
 

 

PATVIRTINTA 

UAB „Salumeda“ direktoriaus 2021 m. sausio 3 d. 
įsakymu Nr. V-01.03/1  

 

AMBULATORINIŲ PALIATYVIOSIOS PAGALBOS PASLAUGŲ SUAUGUSIESIEMS IR 

VAIKAMS TEIKIMO APRAŠAS 

 

1. Ambulatorinių paliatyviosios pagalbos paslaugų suaugusiesiems ir vaikams teikimo aprašas 

(toliau – Aprašas) reglamentuoja ambulatorinės ir dienos stacionaro paliatyviosios pagalbos 

paslaugų teikimą UAB „Salumeda“ (toliau – klinika).  

2. Klinikoje teikiamos ambulatorinės paliatyviosios pagalbos rūšys:  

2.1. paciento namuose; 

2.2. klinikoje; 

2.3. paliatyviosios pagalbos dienos stacionare (ne ilgiau kaip 12 val. per dieną). 

3. Ambulatorinės paliatyviosios pagalbos paslaugos namuose neteikiamos pacientams, kuriems 

teikiamos ambulatorinės slaugos namuose paslaugos, išskyrus atvejus, kai teikiama gleivių 

išsiurbimo paslauga. 

4. Klinikoje ambulatorines paliatyviosios pagalbos paslaugas pagal kompetenciją teikia 

gydytojai, slaugytojai, slaugytojų padėjėjai, socialiniai darbuotojai, medicinos psichologai, 

kineziterapeutai, masažuotojai. Nurodyti specialistai turi būti išklausę ne trumpesnius kaip 36 

val. paliatyviosios pagalbos teikimo profesinės kvalifikacijos tobulinimo kursus ir turėti tai 

patvirtinantį pažymėjimą. Vėliau kas penkerius metus, skaičiuojant nuo minėtų kurso baigimo 

dienos, specialistai turi išklausyti ne trumpesnę kaip 8 val. paliatyviosios pagalbos teikimo 

profesinės kvalifikacijos tobulinimo programą. 

Pastaba: specialistų kursų priežiūrą vykdo direktorius. 

5. Ambulatorinę paliatyvią pagalbą teikiančių specialistų komandos darbą koordinuoja 

gydytojas, kurio sprendimu į specialistų komandą gali būti įtraukti ir kiti specialistai, taip pat 

savanoriai. 

6. Vykstant į paciento namus teikti ambulatorinių paliatyviosios pagalbos paslaugų, gydytojai ir 

slaugytojai privalo pasitikrinti ar turi suformuotą paliatyviosios pagalbos teikimo priemonių 

rinkinį, kurį sudaro: 

6.1.gydytojo paliatyviosios pagalbos priemonių rinkinys: fonendoskopas, kraujospūdžio 

matavimo aparatas, neurologinis plaktukas, pincetas, sterilūs ir nesterilūs įvairių 

parametrų pleistrai, vienkartinės pirštinės (sterilios ir nesterilios),  sterilus ir nesterilus 

tvarsčiai, nesterili vata, vienkartiniai švirkštai, anafilaksinio šoko vaistų rinkinys; 

6.2.slaugytojo paliatyviosios pagalbos priemonių rinkinys: fonendoskopas, kraujospūdžio 

matavimo aparatas, vienkartinės pirštinės (sterilios ir nesterilios), pincetas, sterilūs ir 

nesterilūs įvairių dydžių pleistrai, sterilus ir nesterilus tvarsčiai, nesterili vata, 

vienkartiniai švirkštai, anafilaksinio šoko vaistų rinkinys.  

Pastaba: specialistai, pastebėję, kad trūksta nurodytų priemonių juos pasiima iš jų laikymo 

vietos ir informuoja direktorių apie jų trūkumą, jei pastarieji baigiasi jų laikymo vietoje. 

7. Vykstant į paciento namus teikti ambulatorinių paliatyviosios pagalbos paslaugų gydytojo ir 

slaugytojo paliatyviosios pagalbos priemonių rinkiniuose gali būti ir papildomų priemonių, 

atsižvelgiant į paciento poreikius.  

