technika"

Lietuvos svi

itos moksly
igoniné Kauno

MB Jurgitos klinika
UAB _Affidea Lietuva™

UAB Affidea Lietuva”

UAB Affidea Lietuva”

UAB _Ave vita medicinos
centras”
UAB _Baltic Medics”

UAB _Gruode”
UAB .Imchotepas™
UAB .Implantera”

UAB .InMedica"

UAB .InMedica”

UAB _Jasy medicinos namai”

UAB _Mano Seimos gydytojas”

UAB .Mano Seimos gydytojas”

Vaikuy ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné

specializuota)

Vaikuy ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaikuy ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaikuy ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaikuy ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaikuy ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaikuy ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaikuy ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)
Partizany g. 17, Kaunas

Eiveniy g. 2, Kaunas

Rotudés g. 30C, Birzai

Naujoji g. 48A, Alytus

K. Donelaiéio g. 5, Klaipéda
Paryziaus Komunos g. 10A,
Klaipéda

Liepojos g. 43, Klaipéda
Gluosniy g. 4, Silute

Kovo 11-osios g. 22, Kaunas

J. Zauerveino g. 9A Klaipéda

Draginy g. 2-6, Klaipéda Taikos

pr. 48 B, Klaipéda

P. Cvirkos g. 3, Sirvintos
Ligoninés g. 2A, EiSiSkés
Ateities g. 5, Raseiniai

Spaustuves g. 4, Tauragé
Vytauto g. 76A, Taurage
Turgaus a. 5, Skaudvilé

S. Dariaus ir S. Giréno g. 28A,
Tauragé

Zirmany g. 70, Vilnius
Jonazoliy g. 3, Vilnius
Seskinés g. 30 Vilnius

L. Asanaviciates g. 20, Vilnius
J. Baltrusaicio g. 3, Vilnius

P. Baublio g. 2, Vilnius

A. Vivulskio g. 7, Vilnius
Kestucio g. 32, Vilnius
Antakalnio g. 48A, Vilnius
Seimyniskiy g. 19, Vilnius

J. Basanavi€iaus g. 12, Kursénai

Draginu g. 2, Klaipéda
Sermukéniy g. 1, Klaipéda

Klaipédos g. 8, Klaipéda Taikos
pr. 119-1, Klaipéda Mogiliovo g.

15-3, Klaipéda Naujoji Uosto g.
20-1, Klaipéda Dragany g. 2-8,
Klaipéda

Savivaldybé

Kauno m. sav.

Birzy r. sav.

Alytaus m.
sav.

Klaipédos m.
sav.

Silutes r. sav.

Kauno m. sav.

Klaipédos m.
sav.

Sirvinty r. sav.

Salcininky r.
sav.
Raseiniy r.
sav.
Tauragés r.
sav.

Vilniaus m.
sav.

Siauliy r. sav.

Klaipédos m.
sav.

Klaipédos m.
sav.

Kauno m. sav.

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
istaiga

Lietuvos sveikatos

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

Lietuvos sveikatos

moksly moksly L
ligoniné Kauno ligoniné Kauno klinikos
Klinikos

V§| Alytaus apskrities
S. Kudirkos ligoniné

V3] Klaipédos
universitetiné ligoniné
V3] Klaipédos vaiky
ligoniné

V3| Klaipédos
universitetiné ligoniné
V3] Klaipédos vaiky
ligoniné

V3] Sirvinty ligoniné

V§| Tauragés ligoniné

V§] Centro poliklinika

V§| Kuréény ligoniné

V3] Klaipédos
universitetiné ligoniné
V3§| Klaipédos vaiky
ligoniné

V3] Klaipédos
universitetiné ligoniné
V3| Klaipédos vaiky
ligoniné

V3| Alytaus rajono
savivaldybeés pirminés
sveikatos prieZiros
centras

UAB _Affidea Lietuva”

UAB _Baltic Medics"

UAB _Gruode”

UAB .InMedica"

UAB .InMedica"

UAB _Jasy medicinos
namai"

UAB _Mano Seimos
gydytojas”

UAB _Mano Seimos
gydytojas”

Psichikos
sveikatos jstaiga

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoniné Kauno
klinikos

V§| VAIytaus rajono

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

Lietuvos sveikatos
moksly universitef
ligoniné Kauno klinikos

V§] Alytaus rajono
i irminés

pirminés sveikatos
priezidros centras
V3] Klaipédos
psichikos sveikatos
centras

UAB _Baltic Medics”

UAB _Gruode”

V§| Taurageés rajono
pirminés sveikatos
priezidros centras

UAB _InMedica”

V3| Siauliy rajono
pirminés sveikatos
priezidros centras
UAB _Mano Seimos
gydytojas”

V3| Klaipédos
psichikos sveikatos
centras

sveikatos priezidros
centras
V§| .Ori senatve”

UAB ,Baltic Medics™

UAB ,Gruode”

UAB .InMedica”

UAB ,InMedica”

UAB ,Jasy medicinos
namai”

UAB ,Mano Seimos
gydytojas”

UAB ,Mano Seimos
gydytojas
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Gydymo jstaiga

UAB .MazZeikiy MCT"

UAB .MazZeikiy MCT"

UAB .Medica" klinika

UAB .Medica" klinika

UAB _Medica" klinika

UAB .Medica" klinika

UAB _Medicinos namai Seimai”

UAB _Medicinos namai Seimai®

UAB _Medicinos namai Seimai®

UAB _Medicinos namai Seimai®

UAB _Medicinos namai Seimai”

UAB .Medicinos namai

UAB _Medicinos namai*

UAB _Medicinos namai*

Gydymo jstaiga

P
UAB _Medicum centrum”

UAB .Medicum centrum”

UAB _Medicum centrum”

UAB Medikanos" diagnostikos

ir gydymo centras
UAB Medikvita"

UAB .Pagalba mazyliui*

UAB _SK Impeks™ medicinos

diagnostikos centras
UAB _Tavo profilaktika™

UAB _Unavita"

UAB Unavita"

UAB Vilniaus sveikatos

namai’
UAB .Vita longa™

UAB .Vita Simplex specialistai”

UAB Baltijos ir Amerikos

terapijos ir chirurgijos klinika

UAB CD8 Kinika

UAB Diagnostikos laboratorija

UAB Diagnostinis centras

UAB Druskininky Pusyno
klinika
klinika

UAB Gydytojy Kersansky
Klinika

UAB _Mano Seimos gydytojas”

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

Klaipédos g. 8, Klaipéda Taikos
pr. 119-1, Klaipéda Mogiliovo g.
15-3, Klaipeda Naujoji Uosto g.
20-1, Klaipéda Dragany g. 2-8,
Klaipéda

Sauliy g. 21, Klaipéda

Laisvés g. 7, MaZeikiai

Taikos pr. 14, Klaipéda Vingio g.
16-1, Klaipéda Silutés pl. 38-1,
Klaipéda

EZero g. 43, Slengiai

Zalioji g. 16, Radviliskis

Kreivasis skg. 1, Vilnius
Laisvés pr. 64A, Vilnius
Zirmany g. 2, Vilnius

Geniy g. 2, Vilnius

J. Bal€ikonio g. 3, Vilnius
Kedry g. 4, Vilnius

K. Donelaigio g. 70D, Kaunas
V. Putvinskio g. 50, Kaunas

Birutés g. 4, Pagégiai Johaneso
Bobrovskio g. 10-2, Vilkyskiy mst.
Vytauto Didziojo a. 2, Pasvalys

Grinkiskio g. 9, Baisogala

J. Tumo-VaiZganto g. 118,
Tauragé

Gedimino g. 23, Taurage Tilzés g.
7, Lauksargiai

J. Bilidno g. 9, Anyks¢iai

Vilniaus g. 55, Birzai

Si i0 g. 2A, Kupiskis

Vaiky ligy gydytojo
specializuota)

Aukstaiciy a. 1, Subacius

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

Savivaldybé

Klaipédos m.
sav.

