LIETUVOS ADMINISTRACINIU GINCU KOMISIJOS
PANEVEZIO APYGARDOS SKYRIUS

SPRENDIMAS

2025 m. lapkricio 4 d. Nr. 21RE4-  (AG4-171/20-2025)
Panevézys

Lietuvos administraciniy gin¢y komisijos Panevézio apygardos skyrius (toliau — Komisija),
susidedantis i§ Komisijos nariy Remigijaus Kalasnyko (praneséjas), Sigitos Simbelytés ir Vestos
Sliogerytés (posédzio pirmininké),

sekretoriaujant Natalijai Abuojei,

dalyvaujant pareiskéjai (duomenys neskelbtini),

atsakovés Asmens su negalia teisiy apsaugos agentiiros prie Lietuvos Respublikos socialinés
apsaugos ir darbo ministerijos jgaliotai atstovei (duomenys neskelbtini),

Komisijos 2025-10-30 posédyje zodinio proceso tvarka vaizdo konferencijos bidu
iSnagrin¢jo administracin] gin¢g pagal pareiSkejos (duomenys neskelbtini) skundg dél Asmens su
negalia teisiy apsaugos agentiiros prie Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministerijos
Sprendimy kontrolés skyriaus sprendimo panaikinimo bei jpareigojimo atlikti veiksmus.

nustateé:

pareiskéja (duomenys neskelbtini) Komisijos praso panaikinti Asmens su negalia teisiy
apsaugos agentiiros prie Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministerijos (toliau — ir
Agentiira) Sprendimy kontrolés skyriaus (toliau — ir SKS) 2025-09-08 sprendimq dél dalyvumo
lygio, jo priezasties, atsiradimo laiko, termino, netekto dalyvumo procenty *“ Nr. STS-5470 (toliau —
Sprendimas). PaaiSkino, jog Sprendime atsakové nenurodé, jog kardiologas nenustato Sirdies
nepakankamumo. PareiSkéja pas kardiologg buvo du kartus ir pirmg kartg atlikus kompiuterinius
tyrimus nustaté Sirdies nepakankamumg.

Komisijos posédyje pareiskéja nesutikdama su Agentiiros Sprendimu, pateiké savo
argumentus. Pareiskéja teige, kad Sprendime neteisingai paraSyta, jog pareiskéjai néra nustatyta Sirdies
nepakankamumas. PareiSkéja kéle klausimg ar voztuvai nepriklauso Sirdziai. Pareiskéja pasisaké
pirma karta pasikreipus, tomografu pareiskéjai buvo nustatyta, jog Sirdies nepakankamumas yra.
Pareisk¢ja teige, kad Sprendime jraSymas, jog néra pagrindinés diagnozés nelogiskas. PareiSkéja
atkreipé démesj dél Sprendime naudojamy zodziy: ,,nereikSmingai‘‘, ,,nezymiai‘‘, ,,daznai‘‘.
Pareiskéja teige, jog Seimos gydytoja tokiy Zodeliy neinterpretavo ir nerase. PareiSkéja paaiskino, jog
Sprendimas tiesiog nelogiskas, ir kad voztuvai priklauso SirdZiai. Pareiskéja atkreipé démesj, jog
Sprendime nurodytas PareiSkéjos amzius 60 m. klaidingas.

Agentiira atsiliepimu j skundg Komisijos praso pareiskéjos skundg atmesti. Paaiskino, kad
pareiSkéja Agentiirai 2025-07-03 pateikeé praSyma, be kita ko, nustatyti dalyvumo lygi. ISnagringjes
pareiSkéjos prasSyma, Agentiiros PanevéZio teritorinis skyrius (toliau — teritorinis skyrius) 2025-07-
08 Sprendimu dél dalyvumo lygio Nr. STS-6162 (toliau — 2025-07-08 sprendimas) pareiskejai
dalyvumo lygio nenustaté. PareiSkéjai 2025-07-28 pateikus skundg Agentiiros direktoriui,
Agentiiros SKS, atlikes pakartotin] pareiskéjos dalyvumo lygio vertinimg, 2025-09-08 priéme
Sprendima, kuriuo pareiskéjai dalyvumo lygio taip pat nenustate.