8. Teikiant ambulatorines paliatyviosios pagalbos paslaugas klinikoje gydytojas ir slaugytojas, 

pagal paciento poreikį, naudoja papildomai šiuos medicinos prietaisus: elektrokardiografą, 

gliukometrą, oksigenokoncentratorių su tracheostominėmis nosytėmis bei įvairių dydžių 

deguonies kaukėmis, gleivių siurbiklį su įvairių dydžių siurbimo kateteriais, vienkartinius 

švirkštus, lašines, intraveninius kateterius, priemones tracheostomai, kolostomai, cistostomai 

ir kitoms stomoms prižiūrėti, šlapimo, išmatų surinktuvus, medicininę kušetę, procedūrų 

staliuką, medicininę širmą, vaistų spintą, svarstykles, spjaudyklę, termometrą, Žane švirkštą, 

zondą skrandžiui plauti, chirurgines žirkles, anatominius ir chirurginius pincetus, vienkartines 

arba daugkartines menteles, Ambu maišą su įvairių dydžių deguonies kaukėmis, specialius 



 

dezinfekcijos, ikisterilizacinio apdorojimo, sterilizavimo indus ir priemones, pacientui skirtą 

lovą. 

9. Pacientas, norėdamas gauti ambulatorines paliatyviosios pagalbos paslaugas, turi kreiptis į 

klinikos registratūrą, pateikti asmens tapatybę patvirtinantį dokumentą, gydančio gydytojo 

siuntimą, kitus medicininius dokumentus, patvirtinančius diagnozę ir indikacijas, nurodytas 1 

priede (suaugusiems) arba 2 priede (vaikams). Registratūros darbuotojas tą pačią dieną 

informuoja paliatyvią pagalbą teikiantį gydytoją, kuris savo darbo metu tą pačią dieną arba 

kitą darbo dieną aplanko pacientą namuose (jei į kliniką kreipėsi paciento atstovas) arba 

apžiūri klinikoje (jei į registratūrą kreipėsi pats pacientas). 

10. Teikiant ambulatorines paliatyviosios pagalbos paslaugas, pirmąjį vizitą paciento namuose 

organizuoja specialistų komandos gydytojas. Jei pirmojo vizito metu gydytojas nustato, kad 

paciento sveikatos būklė neatitinka ambulatorinių paliatyviosios pagalbos paslaugų teikimo 

indikacijų, užpildo formą Nr. 027/a, kurioje įrašo išvadą ir informuoja paciento šeimos 

gydytoją ESPBI IS. 

11. Ambulatorines paliatyviosios pagalbos paslaugas teikiantis gydytojas, įvertinęs paciento 

sveikatos būklę ir susipažinęs su paciento medicinine dokumentacija, kartu su specialistų 

komandos ir, esant indikacijų, kitais sveikatos priežiūros specialistais bei paciento artimaisiais 

nustato ambulatorinių paliatyviosios pagalbos paslaugų teikimo mastą, vietą ir sudaro 

paciento gydymo, priežiūros ir slaugos planą (3 priedas). Specialistų komandos nariai ne 

vėliau kaip kitą parą pradeda vykdyti gydytojo sudarytą planą. Gydytojo sprendimu pacientui 

gali būti iš tą pačią dieną kraujo, šlapimo tyrimai ir elektrokardiograma. 

12. Tęsiant sudarytą paciento gydymo ir priežiūros planą, esant indikacijų, ambulatorinės 

paslaugos gali būti kartojamos keletą kartų per dieną (pvz. naudojant leidžiamus 

antimikrobinius vaistinius preparatus, perrišant žaizdas ir pan.). 

13. Gydymo metodai ir kitos priemonės, taikomos visiems pacientams teikiant ambulatorines 

paliatyviosios pagalbos paslaugas: 

13.1. paciento sveikatos būklės vertinimas, specialistų komandos darbo plano sudarymas; 

13.2. paciento ligos simptomų kontrolė ir organizmo funkcijų palaikymas; 

13.3. paciento slaugos poreikių nustatymas ir jų įgyvendinimas (gyvybinių veiklų 

vertinimas ir stebėjimas, paciento slaugos plano sudarymas, paciento asmens higiena, 

pragulų profilaktika ir kt.); 

13.4. psichologinė pagalba, individuali ar grupinė psichoterapija pacientui ir (arba) jo 

artimiesiems, specialistų komandos nariams; 

13.5. paciento socialinių poreikių vertinimas bei stebėjimas, socialinės pagalbos planavimas 

ir teikimas, tarpininkavimas sprendžiant socialines problemas; 

13.6. paciento ir jo artimųjų mokymas. 