Klaipédos m.
sav.
Mazeikiy r.
sav.
Klaipédos m.
sav.

Klaipédos r.
sav.

Radviliskio r.
sav.

Vilniaus m.

sav.

Kauno m. sav.

Pagégiy sav.

Pasvalio r. sav.

Raduviliskio r.

Tauragés r.
sav.

Anyksciy .
sav.

Birzy r. sav.

Kupiskio r. sav.

Savivaldybé

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
jstaiga

V§_| Klaipéqos

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

UAB _Mano Seimos

ligoniné
V3| Klaipédos vaiky
ligoniné

V4] Klaipédos
universiteting ligonine
V3| Klaipédos vaiky
ligoniné

V3] Klaipédos
universitetiné ligoniné
V3] Klaipedos vaiky
ligoniné

V3| Radviliskio
ligoniné

V3| Centro poliklinika

V3] Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
Kauno ligoniné

V3| Tauragés ligoniné
V3| Silutés ligoniné
V3] Pasvalio ligoniné

V3§ Radviliskio
ligoniné

V§] Tauragés ligoniné

V3] Anyksciy rajono
savivaldybés ligoniné

V3| Birzy ligoniné

V3| Kupiskio ligoniné

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
istaiga

Qyaytoj;

UAB _Medica" klinika

UAB _Medica" klinika

UAB _Medica" klinika

UAB .Medica" klinika

V3| Kauno miesto
poliklinika

UAB .Medicinos namai
Seimai"

UAB .Medicinos namai
Seimai"

UAB _Medicinos namai
Seimai"

UAB _Medicinos namai
Seimai"

UAB _Medicinos namai®
UAB _Medicinos namai”

UAB _Medicinos namai”

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné Birutés g. 4, Pagégiai Pagégiysav. - -
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné Maironio g. 20A, Silalé Silalésr. sav. - -
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring Dariaus ir Giréno g. 28A, Tauragé ~ Taurageés r. - -
specializuota) J. Tumo-Vaizganto g. 118-2, sav.

Tauragé
Vaiky ligy gydytojo S. Daukanto g. 22, Klaipéda Klaipédos m. - -
specializuota) sav.
Vaiky ligy gydytojo ikiy g. 75, iKi ikiy r. V3| Regioniné UAB .Medikvita"
specializuota) Vilniaus g. 2, Mazeikiai sav. Mazeikiy ligoniné
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné Senasis Ukmergeés kelias 50A, Vilniaus r. sav. - -
specializuota) Raisteniskés
Vaiky ligy gydytojo (ambulatorine V. Grybo g. 32, Vilnius Vilniaus m. V3] Vilniaus miesto UAB Saulétekio klinika
specializuota) sav. klininkiné ligoniné
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné Lvovo g. 37, Vilnius Vilniaus m. V3] Centro UAB .Tavo pi
specializuota) sav.
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné Gedimino g. 60, Kaisiadorys Kaisiadoriyr. - -
specializuota) sav.
Vaiky ligy gydytojo (ambulatorine MokyKlos g. 2, Vilnius Vilniaus m. V3] Centro polikiinika  UAB .Unavita"
specializuota) sav.
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné A. J. Povilai¢io g. 18, Vilnius Vilniaus m. V3| Centro poliklinika  UAB _Vilniaus
specializuota) Virsuliskiy g. 34, Vilnius sav. sveikatos namai”
Vaiky ligy gydytojo A inskio g. 67, Kaunas Kauno m. sav. V3] Lietuvos sveikatos = UAB .Vita longa
specializuota) moksly universiteto

Kauno ligoniné
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné Vytenio g. 16, Prienai Prienyr.sav. - -
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo pl. 54A, Vilnius Vilniaus m. UAB Baltijos ir UAB Tarandés Seimos
specializuota) sav. Amerikos terapijos ir Klinika
chirurgijos klinika

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné Jonavos g. 7, Kaunas Kaunom. sav. - -
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring Kareiviy g. 9, Vilnius Vilniaus m. V3| Centro poliklinika  UAB .Tavo praktika"
specializuota) Antakalnio g. 45, Vilnius sav.

S. Konarskio g. 2, Vilnius

Lvovo g. 37, Vilnius

Siaurés g. 37A, Vilnius

VirSuliskiy g. 65A, Vilnius
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring Zemaitiy g. 31, Kaunas Kauno m. sav. - -
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo g.34,D Druskininky - -
specializuota) sav.
Vaiky ligy gydytojo 0. 30B, Dr Druskininky V§| Druskininky UAB Druskininky
specializuota) sav. ligoniné Seimos klinika
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné V. Kudirkos g. 5, V3| UAB Gydytojy
specializuota) sav. ligoniné Kersansky klinika

Psichikos
sveikatos jstaiga

V3§| Klaipédos
psichikos sveikatos
centras

UAB _Medica"
Klinika

UAB _Medica"
Klinika

V3| Radviliskio
rajono pirminés
sveikatos prieZilros
centras

UAB .Medica"
Klinika

V§| Kauno miesto
polikiinika

UAB .Ego PS*

V3| Pasvalio
pirminés asmens
sveikatos prieZidros
centras

V§] Radviliskio
rajono pirminés
sveikatos prieZilros
centras

V3§ Tauragés rajono
pirminés sveikatos
priezilros centras

Anyksciy rajono
psichikos sveikatos
centras

V3| Birzy rajono
savivaldybés
poliklinika

V§] Kupiskio rajono
savivaldybés
pirminés asmens
sveikatos prieZiros
centras

Psichikos
sveikatos jstaiga

UAB Mazeikiy
psichinés sveikatos
centras

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

UAB ,Mano Seimos
gydytojas”

V3| .Ori senatve”

V3| .Ori senatve”

V3] Siauliy paliatyvios
pagalbos ir slaugos
centras .Prasme”

UAB .InMedica”

UAB ,Medicinos namai
Seimai”

UAB ,Medicinos namai
Seimai”
UAB ,Medicinos namai
Seimai”

UAB ,Medicinos namai
Seimai”

UAB ,Medicinos namai
Seimai”

UAB Medicinos namai*
UAB ,Medicinos namai*

UAB ,Medicinos namai”

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

UAB ,Rezus.It"

V&| Zirmany UAB ,SK Impeks"
centras centras

V3] Vilniaus UAB ,Medicinos namai
psichoterapijos ir Seimai”

psichoanalizés
centras

V&| Vilniaus
psichoterapijos ir
psichoanalizés
centras

UAB Vilniaus
sveikatos namai
UAB ,Vita longa”

V3] Vilniaus
psichoterapijos ir
psichoanalizés
centras

V3] Vilniaus
psichoterapijos ir
psichoanalizés
centras

V3| Druskininky
pirminés sveikatos
priezilros centras
V3| Marijampolés
pirminés sveikatos
priezidros centras

V8] KrikS¢ioniy medicinos
centras

UAB Hcasista"

UAB ,Vita longa”