Vadovaujantis Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministro ir Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005-03-21 jsakymu Nr. A1-78/V-179 ,,Dél Dalyvumo
lygio nustatymo kriterijy ir tvarkos apraSo patvirtinimo* patvirtinto Dalyvumo lygio nustatymo
kriterijy ir tvarkos apraso (toliau — Aprasas) 17 punktu, dalyvumo lygis nustatomas kompleksiskai
vertinant bazinj dalyvuma (Apraso 1 priedas Bazinio dalyvumo kriterijai (toliau — ir 1 priedas)) ir
individualios pagalbos poreikj, uzpildant individualios pagalbos poreikio klausimyng (toliau —
Klausimynas) (Apraso 3 priedas).

Pareiskéjos bazinio dalyvumo vertinimas atliktas dél UAB ,,Salumeda‘“ 2025-06-27 E027
medicinos dokumenty iSrase / siuntime (toliau — ir Siuntimas) j Agenttirag nurodyty diagnoziy pagal
Tarptautinés tatistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos deSimtojo pataisyto ir papildyto
leidimo ,,Sisteminis ligy sgraSas® (Australijos modifikacija, TLK-10-AM) kodus: (duomenys
neskelbtini) Kita pirminé koksartrozé; (duomenys neskelbtini) Juosmens ir kryZmens nervy Sakneliy
sutrikimai, neklasifikuojami kitur; (duomenys neskelbtini) Dviburio (mitralinio) voztuvo
nepakankamumas; (duomenys neskelbtini) Radikulopatija, jvairios stuburo sritys.

Kaip pagrindin¢ vertinta diagnozé¢ (duomenys neskelbtini) Kita pirminé koksartroze,
kadangi nustatyta kairiojo klubo sanario II stadijos, deSiniojo II-III stadijos artroze. DeSiniojo klubo
sgnario judesiai riboti, skausmingi. Judesiy amplitudé neutralaus nulio metodu: lenkimas 90°,
tiesimas pilnas — atitinka nedidelj apribojima. Sveikatos bukleé patvirtinta 2024-11-18, 2025-06-18
gydytojo ortopedo traumatologo konsultacijy ir 2025-06-27 siuntimo duomenimis. Diagnozei
pritaikytas Apraso 1 priedo 55.1.1 papunktis (klubo sgnario judesiy sutrikimas: nedidelis judesiy
apribojimas arba judesio amplitudé 90° ir (ar) I laipsnio kontraktiira) (papunkcio skaitiné verté — 0
baly). Didesn¢ bazinio dalyvumo vert¢ nenustatyta, nes gydytojo ortopedo traumatologo
nenurodytas vidutinis judesiy apribojimas arba judesio amplitudé 60 laipsniy ir (ar) II laipsnio
kontrakttira. Pagrindinés diagnozés reikSmé balais — 0 baly, dauginama i$ koeficiento 39 (Apraso
24.1.1 papunktis), apskaiCiuotas pagrindinés diagnozés baly rezultatas — 0 baly (Apraso 24.2
papunktis).

Kaip gretutiné vertinta diagnozé (duomenys neskelbtini) Juosmens ir kryZmens nervy
Sakneliy sutrikimai, neklasifikuojami kitur, nes dél $ios ir susijusios ligos (duomenys neskelbtini)
Radikulopatija, jvairios stuburo sritys asmeniui nustatyti degeneraciniai stuburo pakitimai,
rentgenologiskai II°. Juosmeninés dalies judesiy amplitudés neutralaus nulio metodu: iStiesimas /
iSlenkimas 10-0-40°, lenkimas j deSing / kaire 20-0-15°, sukimas j deSing / kaire 30-0-25°. Sveikatos
bukle patvirtinta 2024-05-29, 2024-11-18 gydytojo radiologo, 2024-07-09 fizinés medicinos ir
reabilitacijos gydytojo konsultacijy ir 2025-06-27 siuntimo duomenimis. Diagnozei pritaikytas
ApraSo 1 priedo 51.1 papunktis (vidutinis stuburo judesiy apribojimas ir (ar) stuburo degeneraciniai
pakitimai ir (ar) skolioze, ir (ar) kifoze¢ (I-II laipsnio), kai létinis skausmo sindromas islieka ir po
taikyto specifinio gydymo) (papunkcio skaitiné verté — 0 baly). Didesné bazinio dalyvumo verteé
nenustatyta, nes medicininiais dokumentais nepatvirtintas didelis stuburo judesiy apribojimas ir (ar)
stuburo deformacija (kifoze, skolioze) (III-IV®) ar bent vienos galiinés raumeny jéga 3 balai pagal
Lovetto skale. Gretutinés diagnozés balo galutiné reikSmeé — 0 baly (ApraSo 24.1.3 papunktis).