14. Kiti gydymo metodai, esant indikacijų, taikomi teikiant ambulatorinę paliatyvią pagalbą: 

14.1. dirbtinė plaučių ventiliacija; 

14.2. deguonies terapija; 

14.3. enterinis ir (ar) parenterinis maitinimas; 

14.4. žarnyno valymas; invazinės skausmo malšinimo paslaugos; 

14.5. stomų ir dirbtinių angų priežiūra; 

14.6. skrandžio ir dvylikapirštės žarnos zondavimas; 

14.7. skysčių išsiurbimas iš kvėpavimo takų 

14.8. šlapimo pūslės kateterizavimas; 

14.9. pavienės (atskiros) medicininės reabilitacijos paslaugos; 

14.10. žaizdų, opų, pragulų priežiūra. 

15. Suteiktas paslaugas asmens sveikatos priežiūros specialistai dokumentuoja elektroninėje 

pacientui suteiktų paliatyviosios pagalbos paslaugų aprašymo formoje, kurią atspausdina ir 

įklijuoja į pacientui užvestą atskirą F. Nr. 025/a „Ambulatorinė asmens sveikatos istorija“ 

pacientui baigus teikti paliatyviosios pagalbos paslaugas. 



 

16. Esant indikacijų pacientai gali būti siunčiami į ASPĮ, teikiančias reikiamas paslaugas (pvz., 

esant mechaniniam žarnų nepraeinamumui stomoms suformuoti ir kt.). 

17. Pacientui ir (ar) jo artimiesiems pageidaujant, pacientui ir (ar) jo artimiesiems gali būti 

teikiama dvasinė pagalba. Esant poreikiui ši pagalba taip pat teikiama paliatyviosios pagalbos 

sveikatos priežiūros specialistams. Dvasinę pagalbą teikia dvasinės misijos grupė – kapelionas 

ir dvasiniai asistentai. 

18. Priedai:  

18.1. 1 priedas. Ambulatorinių paliatyviosios pagalbos paslaugų teikimo suaugusiesiems 

indikacijos; 

18.2. 2 priedas. Paliatyviosios pagalbos paslaugų teikimo vaikams indikacijos.  

18.3. 3 priedas. Paciento būklės vertinimas ir gydymo ir priežiūros planas. 
 ________________________ 



 

 

Ambulatorinių paliatyviosios pagalbos 

paslaugų suaugusiesiems ir vaikams teikimo 

aprašo 1 priedas 

 

 

AMBULATORINIŲ PALIATYVIOSIOS PAGALBOS PASLAUGŲ TEIKIMO  

SUAUGUSIESIEMS INDIKACIJOS 

 
Eil. 

Nr. 

Ligos kodas 

(pagal TLK-10-

AM) 

Ligos pavadinimas Papildomos sąlygos 

1 2 3 4 

1. B20–24   Žmogaus imunodeficito viruso (toliau – 

ŽIV) sukelta liga 

Terminalinė ŽIV ligos stadija esant gyvybei 

pavojingoms komplikacijoms, Karnovskio 

indeksas mažesnis kaip 50 balų. 

 

2. C00–C97 Piktybiniai navikai Gydytojo specialisto išvada, kad aktyvus 

stacionarinis gydymas nebetaikytinas. 

 

3. D10–D36 Gerybiniai navikai Gydytojo specialisto išvada, kai aktyvus 

stacionarinis gydymas nebetaikytinas.  

 

4. D37–D48 Neaiškios ar nežinomos eigos navikai Gydytojo specialisto išvada, kai aktyvus 

stacionarinis gydymas nebetaikytinas. 

5. D50–D89 Kraujo ir kraujodaros organų ligos bei 

tam tikri sutrikimai, susiję su imuniniais 

mechanizmais 

Kai taikytinas tik simptominis gydymas. 