V3§ Integruoty sveikatos
paslaugy centras

UAB ,Medicinos namai
Seimai”

UAB Druskininky Seimos
Klinika

V3] .Slauga jums
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Gydymo staiga

o
UAB Seimos klinikos
diagnostikos centras
UAB SG konsultaciné klinika
UAB SG konsultaciné klinika

UAB Vaiku ir jaunimo klinika
-Empatija*
V| Zarasy ligoniné

V| Alytaus apskrities S.
Kudirkos ligoni
V8| Alytaus poliklinika

V3| Antakalnio poliklinika

V8| Anykagiy rajono
savivaldybés ligoniné
V3| Birzy ligoniné

V3| Centro poliklinika

V8| Druskininky ligoning

V8| Elektrény ligoning

V8| Gargzdy ligoniné

V3| Ignalinos rajono ligoniné
V8| Jonavos ligoniné

V8| Jurbarko ligoniné

V3| KaiSiadoriy ligoniné

V3| Karolinikiy poliklinika

V3| Kauno miesto poliklinika

V3| Kazly Rados pirminés
sveikatos prieZidros centras

V3| Kedainiy ligonine

V3| Kelmés ligoniné

V3| Klaipédos jarininky
ligoniné

Gydymo jstaiga

-
V3| Klaipedos jdrininky
ligonine

V3| Klaipedos miesto
poliklinika

V3| Klaipedos universiteting
ligoniné

V3| Klaipedos vaiky ligoniné

V3| Kretingos ligoniné

V3| Krik§¢ioniy medicinos
centras

V3| Kurény ligoniné

V3| Lazdijy ligoniné

V3| Lietuvos sveikatos moksly
universiteto Kauno ligoniné
V3| Marijampolés ligoniné
V3| Moléty ligoniné

V3| Naujosios Akmenés
ligoniné

V3| Naujosios Vilnios
poliklinika

V3| Pakruojo ligoniné

V3| PanevéZio rajono
savivaldybés poliklinika

V38| Pasvalio ligoniné

Paslauga

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)
L. Asanaviciatés g. 20, Vilnius
S. Daukanto g. 22, Klaipéda
Telsiy g. 13, Plungé

M. K. Ciurlionio g. 82A, Vilnius
Vilniaus g. 1B, Zarasai
Ligoninés g. 12, Alytus

Naujoji g. 48, Alytus

Lelijy g. 44, Alytus

Daugy g. 5A, Alytus
Antakalnio g. 59, Vilnius

Savivaldybé

Vilniaus m.
sav.
Klaipédos m.
sav.

Plungés r. sav.

Vilniaus m.
sav.
Zarasyr. sav.

Alytaus m.
sav.
Alytaus m.
sav.

Vilniaus m.
sav.

Vaiky ligy gydytojo
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

ybés g. 15,
Vytauto g. 15, Troskanai
Vilniaus g. 115, Birzai

Pylimo g. 3, Vilnius
Sveikatos g. 30, Druskininkai
Taikos g. 8, Elektrénai

Tilto g. 2, Gargzdai
Ligoninés g. 13A, Ignalina
Zeimiy g. 19, Jonava
Vydano g. 56, Jurbarkas
Berzyno g. 27, KaiSiadorys
L. Asanaviciatés g. 27A, Vilnius
Karaliau¢iaus g. 11, Vilnius
Architekty g. 17, Vilnius
Erfurto g. 15, Vilnius

Balty pr. 7, Kaunas
AMickeviciaus g. 4, Kaunas
Pramonés pr. 31, Kaunas
Savanoriy pr. 369, Kaunas

Juozapavigiaus pr. 72, Kaunas
Vytauto g. 45, Kazly Rada

Budrio g. 5, Kedainiai

Vaiky ligy gydytojo
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatorine
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

g. 2, Kelmé

Liepojos g. 45, Klaipéda Taikos pr.
46, Klaipeda

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

Vytauto g. 170, Palanga
Kiaipedos pl. 76, Palanga

ykseiyr.
sav.
Birzy r. sav.

Vilniaus m.
sav.
Druskininky
sav.

Elektrény sav.

Klaipédos r.
sav.

Ignalinos r.
sav.

Jonavos r. sav.

Jurbarko r.
sav.
Kaisiadoriy r.
sav.

Vilniaus m.
sav.

Kauno m. sav.

Kazly Rados
sav.

Keédainiy r.
sav.
Kelmes r. sav.

Klaipédos m.
sa

Savivaldybé

Palangos m.
sav.

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
jstaiga

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

V3] Centro V3| Centro

V3] Alytaus V8| Alytaus

S. Kudirkos ligoniné

V3] Vilniaus miesto V3| Antakalnio
ininkiné ligoniné iKlinil

V3] Centro V3] Centro

V3] Vilniaus V3| Karoliniskiy
iversi ligoniné iklinil

Santaros klinikos

V3] Vilniaus miesto
Klininkine ligoniné

V3| Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
Kauno ligoniné

V3] Marijampolés
ligoniné

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
jstaiga

Vaiky ligy gydytojo
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

V3| Kauno miesto
poliklinika

V3| Kazly Rados
pirminés sveikatos
priezidros centras

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

Vaiky ligy gydytojo
specializuota)

Taikos pr. 76, Klaipéda Vaidaugy m. V3| Klaj miesto | V3| Klaipédos miesto
7, Klaipéda Mokyklos g. 13, sav. liklinil iKlinil
Klaipéda Taikos pr. 33, Klaipéda V3| Respubliking
Naikupés g. 14, Klaipéda Klaipédos ligoniné
Liepojos g. 39, Klaipéda Liepojos  Klaipédos m. - -
g. 41, Klaipéda Liepojos g. 43, sav.
Klaipéda Liepojos g. 49, Klaipéda
K. Donelaicio g. 5, Klaipéda K. Klaipédos m. - -
Donelaiéio g. 7, Klaipéda K. sav.
Donelaiéio g. 9, Klaipéda J.
Karoso g. 13, Klaipéda Taikos pr.
76, Klaipéda
Zemaités al. 1, Kretinga Kretingos r. - -
sav.
io g. 6, Vilnius Vilniaus m. V3] Centro poliklinika V3] Krik&¢ioniy
sav. medicinos centras
J. iciaus g. 10, Kursénai  Siauliyr. sav. - -
Kauno g. 8, Lazdijai Lazdijyr.sav. - -
Josvainiy g. 2, Kaunas Kaunom.sav. - -
Palangos g. 1. N - -
sav.
Grauziniy g. 3, Molétai Molétyr.sav. - -
Zemaitijos g. 6, Naujoji Akmené Akmeneés r. - -
sav.
V. Sil g. 8, Vilnius Vilniaus m. V3] Vilniaus miesto V3| Naujosios Vilnios
Dariaus ir Giréno g. 18, Vilnius sav. klinikiné ligoniné poliklinika
P. Zvirkos g. 2, Vilnius
L. Giros g. 3, Pakruojis Pakruojo r. - -
sav.
A. Jaksto g. 4, F P Zior. V3| V3| P io rajono
S. Dariaus ir S. Giréno g. 28, sav. P io ligoniné i poliklinika
Ramygala
Nevézio g. 2, Ber€idnai
Geguzinés g. 28, Pajstrys
Ramioji g. 3, Smilgiai
PaezZerio g. 2A, Tiltagaliai
Tulpiy g. 2, Vadokliai
Dariaus ir Giréno g. 28,
Naujamiestis
Laisvés a. 10, Raguva
Maironio g. 8, Krekenava
i iy g. 70, Pasvalys Pasvalio r. sav. - -