Diagnozei (duomenys neskelbtini) Dviburio (mitralinio) voZtuvo nepakankamumas taikytas
bazinio dalyvumo kriterijy 33.1.5 papunktis (nepatikslinta / netaikytina), kadangi asmeniui
nenustatytas Sirdies nepakankamumas — gydytojo kardiologo konsultacijose nurodomas triburio ir
dviburio voztuvy I° nesandarumas (liga nejtraukta j bazinio dalyvumo kriterijy sarasg). Sveikatos
buklé patvirtinta 2024-06-25 ir 2025-07-09 gydytojo kardiologo konsultacijy duomenimis.
Pritaikytas bazinio dalyvumo kriterijy papunktis skaitinés vertés neturi.

Vadovaujantis Apraso 24.4 papunk¢iu, apskaiciuotas asmens bazinis dalyvumas yra 0 baly.
Kai bazinis dalyvumas jvertinamas 0 baly, individualios pagalbos poreikio klausimynas nepildomas
(Apraso 22.4 papunktis). Vadovaujantis Apraso 26 punktu, kadangi bazinis dalyvumas 0 baly,
dalyvumo lygis nenustatytas. Atsizvelgiant j tai, SKS nusprendé nekeisti teritorinio skyriaus 2025-
07-08 sprendimo, kuriuo pareiSkéjai dalyvumo lygis nenustatytas.

IS siuntimo i Agentiirg ir gydytojo kardiologo 2024-06-25 ir 2025-07-09 konsultacijy
duomeny matyti, jog pareiSkéjai nustatyta diagnozé¢ yra (duomenys neskelbtini) Dviburio



(mitralinio) voztuvo nepakankamumas (triburio ir dviburio voztuvy I° nesandarumas), taciau tai néra
Sirdies nepakankamumui tapati diagnozé (Sirdies nepakankamumo diagnozés TLK-10-AM kodas
yra (duomenys neskelbtini)) ir tokia liga nejtraukta | bazinio dalyvumo kriterijy sarasg. Agentiira,
nustatydama dalyvumo lygj, remiasi siuntimu, medicininiais ir klinikiniais elektroniniais
dokumentais, gydytojy konsultacijy iSrasais, instrumentiniy, laboratoriniy tyrimy duomenimis ir kt.

Sprendimas priimtas kompetentingo vieSojo administravimo subjekto — Agentiiros SKS,
laikantis visy dalyvumo lygio nustatymui taikytiny procedury ir taisykliy, visapusiskai bei
objektyviai jvertinus medicininiy duomeny visumg. Sprendimas yra iSsamus ir tinkamai
motyvuotas, aiSkus ir suprantamas. Pasikeitus sveikatos biklei (atsiradus naujy duomeny),
pareiSkéja turi teis¢ kreiptis | gydant] gydytoja dél naujo siuntimo ] Agentirg ir medicininiy
dokumenty parengimo, kurie turéty buti pateikti Agentiiros teritoriniam skyriui dalyvumo lygio
vertinimui atlikti.

Komisijos posédyje Agentiiros jgaliota atstové argumentavo, jog Sprendimas iSsamus,
priimtas jvertinus duomeny visuma, laikantis visy dalyvumo lygio nustatymui taikytiny procediiry,
tod¢l Sio Sprendimo naikinti ir atlikti pakartotinj vertinimg néra pagrindo ir Agentlira praso
pareiskéjos skundg atmesti.

Skundas atmestinas.