6. G12 

 

G13 

G13.0 

G13.1 

 

Spinalinė raumenų atrofija ir su ja susiję 

sindromai 

Paraneoplastinė neuromiopatija, kitos 

sisteminės atrofijos, pažeidžiančios 

CNS sergant navikine liga. 

Bartelio (angl. Barthel) indeksas ne didesnis 

kaip 40 balų. 

7. G20 

G35-37   

Parkinsono liga 

Demielinizuojančios centrinės nervų 

sistemos ligos 

Dvipusė hemiparezė ir (ar) smegenėlių ir 

smegenų kamieno pažeidimo simptomai, ir (ar) 

recidyvuojanti pneumonija, ir (ar) 

pseudobulbarinis ir (ar) bulbarinis paralyžius, 

Bartelio (angl. Barthel) indeksas ne didesnis 

kaip 40 balų. 

 

8. G70 

 

 

G71 

Generalizuota miastenija (myasthenia 

gravis) ir kiti mioneuralinių jungčių 

sutrikimai 

Pirminės raumenų ligos 

Progresuojantis raumenų silpnumas ir (ar) 

sąmonės sutrikimai, ir (ar) pulmokardialinis 

nepakankamumas, ir (ar) kvėpavimo 

sutrikimas, Bartelio (angl. Barthel) indeksas ne 

didesnis kaip 40 balų. 

 

9. G91.1 

 

 

G91.8    

 

G93.1    

Obstrukcinė hidrocefalija 

 

 

Kita hidrocefalija 

 

Anoksinis smegenų pažeidimas, 

neklasifikuojamas kitur 

Chirurgiškai negydoma liga, hemiplegija, 

paraplegija arba tetraplegija, smegenų edema 

ar koma, Bartelio (angl. Barthel) indeksas ne 

didesnis kaip 40 balų arba pagal Glazgo (angl. 

Glasgow) komų skalę ne daugiau kaip 8 balai. 

10. I 50     

 

 

Širdies nepakankamumas 

 

 

Rezistentiškas gydymui širdies 

nepakankamumas – IV funkcinė klasė, kai 

Bartelio (angl. Barthel) indeksas ne daugiau 

kaip 40 balų. 



 

 

11. J96.1    

 

J96.9    

Lėtinis kvėpavimo 

nepakankankamumas 

Kvėpavimo nepakankamumas, 

nepatikslintas 

Progresuojantis, gydymui atsparus kvėpavimo 

nepakankamumas, kai Bartelio (angl. Barthel) 

indeksas ne didesnis kaip 40 balų. 

 

12. K72.1 Lėtinis kepenų nepakankamumas Lėtinio, greitai progresuojančio kepenų 

nepakankamumo terminalinė stadija ir gyvybei 

pavojingos komplikacijos, Bartelio (angl. 

Barthel) indeksas ne didesnis kaip 40 balų. 

 

13. N18 

 

N19 

 

 

 

 

 

Lėtinis inkstų nepakankamumas 

 

Nepatikslintas inkstų nepakankamumas 

(inkstų nepakankamumas, 

neklasifikuojamas kitaip; uremija, 

neklasifikuojama kitaip) 

 

Lėtinio inkstų nepakankamumo terminalinė 

stadija. 

14. Y95 

R40.2 

Koma Pagal Glazgo (angl. Glasgow) komų skalę ne 

daugiau kaip 8 balai. 

 

15. T91.3 

 

 

S14.0 

 

 

S14.1 

 

 

T09.3 

 

G0.4 

 

 

G95 

 

G99.2 

Nugaros smegenų sužalojimo padariniai 

 

Kaklinės dalies nugaros smegenų 

sutrenkimas ir pabrinkimas 

 

Kiti nepatikslinti nugaros smegenų 

kaklinės dalies sužalojimai 

 

Nugaros smegenų sužalojimas, lygis 

nepatikslintas 

Encefalitas, mielitas ir encefalomielitas 

 

Kitos nugaros smegenų ligos 

 

Mielopatija sergant ligomis, 

klasifikuojamomis kitur (C41.2; C70.1; 

C72.0, D16.6, D32.1, D33.4; M43.1, 

M48.0 ir kt.) 