Vytauto g. 1, Jonigkeélis

Psichikos

sveikatos jstaiga

V3| Centro
poliklinika

V3| Alytaus
poliklinika

V3|

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

V3] Centro poliklinika

V3] Alytaus poliklinika

poliklinika

V3| Centro
poliklinika

V3| Karoliniskiy
poliklinika

V3| Kauno miesto
polikiinika

V3| Kazly Rados
pirminés sveikatos
priezidros centras

Psichikos
sveikatos jstaiga

V3|

V&| Centro polikiinika

V3] Karoliniskiy
poliklinika

V3| Kauno miesto
poliklinika

V3§] Kazly Rados
pirminés sveikatos
prieZidros centras

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

V3| Klaipedos V3| Klaipédos miesto
psichikos sveikatos  poliklinika

centras

V3| V3| Kri

psichiatrijos centras

konsultacijy centras

V3| Naujosios
Vilnios poliklinika

V3| Panevézio
rajono savivaldybés
poliklinika

V3] Naujosios Vilnios
poliklinika

V3] Panevézio rajono
savivaldybes poliklinika
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Gydymo staiga

-
V3| Pasvalio pirminés asmens
sveikatos prieZidros centras

V3| Plungés rajono
savivaldybés ligoniné
V3| Prieny ligoniné

V8| Raduvilikio ligonine

V3| Raseiniy ligoniné

V3| Regioniné Mazeikiy
ligoning
V3| Regioniné Telsiy ligoniné

V3| Respublikiné Klaipédos
ligoning

V| Respublikiné Klaipédos
ligonine
V&| Respubliking Panevézio
ligonine

V4| Respublikiné Siauliy
ligoniné

V3| Rokiskio rajono ligoniné
V3| Sakiy ligoniné

V3| Saléininky rajono
savivaldybeés ligonine

V3| Seskinés poliklinika

V3| Siauliy centro poliklinika

V| Silalés rajono ligoniné

V§| Silutés ligoniné

V§| Sirvinty ligoniné
V§| Svengioniy rajono ligoniné

V3| Taurageés ligoniné

V3| Traky ligoniné

V3| Traky pirminés sveikatos
prieZidros centras

V3| Ukmergeés ligoniné

V3| Utenos ligoniné

V8| Varénos ligoniné
V3| Vilkaviskio ligonine
V3| Vilniaus miesto klinikiné

ligoniné
iaus rajono centriné
iklinika

V3| Vilniaus rajono
Nemen¢inés poliklinika

V3| Vilniaus universiteto
ligoniné Santaros klinikos

V3| Visagino ligoniné

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo staigoje)

GelezZinkelie¢iy g. 70, Pasvalys
logial

Vytauto g. 1, Salotiai
Ugniagesiy g. 1, Daujénai
Zalgirio g. 16, Kringinas
Panevézio g. 7, Pumpénai
Joniskeélio g. 16, Pusalotas
Vytauto g. 1, Jonidkélis

Pasvalio g. 4, Vaskai
Draugystés g. 2, Raubonys
Zalioji g. 1, Namisiai

J. Tumo-Vaizganto g. 89, Plungé

Pusyno g. 2, Prienai
Gedimino g. 9, RadviliSkis
Ligoninés g. 4, Raseiniai
Birutés g. 17, MaZeikiai
Kalno g. 40, Telsiai

S. Neries g. 3, Klaipéda Puodziy
9. 9, Klaipéda Boksty g. 6,
Klaipéda H. Manto g. 49, Klaipéda
Taikos pr. 103, Klaipéda S.
Daukanto g. 35, Klaipéda Prano
Lideikio g. 2, Klaipéda Puodziy g.
11, Klaipéda Bangy g. 6a.,
Klaipéda Baltikalnio g. 10a.,
Klaipeda

Satrijos g. 3, Skuodas

Smélynés g. 25, Panevézys
Jaksto g. 6, Panevézys
Ramygalos g. 25, Panevézys
Smélynés g. 38, Panevézys
Likény g. 43, Likénai
Architekty g. 77, Siauliai

V. Kudirkos g. 97, Siauliai

V. Kudirkos g. 99, Siauliai
Darzelio g. 10, Siauliai

M. K. Ciurlionio g. 12, Siauliai
V. Laso g. 3, Rokiskis
Puodzialaukés g. 1B, Pandélys
Baznyéios g. 37, Sakiai

Vaiky ligy gydytojo
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

i bés g. 38,
Saléininkai
Ligonings g. 2A, Eisiskés
Seskines g. 24, Vilnius

Vytauto g. 101, Siauliai
Energetiky g. 18, Rékyva
Zemaités g. 102, Siauliai
Varpo g. 9, Siauliai

Vytauto Didziojo g. 19, Silalé
Rusnés g. 1, Siluté Tulpiy g. 8,
Silute

Vilniaus g. 85, Sirvintos

P. Cvirkos g. 13, Sirvintos
Partizany g. 4, Svengionys
Upés g. 40, Pabradé

V. Kudirkos g. 2, Tauragé Jaros g.
5, Tauragé Prezidento g. 7,
Tauragé

Mindaugo g. 17, Trakai
Mindaugo g. 13, Trakai
Mindaugo g. 17, Trakai
Sveikatos g 4., Paluknis

Vytauto g. 105, Ukmergé

Vaiky ligy gydytojo
specializuota)
Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky ligy gydytojo (ambulatoriné
specializuota)

io g. 3, Utena
Kupiskio g. 66, Utena
M. K. Ciurlionio g. 61, Varéna

Maironio g. 25, Vilkaviskis

Antakalnio g. 57, Vilnius
Antakalnio g. 124, Vilnius
Laisvés pr. 79, Vilnius

Sv. Urdulés g. 25, Juodiliai
Vilniaus g. 15, Maisiagala
Vilniaus g. 28A, Paberzé
Baznyéios g. 7A, Kalveliai
Liepos g. 9, Lavoriskés

Pusy g. 1, Marijampolis
Medaus g. 28, Medininkai
Mickany g. 3, Mickanai
Kelininky g. 3, Nemézis
Siltnamiy g. 15, Pagiriai
Taikos g. 10, Rudamina
Vaiky g. 2, Rukainiai
Rudaminos g. 12A, Skaidiskés
Maigiagalos g. 3, Sudervé
Statybininky g. 12, Vaidotai
A. Kojelaviciaus g. 146, Vilnius
Svenéioniy g. 86, Nemencine
Statybininky g. 7, Bezdonys
Zalioji g. 4, Suzionys
Santariskiy g. 2, Vilnius
Santarikiy g. 7, Vilnius
Santariskiy g. 4, Vilnius
Santariskiy g. 14, Vilnius
Kairitkgio g. 2, Vilnius
Taikos pr. 15A, Visaginas
Maldno g. 4, Zarasai

Savivaldybé

Pasvalio r. sav.

Plungeés r. sav.
Prieny r. sav.

Radviliskio r.
sav.
Raseiniy r.
sav.
Mazeikiy r.
sav.

Teldiy r. sav.

Klaipédos m.
sav.

Skuodo r. sav.

Panevézio m.
sav.

Siauliy m. sav.

Rokiskio r. sav.

Sakiyr. sav.
Salcininky r.
sav.
Vilniaus m.

sav.
Siauliy m. sav.