Kai yra tetraplegija, esant ASIA-A, B, C tipo 

pažeidimui C2–C5 lygyje, ir yra tracheostoma 

ir (ar) pacientui reikalinga dirbtinė plaučių 

ventiliacija. 

16. G96.8 Kitos patikslintos centrinės nervų 

sistemos ligos  

Vegetacinė būklė. 

 

________________________ 

 

  



 

Ambulatorinių paliatyviosios pagalbos 

paslaugų suaugusiesiems ir vaikams teikimo 

aprašo 2 priedas 

 

PALIATYVIOSIOS PAGALBOS PASLAUGŲ TEIKIMO VAIKAMS INDIKACIJOS  

 
Eil. 

Nr. 

Ligos kodas 

(pagal TLK-

10-AM) 

Ligos pavadinimas Papildomos sąlygos 

1 2 3 4 

1. B20–24 Žmogaus imunodeficito viruso (toliau 

– ŽIV) sukelta liga  

Terminalinė ŽIV ligos stadija esant gyvybei 

pavojingoms komplikacijoms. 

2. C00–C96 Piktybiniai navikai Nustatytas ligos progresavimas arba 

terminalinė ligos stadija, 

kai būtina suvaldyti simptomus: skausmą, 

pykinimą, vėmimą, karščiavimą, kvėpavimo 

sutrikimą ir kt., kai nebetaikytinas aktyvus 

stacionarinis gydymas. 

3. D10–D36 Gerybiniai navikai Nustatytas ligos progresavimas arba 

terminalinė ligos stadija, 

kai būtina suvaldyti simptomus: skausmą, 

pykinimą, vėmimą, karščiavimą, kvėpavimo 

sutrikimą ir kt., kai nebetaikytinas aktyvus 

stacionarinis gydymas. 

4. D37–D48 Neaiškios ar nežinomos eigos navikai Nustatytas ligos progresavimas arba 

terminalinė ligos stadija, 

kai būtina suvaldyti simptomus: skausmą, 

pykinimą, vėmimą, karščiavimą, kvėpavimo 

sutrikimą ir kt., kai nebetaikytinas aktyvus 

stacionarinis gydymas. 

5. D50–D89 Kraujo ir kraujodaros organų ligos 

bei tam tikri sutrikimai, susiję su 

imuniniais mechanizmais 

Nustatytas ligos progresavimas arba 

terminalinė ligos stadija, 

kai būtina suvaldyti simptomus: skausmą, 

pykinimą, vėmimą, karščiavimą, kvėpavimo 

sutrikimą ir kt., kai nebetaikytinas aktyvus 

stacionarinis gydymas. 

6. G11-12 Paveldimoji ataksija 

Spinalinė raumenų atrofija ir su ja 

susiję sindromai 

Progresuojanti raumenų atrofija ir (ar) 

recidyvuojanti pneumonija, ir (ar) 

pseudobulbarinis ir (ar) bulbarinis paralyžius. 

7. 

 

G35–37 

 

Demielinizuojančios centrinės nervų 

sistemos ligos 

Dvipusė hemiparezė ir (ar) smegenėlių ir 

smegenų kamieno pažeidimo simptomai, ir (ar) 

recidyvuojanti pneumonija, ir (ar) 

pseudobulbarinis ir (ar) bulbarinis paralyžius. 

8. 

 

 

 

 

 

 

G40-41 

 

 

 

 

 

 

Išplitusi (generalizuota) epilepsija ir 

epilepsiniai sindromai, esant sunkiai 

gydomai epilepsijai 

 

 

 

 

Esant sunkiems specifiniams raidos 

sutrikimams, kai netaikomas chirurginis 

gydymas, išlieka nuolatinis traukulinis 

aktyvumas ir (ar) yra tracheostoma, 

gastrostoma, gali būti gydymo deguonies ar 

dirbtinės plaučių ventiliacijos aparatais 

poreikis. 

9. G47.31 

 

Centrinis miego apnėjos sindromas 

Centrinis miego hipopnėjos 

sindromas 

Kai yra gydymo invazinės ar neinvazinės 

dirbtinės plaučių ventiliacijos aparatais 

poreikis. 