Silaleés r. sav.
Silutés r. sav.
Sirvinty . sav.
Svencioniy r.
sav.

Tauragés r.
sav.

Trakyr. sav.
Traky r. sav.
Ukmergés r.
sav.

Utenos r. sav.
Varénos r. sav.
Vilkaviskio r.
sav.

Vilniaus m.

sav.
Vilniaus r. sav.

Vilniaus r. sav.

Vilniaus m.
sav.

Visagino sav.

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
istaiga

V3] Pasvalio ligoniné

V3] Vilniaus miesto
Klininking ligoniné
V3| Respublikiné
Siauliy ligoniné

V3| Traky ligoniné

V] Vilniaus miesto
Klinikiné ligoniné
V4] Vilniaus
universiteto ligoniné
Santaros klinikos
V3] Vilniaus miesto
Klininkiné ligonine

V] Vilniaus miesto
Klinikiné ligoniné

V3] Vilniaus

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga
V3| Pasvalio pirminés

asmens sveikatos
priezidros centras

Psichikos
sveikatos jstaiga

V3| Pasvalio
pirminés asmens

sveikatos prieziiros

centras

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose

teikianti jstaiga

V3| Pasvalio pirminés
asmens sveikatos

priezidros centras

V3| Plungés rajono
savivaldybes ligoniné

V3| & V3| & V3| &
poliklinika
V3| Siauliy centro V8| Siauliy centro V] Siauliy centro
poliklinika poliklinika poliklinika
V&| Traky pirminés V8| Traky pirminés V8| Traky pirminés
centras centras centras

V3| Vilniaus miesto
Klinikiné ligoniné

V3| Vilniaus rajono
centring poliklinika

V3| Vilniaus rajono
Nemencinés poliklinil

V3| Vilniaus miesto
Klinikiné ligoniné

V3| Vilniaus rajono
centriné poliklinika

V3] Vilniaus rajono
centriné poliklinil

V3] Vilniaus miesto
Klinikiné ligoniné

V] Vilniaus rajono
centrineé poliklinika

V3] Vilniaus rajono
A

V3| Vilniaus

V3| Vilniaus

ligoniné

Santaros klinikos

[ ligoniné
Santaros Klinikos

ligoniné
Santaros Klinikos

V3] Vilniaus universiteto
ligoniné Santaros klinikos
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9 priedas ASP], teikiancios stacionarines vaiky ligy sveikatos prieziiiros paslaugas vaikams

Gydymo jstaiga

-

Lietuvos sveikatos moksly
iversiteto ligoniné Kauno
inikos

V3| Alytaus apskrities S.
Kudirkos ligoniné

VS| Anykaéiy rajono
savivaldybés ligoniné
V8| Druskininky ligoniné

V3| Elektrény ligoniné
V3| Gargzdy ligoniné

V3| Jonavos ligoniné
V3| Jurbarko ligoniné

V3| Kaiiadoriy ligonine
V3| Kedainiy ligonine

V3| Kelmés ligoniné
V3| Klaipédos universitetiné
ligoniné

V3| Klaipédos vaiky ligoniné

Gydymo jstaiga

V38| Kretingos ligoniné

V3| Lietuvos sveikatos moksly
universiteto Kauno ligoniné

V8| Marijampolés ligoniné

V8| Naujosios Akmenés
ligonine

V§| Prieny ligoniné

V3| Raseiniy ligoniné

V3| Regioniné Mazeikiy
ligonin

V§| Regioniné TelSiy ligoniné
V§| Respublikiné PanevéZio
ligonine

V3| Respublikiné Siauliy
ligonine

V3| Rokiskio rajono ligoning

V3| Sakiy ligoniné
V3| Salgininky rajo:
savivaldybés ligoniné

V4| Silalés rajono ligoniné
V4| Silutés ligoniné

V3| Svengioniy rajono ligoniné

V3| Tauragés ligoniné

V§| Traky ligoniné
V8| Ukmergés ligoniné

V& Utenos ligoniné
V3§ Vilkaviskio ligoniné

V38| Vilniaus miesto Kliniking
i &

V3| Vilniaus universiteto
ligoniné Santaros klinikos

V3| Visagino ligoniné

Paslauga

Vaiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)

Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionaring)

Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionaring)
Vaiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionaring)

Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)
Vaiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionariné)

Vaiky ligos (stacionariné)

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

Eiveniy g. 2, Kaunas

Ligoninés g. 12, Alytus

Ramybés g. 15, Anyksciai
Vytauto g. 15, Troskanai
Sveikatos g. 30, Druskininkai

Taikos g. 8, Elektrénai
Tilto g. 2, Gargzdai

Zeimiy g. 19, Jonava
Vydano g. 56, Jurbarkas

Berzyno g. 27, Kaisiadorys
Budrio . 5, Kédainiai

Nepriklausomybés g. 2, Kelmé
Liepojos g. 39, Klaipéda Liepojos
g. 41, Klaipéda Liepojos g. 43,
Klaipéda Liepojos g. 49, Klaipéda
K. Donelai¢io g. 5, Klaipéda K.
Donelaicio g. 7, Klaipéda K.
Donelaicio g. 9. Klaipéda J.
Karoso g. 13, Klaipéda Taikos pr.
76, Klaipeda

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

Raroso d. 13, Rialpeda TaIkos pr.
76, Klaipéda
Zemaités al. 1, Kretinga

Josvainiy g. 2, Kaunas

Savivaldybé

Kauno m. sav.

Alytaus m.
sav.
AnyksEiy r.
sav.
Druskininky
sav.

Elektrény sav.
Klaipédos r.
sav.

Jonavos r. sav.
Jurbarko r.
sav.
Kaisiadoriy r.
sav.

Kedainiy r.
sav.

Kelmés r. sav.
Klaipédos m.
sav.

Klaipédos m.
sav.

Savivaldybé

Kretingos r.
sav.
Kauno m. sav.

Marij

Palangos g. 1.
Zemaitijos g. 6, Naujoji Akmené

Pusyno g. 2, Prienai
Ligoninés g. 4, Raseiniai

Birutés g. 17, Mazeikiai

Kalno g. 40, TelSiai

sav.
Akmeneés .
sav.

Prieny r. sav.
Raseiniy r.
sav.

Mazeikiy r.
sav.

Telsiy r. sav.
P Zio m.

9.25,F

Jaksto g. 6, Panevézys
Ramygalos g. 25, Panevézys
Smelynés g. 38, Panevézys
Likény g. 43, Likénai
Architekty g. 77, Siauliai

V. Kudirkos g. 97, Sial
V. Kudirkos g. 99, Sial
Darzelio g. 10, Siauliai
M. K. Ciurlionio g. 12, Siauliai

V. LaSo g. 3, Rokiskis
Puodzialaukes g. 1B, Pandélys
Bazny¢ios g. 37, Sakiai
Nepriklausomybeés g. 38,
Sal¢ininkai

Ligoninés g. 2A, EiSiskes

Vytauto Didziojo g. 19, Silalé
Rusnés g. 1, Siluté Tulpiy g. 8,
Silute

Partizany g. 4, Svenéionys

Upés g. 40, Pabradé

V. Kudirkos g. 2 , Tauragé Jaros g.
5, Tauragé Prezidento g. 7,
Taurage

Mindaugo g. 17, Trakai

Mindaugo g. 13, Trakai

Vytauto g. 105, Ukmergé

Aukstakalnio g. 3, Utena
Kupiskio g. 66, Utena
Maironio g. 25, Vilkaviskis

Antakalnio g. 57, Vilnius
Antakalnio g. 124, Vilnius
Santarikiy g. 2, Vilnius
Santariskiy g. 7, Vilnius
Santariskiy g. 4, Vilnius
Santariskiy g. 14, Vilnius
Kairiaks¢io g. 2, Vilnius
Taikos pr. 15A, Visaginas
Maldno g. 4, Zarasai

sav.

Siauliy m. sav.

Rokiskio r. sav.
Sakiy r. sav.
Salininky r.
sav.

Silalés r. sav.
Silutés r. sav.

Svencioniy r.
sa

Tauragés r.
sav.

Traky r. sav.
Ukmerges r.
sav.

Utenos r. sav.
Vilkaviskio r.
Vilniaus m.
sav.

Vilniaus m.
sav.

Visagino sav.

Ne darbo metu

paslaugas teikianti

[SEILES

Lietuvos sveikatos
moksly universi

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

Lietuvos sveikatos

Psichikos
sveikatos jstaiga

Lietuvos sveikatos

ligoniné Kauno

Klinikos

Ne darbo metu

[PESENLERRCIREN ]

istaiga

V&) Vilniaus miesto
Kliniking ligoniné
V3| Vilniaus

moksly

ligoniné Kauno klinikos

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

V§] Vilniaus miesto
Kiiniking ligoniné
V3| Vilniaus

ligoniné
Santaros klinikos

ligonine
Santaros klinikos

moksly
ligoniné Kauno
Klinikos

Psichikos
sveikatos jstaiga

V3] Vilniaus miesto
Klinikiné ligoniné
V3| Vilniaus
universiteto ligoniné
Santaros klinikos

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
ligoniné Kauno klinikos

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

V3] Vilniaus miesto
Klinikiné ligonine

V3§ Vilniaus universiteto
ligoniné Santaros Klinikos

10 priedas. ASP], teikiancios specializuotas ambulatorines vaiky pulmonologijos sveikatos
prieziliros paslaugas vaikams.
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Gydymo jstaiga

D. Dubauskiengs |
L. Karsokienés || MaZoji klinika

Lietuvos sveikatos moksly

Paslauga

Vaiky pulmonologo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky pulmonologo (ambulatoriné
specializuota)

pulmonologo (ambulatoring

u rsiteto ligoniné Kauno specializuota)
klinikos

UAB Ave vita Vaiky
centras” specializuota)

UAB _Baltic Medics”

UAB _Bendrosios medicinos

UAB Diaverum" klinikos

Vaiky pulmonologo (ambulatoriné
specializuota)

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

Savanoriy g. 3, Alytus
Stoties g. 49, PanevézZys

Eiveniy g. 2, Kaunas

Kovo 11-osios g. 22, Kaunas

J. Zauerveino g. 9A Klaipéda
Dragany g. 2-6, Klaipéda Taikos
pr. 48 B. Klaipéda

Vaiky
specializuota)

Vaiky pulmonologo (ambulatoriné
specializuota)

iy pr. 423, Kaunas

TelSiy g. 13, Plungé

Savivaldybé

Alytaus m.
sav.
Paneveézio m.
sav.

Kauno m. sav.

Kauno m. sav.
Klaipédos m.
sav.

Kauno m. sav.

Plungés r. sav.

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
jstaiga

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

Psichikos
sveikatos jstaiga

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

Lietuvos sveikatos Lietuvos Lietuvos Lietuvos

moksly uni it moksly uni i moksly moksly uni i
ligoniné Kauno ligoniné Kauno klinikos  ligoniné Kauno ligoniné Kauno klinikos
klinikos Klinikos

V3| Klaipédos UAB _Baltic Medics" UAB _Baltic Medics" UAB ,Baltic Medics”

universitetiné ligoniné
V3| Klaipédos vaiky
ligoniné

V3| Lietuvos
moksly universiteto
Kauno ligoniné

V3| Lietuvos sveikatos

UAB _InMedica" Vaiky iy pr. 169, Kaunas Kauno m. sav.
specializuota) VandZiogalos g. 4A, Kaunas moksly universiteto
Balty pr. 7A, Kaunas Kauno ligoniné
Julijanavos g. 1E, Kaunas
Skuodo g. 40A, Kaunas
UAB .InMedica” Vaiky pulmonologo (ambulatoriné Zirmany g. 70, Vilnius Vilniaus m. V3] Centro poliklinika
specializuota) JonazZoliy g. 3, Vilnius sav.
Seskinés g. 30 Vilnius
L. Asanaviciatés g. 20, Vilnius
J. Baltrusaicio g. 3, Vilnius
P. Baublio g. 2, Vilnius
A. Vivulskio g. 7, Vilnius
Kestuéio g. 32, Vilnius
Antakalnio g. 48A, Vilnius
Seimyniskiy g. 19, Vilnius
UAB _Kardiolita™ Vaiky iy pr. 421, Kaunas Kauno m.sav. -
specializuota)
UAB _Kardiolita® Vaiky pulmonologo (ambulatoriné EzZero g. 43, Slengiai Klaipédos r. -
specializuota) sav.
UAB _Kardiolita” Vaiky pulmonologo (ambulatorineé Tilzés g. 1A, Siauliai Siauliy m. sav. -
specializuota)
UAB _Kardiolita® Vaiky pulmonologo (ambulatoriné Laisves pr. 64A, Vilnius Vilniaus m.. -
specializuota) sav.
UAB _Kontravesta™ Vaiky pulmonologo (ambulatoriné Ligoninés g. 13A, Ignalina Ignalinos r. -
specializuota) sav.
UAB centrum” Vaiky Birutés g. 4, Pagégiai Pagégiy sav. -
specializuota)
UAB centrum” Vaiky Maironio g. 20A, Silale Silalésr.sav. -
specializuota)
UAB _Medicum centrum" Vaiky pulmonologo (ambulatoriné Dariaus ir Giréno g. 28A, Tauragé  Tauragésr. -
specializuota) J. Tumo-VaiZganto g. 118-2, sav.
Taurage
UAB _Medikanos" diagnostikos = Vaiky pulmonologo (ambulatoriné S. Daukanto g. 22, Klaipéda Klaipédos m. -
ir gydymo centras specializuota) sav.
UAB _Medikvita" Vaiky ikiy g. 75, ikial ikiy r. V§] jonit
specializuota) Vilniaus g. 2, Mazeikiai sav. Mazeikiy ligoniné

Gydymo jstaiga

Paslaugos teikimo adresas
(teirautis gydymo jstaigoje)

SEWEL L

Ne darbo metu
paslaugas teikianti
istaiga

UAB .|
medicinos praktika'

UAB _InMedica"

UAB .InMedica”

UAB _Medikvita"

Pirminés
odontologijos
paslaugy jstaiga

UAB .|
medicinos praktika”

UAB .InMedica"

UAB .InMedica”

UAB Mazeikiy
psichinés sveikatos
centras
Psichikos
sveikatos jstaiga

UAB ,Signata”

UAB ,InMedica”

UAB ,InMedica™

UAB ,Rezus.It"

Ambulatorines slaugos
paslaugas namuose
teikianti jstaiga

UAB _Pagalba mazyliui®

UAB _SK Impeks" medicinos
diagnostikos centras

UAB

Vilniaus sveikatos

terapijos ir chirurgijos Klinika

UAB CD8 Klinika

UAB Diagnostikos laboratorija

UAB Druskininky Pusyno
Kinika
UAB Gydytojy KerSansky
Kiinika

UAB Seimos klinikos

gnostikos centras
UAB SG konsultacing klinika

UAB SG konsultaciné Klinika
V| Zarasy ligoniné
V3| Alytaus apskrities S.