10. 

 

G60 Paveldėtoji ir idiopatinė neuropatija Sutrikusi ir labai apribota fizinė veikla, 

reikalinga visapusė pagalba. 



 

11. 

 

 

 

 

G70 

 

 

 

G71 

 

G72.9 

Generalizuota miastenija (myasthenia 

gravis) ir kiti mioneuralinių jungčių 

sutrikimai 

 

Pirminės raumenų ligos 

 

Miopatija, nepatikslinta 

Progresuojantis raumenų silpnumas ir (ar) 

sąmonės sutrikimai, ir (ar) pulmokardialinis 

nepakankamumas, ir (ar) kvėpavimo 

sutrikimas. 

Raumenų silpnumas, ryškus fizinės veiklos 

sutrikimas, reikalinga dirbtinė plaučių 

ventiliacija. 

12. G80-G83 Cerebrinis paralyžius ir kiti 

paralyžiniai sindromai 

Dėl galūnių paralyžiaus ar sunkaus protinio 

atsilikimo žymiai apribotas savarankiškumas, 

blogėjant terapinei būklei, kai būtina suvaldyti 

simptomus (skausmą, pykinimą, vėmimą, 

karščiavimą, kvėpavimo sutrikimą ir kt.). 

13. 

 

 

G91.1  

 

 

G91.8 

Obstrukcinė hidrocefalija 

 

 

Kita hidrocefalija 

Chirurgiškai negydoma liga ar pacientai su 

ventrikuloperitonealiniais šuntais, esant 

tetraplegijai (kai būtina suvaldyti simptomus). 

14. 

 

 

 

 

 

 

 

G93.1 

 

G93.5 

P10.9 

 

 

P11 

 

P20 

P21 

Anoksinis smegenų pažeidimas, 

neklasifikuojamas kitur 

Smegenų suspaudimas 

Intrakranijinis pažeidimas ir 

kraujavimas dėl gimdymo traumos, 

nepatikslintas 

Kiti centrinės nervų sistemos 

pažeidimai dėl gimdymo traumos 

Antenatalinė (intrauterinė) hipoksija 

Vaisiaus asfiksija gimdymo metu 

(intranatalinė) 

 

 

 

 

 

Pasireiškiantis sunkia blogėjančia neurologine 

būkle (traukuliniu aktyvumu, kvėpavimo 

sutrikimais ir kt.). 

 

 

 

15. 

 

 

P35 

P37 

 

Įgimtos virusų sukeltos ligos 

Kitos įgimtos bakterijų ir parazitų 

sukeltos ligos 

Pasireiškiančios sunkiais apsigimimais, 

progresuojančiais daugybiniais organų ir 

sistemų funkcijų pakenkimais. 

16. 

 

 

 

 

 

 

 

P52 

 

 

P57 

 

P91 

 

Vaisiaus ir naujagimio netrauminis 

kraujavimas į kaukolės vidų 

 

Branduolių gelta 

 

Kiti naujagimio smegenų veiklos 

sutrikimai 

Atspari gydymui, sunki, negrįžtamai blogėjanti 

neurologinė būklė, pasireiškianti traukuliais, 

parezėmis, ir (ar) kvėpavimo sutrikimais. 

Sunkūs ekstrapiramidinės motorikos sutrikimai 

su spastiniais  paralyžiais. 

Sutrikimai, pasireiškiantys sunkia neurologine 

būkle (traukuliais, kvėpavimo sutrikimais ir 

kt.) 

17. Q00–Q07 

 

Įvairios galvos smegenų 

formavimosi ydos 

Sunkūs chirurgiškai nekoreguotini 

apsigimimai, pasireiškiantys ryškiais 

psichomotorinės funkcijos sutrikimais. 

18. 

 

 

I50 

 

 

P29.0 

Širdies nepakankamumas 

 

 

Naujagimio širdies nepakankamumas 

Progresuojantis gydymui atsparus širdies 

nepakankamumas – D stadija, IV funkcinė 

klasė. 

19. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

J96.1 

J96.9 

 

P27 

 

P28.3 

Lėtinis kvėpavimo nepakankamumas 

Kvėpavimo nepakankamumas, 

nepatikslintas 

Lėtinė kvėpavimo takų liga, 

išsivysčiusi perinataliniu laikotarpiu 

Naujagimio pirminis kvėpavimo 

sustojimas (apnėja) miegant. Įgimta 

centrinė hipoventiliacija 

Naujagimio miego apnėja:  

• centrinė 

• neklasifikuojama kitaip 

• obstrukcinė 

Gydymui atsparus lėtinis įvairių priežasčių 

kvėpavimo funkcijos nepakankamumas, 

reikalaujantis:    1) nuolatinės deguonies 

terapijos arba invazinės ar neinvazinės plaučių 

ventiliacijos; 2) naktinės  invazinės 

ventiliacijos dėl blogos kvėpavimo funkcijos; 

3) naktinės  neinvazinės ventiliacijos dėl 

blogos kvėpavimo funkcijos (pacientas gali 

išgyventi tik trumpalaikį, atsitiktinį atjungimą 

nuo aparato). 

20. K72.1 

 

 

 

Lėtinis kepenų nepakankamumas 

 

 

 

Lėtinio, greitai progresuojančio kepenų 

nepakankamumo terminalinė stadija ir gyvybei 

pavojingos komplikacijos. 

 



 

Q44 

 

K56 

 

K90 

 

K86.8 

 

P77 

 

 

Q41 

 

Q44.72 

 

Q45.81 

 

 

Įgimtos tulžies pūslės, tulžies latakų 

ir kepenų formavimosi ydos 

Paralyžinis žarnų nepraeinamumas ir 

obstrukcija 

Žarnų malabsorbcija 

 

Kitos patikslintos kasos ligos 

 

Vaisiaus ir naujagimio 

nekrotizuojantis enterokolitas 

 

Įgimtas plonosios žarnos nebuvimas, 

atrezija ir stenozė 

Įgimtas kepenų nebuvimas. Įgimta 

kepenų agenezė 

Virškinimo trakto nebuvimas 

(visiškas) (dalinis), neklasifikuojamas 

kitur 

Chirurgiškai nebegydomos ydos, kepenų 

funkcijos nepakankamumas. 

Kai reikalingas visiškas parenterinis 

maitinimas. 

Kai reikalingas visiškas parenterinis 

maitinimas. 

Progresuojant ryškiems kasos 

nepakankamumo požymiams. 

Po viso ar didžiosios dalies plonojo ar storojo 

žarnyno pašalinimo, kai reikalinga parenterinė 

mityba. 

Kai reikalingas visiškas parenterinis 

maitinimas. 

 

 

Kai reikalingas visiškas parenterinis 

maitinimas. 

 

21. N18 

 

 

 

P96.0 

 

Q60–Q64 

 

Lėtinis inkstų nepakankamumas 

 

 

 

Įgimtas inkstų nepakankamumas 

 

Inkstų agenezė ir kitos inkstų 

redukcinės ydos 

Lėtinio inkstų nepakankamumo terminalinė 

stadija, kai hemodializės nebetaikomos dėl 

kontraindikacijų ar atsisakius pačiam 

pacientui. 

Esant būklei, kai dializės neatliekamos ar jos 

neefektyvios. 

 

22. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q80 

Q81 

Q90–Q93 

 

Q91 

 

E70–E89: 

 

 

E70–E72 

 

E74 

E75 

Įgimta ichtiozė 

Pūslinė epidermolizė 

Chromosomų aberacijos, 

neklasifikuojamos kitur 

Edvardso (angl. Edwards) ir Patau 

sindromai 

Medžiagų apykaitos sutrikimai 

(išskyrus E73; E81-82; E86-87; E89) 

Amino rūgščių apykaitos sutrikimai 

Kiti angliavandenių apykaitos 

sutrikimai 

Sfingolipidų apykaitos ir kitų lipidų 

kaupimosi sutrikimai 

Sunki forma, yra kvėpavimo sutrikimų. 

Su gyvybe nesuderinamos būklės. 

 

 

 

 

Sunkios progresuojančios ligos, 

pasireiškiančios ryškiais psichomotorinių 

funkcijų sutrikimais, daugybiniais organų ir 

sistemų pakenkimais. 