iné

Kudirkos lig;
V3| Antakalnio poliklinika

V3| Centro poliklinika

V8| Elektrény ligoniné
V3| Jonavos ligoniné
V3| Jurbarko ligoniné

V3| Karoliniskiy poliklinika

V8| Kauno miesto poliklinika

V3| Kédainiy ligoniné

Vaiky pulmonologo (ambulatoriné Senasis Ukmergés kelias 50A, Vilniaus r. sav. - - - -
specializuota) Raisteniskes
Vaiky pulmonologo (ambulatoriné V. Grybo g. 32, Vilnius Vilniaus m. V3| Vilniaus miesto  UAB Saulétekio Klinika V3| Zirmany UAB ,SK Impeks"
specializuota) klininkine ligoniné ichil i icil i il
centras centras
Vaiky pulmonologo (ambulatoring A. J. Povilaicio g. 18, Vilnius Vilniaus m. V3| Centro poliklinika ~ UAB .Vilniaus UAB Vilniaus UAB Hcasista"
specializuota) VirSuliskiy g. 34, Vilnius sveikatos namai® sveikatos namai*
Vaiky pl. 54A, Vilnius Vilniaus m. UAB Baltijos ir UAB Tarandés Seimos V3| Vilniaus V3] Integruoty sveikatos
specializuota) sav. Amerikos terapijosir  klinika psichoterapijos i paslaugy centras
chirurgijos Klinika psichoanalizés
centras
Vaiky pulmonologo (ambulatoring Jonavos g. 7, Kaunas Kaunom.sav. - - - -
specializuota)
Vaiky pulmonologo (ambulatoring Zemaiciy pl. 37, Kaunas Kaunom. sav. V3] Lietuvos UAB J. F UAB B/ UAB namai
specializuota) Veiveriy g. 142, Kaunas moksly universiteto odontologijos klinika medicinos praktika"  Seimai”
Savanoriy pr. 97, Kaunas Kauno ligoniné
Vaiky i q. 34, Druskini D - - - -
specializuota) sav.
Vaiky pulmonologo (ambulatoriné V. Kudirkos g. 5, i V3| UAB Gydytojy V8| Marijampolés V3] .Slauga jums®
specializuota) sav. ligoning Kersansky Klinika pirminés sveikatos
prieZidros centras
Vaiky pulmonologo (ambulatoring L. Asanaviciatés g. 20, Vilnius Vilniaus m. - - - -
specializuota) sav.
Vaiky pulmonologo (ambulatoring S. Daukanto g. 22, Klaipéda Klaipédos m. - - - -
specializuota) sav.
Vaiky pulmonologo (ambulatoring Telsiy g. 13, Plungé Plungésr.sav. - - - -
specializuota)
Vaiky pulmonologo (ambulatoring Vilniaus g. 1B, Zarasai Zarasyr.sav. - - - -
specializuota)
Vaiky pulmonologo (ambulatorinég Ligoninés g. 12, Alytus Alytaus m. - - - -
specializuota) sav.
Vaiky 0 g. 59, Vilnius Vilniaus m. V3| Vilniaus miesto | V] Antakalnio Vs Vs
specializuota) sav. Klininkiné ligoniné poliklinika poliklinika
Vaiky pulmonologo (ambulatoriné Pylimo g. 3, Vilnius Vilniaus m. V3| Centro poliklinika V3| Centro poliklinika V3| Centro V3] Centro poliklinika
specializuota) sav.

Vaiky pulmonologo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky pulmonologo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky pulmonologo (ambulatoring
specializuota)
Vaiky pulmonologo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky pulmonologo (ambulatoring
specializuota)

Vaiky pulmonologo (ambulatoring
specializuota)

Taikos g. 8, Elektrénai
Zeimiy g. 19, Jonava
Vydino g. 56, Jurbarkas

L. Asanavi¢iatés g. 27A, Vilnius
Karaliaugiaus g. 11, Vilnius
Architekty g. 17, Vilnius

Erfurto g. 15, Vilnius

Balty pr. 7, Kaunas
AMickeviciaus g. 4, Kaunas
Pramonés pr. 31, Kaunas
Savanoriy pr. 369, Kaunas
Juozapaviciaus pr. 72, Kaunas
Budrio g. 5, Kédainiai

Elektrény sav.
Jonavos r. sav.
Jurbarko r.
sav.

Vilniaus m.
sav.

Kauno m. sav.

Kedainiy r.
sav.

V3| Vilniaus
universiteto ligoniné
Santaros Klinikos

V3| Vilniaus miesto
Klininkiné ligoniné

V3| Lietuvos sveikatos
moksly universiteto
Kauno ligoning

V3| Karoliniskiy
poliklinika

V3| Kauno miesto
poliklinika

poliklinika

V8| Karoliniskiy
poliklinika

V3| Kauno miesto
poliklinika

V8] Karoliniskiy
poliklinika

V3] Kauno miesto
poliklinika
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Gydymo staiga

Paslaugos teikimo adresas

Savivaldybé

Ne darbo metu

Pirminés Psichikos

Ambulatorines slaugos

(teirautis gydymo jstaigoje) paslaugas teikianti odontologijos sveikatos jstaiga | paslaugas namuose
istaiga paslaugy jstaiga teikianti jstaiga
specializuota) sav.
V8| Klaipédos vaiky ligoniné  Vaiky pulmonologo (ambulatoriné K. Donelaiio g. 5, Klaipéda K. Klaipgdos m. - - - -
specializuota) Donelaicio g. 7, Klaipéda K. sav.
Donelaicio . 9, Klaipéda J.
Karoso g. 13, Klaipéda Taikos pr.
76, Klaipéda
V3| Lietuvos sveikatos moksly  Vaiky pulmonologo (ambulatoring Josvainiy g. 2, Kaunas Kaunom.sav. - - - -
universiteto Kauno ligoniné specializuota)
V| Marijampolés ligoniné Vaiky pulmonologo (ambulatoring Palangos g. 1, Marijampolé Marijampolés - - - -
specializuota) sav.
V3| Prieny ligoniné Vaiky pulmonologo (ambulatoriné Pusyno g. 2, Prienai Prienyr.sav. - - - -
specializuota)
V3| Radviliskio ligoniné Vaiky dimino g. 9, Radviliskis Radviliskior. - - - -
specializuota) sav.
V3| Regioniné Telsiy ligoniné  Vaiky pulmonologo (ambulatoriné Kalno g. 40, Telsiai Telsiyr. sav. - - - -
specializuota)
V5| Respublikiné Klaipédos  Vaiky pulmonologo (ambulatoring S. Neries g. 3, Klaipéda Puodziy  Klaipédos m. - - - -
ligoning specializuota) 9. 9, Klaipéda Boksty g. 6, sav.

V3| Respublikiné Klaipédos

Vaiky pulmonologo (ambulatoriné

Klaipéda H. Manto g. 49, Kiaipéda
Taikos pr. 103, Klaipéda S.
Daukanto g. 35, Klaipéda Prano
Lideikio g. 2, Klaipéda Puodziy g.
11, Klaipéda Bangy g. 6a.,
Klaipéda Baltikalnio g. 10a.,
Klaipéda

Satrijos g. 3, Skuodas

Skuodo r. sav.

ligoning specializuota)
V8| Respublikiné Panevézio  Vaiky 0.25,F F m - - - -
ligoniné specializuota) Jaksto g. 6, Panevézys sav.