 

 

23. F72- F73 

F78 

Sunkus protinis atsilikimas 

Kitas protinis atsilikimas 

Reikšmingas elgesio sutrikimas, reikalaujantis 

dėmesio ar gydymo. 

24. Y95 

R40.2 

Koma Pagal Glazgo (angl. Glasgow) komų skalę ne 

daugiau kaip 8 balai. 

25. T91.3 

 

S14.0 

 

S14.1 

 

T09.3 

 

G0.4 

 

G95 

G99.2 

Nugaros smegenų sužalojimo 

padariniai 

Kaklinės dalies nugaros smegenų 

sutrenkimas ir pabrinkimas 

Kiti nepatikslinti nugaros smegenų 

kaklinės dalies sužalojimai 

Nugaros smegenų sužalojimas, lygis 

nepatikslintas 

Encefalitas, mielitas ir 

encefalomielitas 

Kitos nugaros smegenų ligos 

Mielopatija sergant ligomis, 

klasifikuojamomis kitur (C41.2; 

C70.1; C72.0, D16.6, D32.1, D33.4; 

M43.1, M48.0 ir kt.) 

Kai yra tetraplegija. 

26. G96.8 Kitos patikslintos centrinės nervų 

sistemos ligos  

Vegetacinė būklė. 

________________________ 
  



 

Ambulatorinių paliatyviosios pagalbos 

paslaugų suaugusiesiems ir vaikams teikimo 

aprašo 3 priedas 

 

PACIENTO BŪKLĖS VERTINIMAS IR GYDYMO, PRIEŽIŪROS IR SLAUGOS PLANAS 

Data: ___________________ 

 

Vardas, pavardė, gimimo data: ______________________________________________________ 

 

Būklės vertinimas 

Sąmonė □ Nėra problemų 

□ Yra (nurodyti) _____________________________________ 

___________________________________________________ 

Kvėpavimas □ Nėra problemų 

□ Yra (nurodyti) _____________________________________ 

___________________________________________________ 

Širdies ir kraujagyslių veikla □ Nėra problemų 

□ Yra (nurodyti) _____________________________________ 

___________________________________________________ 

Mityba ir virškinimas □ Nėra problemų 

□ Yra (nurodyti) _____________________________________ 

___________________________________________________ 

Tuštinimasis ir šlapinimasis □ Nėra problemų 

□ Yra (nurodyti) _____________________________________ 

___________________________________________________ 

Kaulų ir raumenų sistema □ Nėra problemų 

□ Yra (nurodyti) _____________________________________ 

___________________________________________________ 

Psichinė sistema □ Nėra problemų 

□ Yra (nurodyti) _____________________________________ 

___________________________________________________ 

Kita □ Nėra problemų 

□ Yra (nurodyti) _____________________________________ 

___________________________________________________ 

Rodikliai  

AKS: _____ KD: _____ SpO2: ____ T0C: ____ ŠSD: ____ 

 

 

Gydymo ir priežiūros planas 

 

□ Simptominis gydymas (žr. F. 003-4/a); 

□ Slaugos poreikių tenkinimas; 

□ Socialinių poreikių tenkinimas; 

□ Psichologinių poreikių tenkinimas; 

□ Mitybos skatinimas 

□ Skysčių vartojimo skatinimas 

□ Mitybos skatinimas 



 

□ Kineziterapija 

□ Masažas 

□ Asmens higienos užtikrinimas; 

□ Pragulų profilaktika 

□ Paciento mokymas 

□ Artimųjų mokymas 

□ Kita __________________________________________________________________________ 

 

Gydytojas: ________________________ 
(spaudas, parašas) 

Slaugos planas 

□ Medikamentų administravimas 

□ Pragulų profilaktika 

□ Pragulų gydymas 

□ Mokymas slaugos klausimais 

□ Simptomų kontrolė 

□ Pagalba valgant, geriant 

□ Pagalba judant 

□ Pagalba pritaikant namų aplinką 

□ Dirbtinių kūno angų priežiūra (nurodyti) _____________________________________________ 

□ Kita __________________________________________________________________________ 

 

Slaugytojas: ________________________ 
(spaudas, parašas) 

 
 