Ramygalos g. 25, Panevézys

Smélynés g. 38, Panevézys

Likény g. 43, Likénai
V| Respublikiné Siauliy Vaiky Architekty g. 77, Siauliai Siauliy m. sav. - - - -
ligonine specializuota) V. Kudirkos g. 97, Siauliai

V. Kudirkos g. 99, Siauliai

Darzelio g. 10, Siauliai

M. K. Ciurlionio g. 12, Siauliai
V3| Seskinés poliklinika Vaiky inés g. 24, Vilnius Vilniaus m. V3| Vilniaus miesto V3| Seskinés poliklinika V| Seskinés V| Seskinés poliklinika

specializuota) V. Klininkiné ligonine poliklinika

V3 Silutes ligoniné
V3| Taurages ligoniné

V4] Ukmergés ligoniné

Vaiky pulmonologo (ambulatoriné
specializuota)
Vaiky pulmonologo (ambulatoriné
specializuota)

Vaiky pulmonologo (ambulatoriné
specializuota)

Rusnés g. 1, Siluté Tulpiy g. 8,
Silute

V. Kudirkos g. 2, Tauragé Jaros g.
5, Tauragé Prezidento g. 7,
Tauragé

Vytauto g. 105, Ukmerge

sa
Silutés r. sav.

Tauragés r.
sav.

Ukmergeés .
sav.

V8| Utenos ligoniné Vaiky g.3, Utena Utenosr.sav. - - - -

specializuota) Kupiskio g. 66, Utena
V3] Vilkaviskio ligonine Vaiky pulmonologo (ambulatorine Maironio g. 25, Vilkaviskis Vilkaviskio r. - - - -

specializuota) sav.
V3| Vilniaus miesto klinikiné Vaiky g. 57, Vilnius Vilniaus m. V3| Vilniaus miesto V3| Vilniaus miesto V3| Vilniaus miesto V| Vilniaus miesto
ligoniné specializuota) Antakalnio g. 124, Vilnius sav. Klinikiné ligoniné Klinikiné ligoniné Klinikiné ligoniné Klinikiné ligoniné
V8| Vilniaus universiteto Vaiky pulmonologo (ambulatoriné Santariskiy g. 2, Vilnius Vilniaus m. V3| Vilniaus V8| Vilniaus V3| Vilniaus V3| Vilniaus universiteto
ligoniné Santaros klinikos specializuota) Santariskiy g. 7, Vilnius sav. iversi ligoniné i ligoniné iversiteto ligoniné  ligoniné Santaros klinikos

Santariskiy g. 4, Vilnius
Santariskiy g. 14, Vilnius
Kairikacio g. 2, Vilnius

Santaros klinikos

Santaros Klinikos

Santaros klinikos

stacionarines vaiky pulmonologijos sveikatos

11 priedas. ASP], teikianCios specializuotas

prieziliros paslaugas vaikams.
Gydymo jstaiga

Paslaugos teikimo adresas Savivaldybé | Ne darbo metu Pirminés Psichikos

(teirautis gydymo jstaigoje)

paslaugas teikial

jstaiga

odontologijos
paslaugy jstaiga

sveikatos jstaiga

teikianti jstaiga

a
Lietuvos sveikatos moksly Pulmonologija (vaikams, stacionariné)  Eiveniy g. 2, Kaunas Kauno m.sav. Lietuvos sveikatos Lietuvos sveikatos Lietuvos sveikatos  Lietuvos sveikatos
universiteto ligoniné Kauno moksly universiteto moksly universiteto moksly universi moksly universiteto
Klinikos ligoniné Kauno ligoniné Kauno Klinikos  ligoniné Kauno ligoniné Kauno Klinil
klinikos klinikos
V3| Klaipédos vaiky ligoniné Pul I ( é) K. Donelaicio g. 5, Klaipéda K. Klaipédos m. - - - -
Donelaiéio g. 7, Klaipéda K. sav.
Donelaicio g. 9, Klaipéda J.
Karoso g. 13, Klaipéda Taikos pr.
76, Klaipéda
V3| Lietuvos moksly  Pul logija ( ) J iniy g. 2, Kaunas Kaunom.sav. - - - -
universiteto Kauno ligoniné
V§| ikiné F i Pul logija (vaikams, ) 0. 25, Panevézys Panevéziom. - - - -
ligoniné Jaksto g. 6, Panevézys sav.
Ramygalos g. 25, Panevézys
Smélynés g. 38, Panevézys
Likény g. 43, Likénai
V3| Respublikiné Siauliy Pul I ( ) Architekty g. 77, Siauliai Siauliy m. sav. - - - -
ligoniné V. Kudirkos g. 97, Siauliai
V. Kudirkos g. 99, Siauliai
Darzelio g. 10, Siauliai
M. K. Ciurlionio g. 12, Siauliai
V3| Vilniaus uni Pul I ( ) Santariskiy g. 2, Vilnius Vilniaus m. V3| Vilniaus V3| Vilniaus V3| Vilniaus V3] Vilniaus univers
ligoniné Santaros klinikos Santaridkiy g. 7, Vilnius sav. universiteto ligonine iversiteto ligoniné universiteto ligoniné  ligoniné Santaros kI
Santariskiy g. 4, Vilnius Santaros klinikos Santaros klinikos Santaros klinikos
Santariskiy g. 14, Vilnius
Kairiaksc€io g. 2, Vilnius
V3 Vilniaus miesto Pulmonologija (vaikams, Antakalnio g. 57, Vilnius Vilniaus
klinikin¢ ligonine stacionaring) m. sav.
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12 priedas. Universitety ligoniniy vaiky létiniy ir rety ligy kompetencijos centrai, teikiantys
sveikatos prieziiiros paslaugas astma ir kitomis 1étinémis bei retomis kvépavimo sistemos

ligomis serg
Gydymo jstaiga

antiems vaikams.

Centro

Paslaugy spektras

Paslaugy teikimo

Savivaldybé

pavadinimas adresas
V3I Lietuvos Vaiky létiniy Létinés ir retos vaiky Eiveniy g.2, Kaunas | Kauno m. sav.
sveikatos moksly kvépavimo kvépavimo sistemos ir susij¢
universiteto ligoniné | organy ligy ligos (CF, BPD, PCD, jgimti
Kauno klinikos centras sklaidos defektai, létinis KN,
plautiné hipertenzija,
bronchektazés, IPL,
imunodeficitai)
V3 Vilniaus Rety alerginiy, Létinés ir retos vaiky Santariskiy g.4. Vilniaus m.
universiteto ligoniné | kvépavimo kvépavimo sistemos ligos ( Vilnius savivaldybeé
Santaros klinikos sistemos ir odos BPD, PCD, jgimti sklaidos
ligy defektai, leétinis KN,
kompetencijos bronchektazés, IPL).
centras
Vs3] Vilniaus Cistinés fibrozés | CF sergantys vaikai Santariskiy g.4. Vilniaus m. sav.
universiteto ligoniné | kompetencijos Vilnius
Santaros klinikos centras
VSI Vilniaus Vaiky pirminiy | Vaiky imunodeficitai Santariskiy g.4. Vilniaus m. sav.
universiteto ligoniné | ir igyty Vilnius
Santaros klinikos imunodeficity
kompetencijos
centras
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