Gincas kilo dél Agentiiros SKS Sprendimo, kuriuo pareiskéjai nenustatytas dalyvumo lygis
ir nekeic¢iamas teritorinio skyriaus 2025-07-08 sprendimas, teisétumo.

Bylos duomenimis nustatyta, kad VSI Klaipédos universiteto ligoniné¢ 2025-06-18 sudaré
Medicinos dokumenty i8raSg / siuntimg, kuriuo rekomendavo kreiptis | Agentiirag dél dalyvumo
nustatymo. Siuntime nurodyta diagnozé — kita pirminé koksartrozé (kodas pagal TLK-10-AM —
(duomenys neskelbtini)) bei gretutiniai susirgimai ir komplikacijos — radikulopatija, jvairios stuburo
sritys (duomenys neskelbtini), taip pat anamnez¢ ir apziiiros rezultatai.

UAB ,,Salumeda®™ Seimos gydytoja 2025-06-30 sudarytame Siuntime nurodyta skyrimo,
siuntimo konsultacijai dél dalyvumo lygio jvertinimo | Agentiirg data (2025-06-27), diagnozé:
(duomenys neskelbtini) Kita pirminé koksartrozé, susijusios diagnozes: (duomenys neskelbtini)
Juosmens ir kryZzmens nervy Sakneliy sutrikimai, neklasifikuojami kitur; (duomenys neskelbtini)
Radikulopatija, jvairios stuburo sritys; (duomenys neskelbtini) Dviburio (mitralinio) voZtuvo
nepakankamumas.

Agentiira 2025-07-03 gavo pareiskéjos praSyma nustatyti negalig (pilnamec¢iams asmenims),
kuriuo pareiskéja, be kita ko, prasé nustatyti dalyvumo lygj.

Agentiros Klaipédos III teritorinis skyrius 2025-07-03 sudaré Klausimyna, kuriame nurode,
jog 18 49 klausimy, surinkta 67 baly.

Agenttros teritorinis skyrius 2025-07-08 sudaré Dalyvumo lygio vertinimo aktg Nr. DL-
2356 (toliau — 2025-07-08 vertinimo aktas), kuriame nurodyta: bazinio dalyvumo balas — 0,
Klausimyno vertinimas — 67 balai, bendra suma — 67 bei priimamas sprendimas — nenustatyti
dalyvumo lygio, vadovaujantis Apraso 26 punktu, kai bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly. Sio akto
pagrindu Agentiiros teritorinis skyrius prieme 2025-07-08 sprendima, kuriuo, vadovaujantis Apraso
26 punktu, nusprendé pareiskéjai nenustatyti dalyvumo lygio, kadangi dalyvumo lygis jvertintas 0
baly.

Pareiskéja Agentiirai pateike 2025-07-28 skundg dél Agentiiros teritorinio skyriaus priimto
sprendimo, kuriame pazymejo, jog nesutinka su teritorinio skyriaus priimtu 2025-07-08 sprendimu,
nes aplaidziai perziuréti jos dokumentai, pras¢ i§ naujo perzidiréti ligos istorijg ir pasiziliréti
kardiologo jrasus, pareiSkéja nebeturi jeégy dirbti.

Agentiiros SKS 2025-08-27 raStu Nr. R-138409 , D¢l administracinés procediiros
sprendimui priimti termino pratesimo informavo pareiskéja, jog pakartotinis dalyvumo lygio
vertinimas terminas pratgstas 10 darbo dieny.

Agentiiros SKS sudaré¢ 2025-09-08 dalyvumo lygio vertinimo aktg Nr. DL-3122 (toliau —
2025-09-08 vertinimo aktas, kuriame, be kita ko, nurodé: vertinimo pradzig — 2025-07-28, pabaiga
— 2025-09-08; siuntime pateiktas diagnozes; bazinio dalyvumo (taikyta pagrinding ir gretutines



diagnozes) vertinimg (0 baly); priimama sprendimg dél asmens dalyvumo lygio, jo priezasties
atsiradimo laiko, termino, netekto dalyvumo procenty — nenustatyti dalyvumo lygj, vadovaujantis
Apraso 26 punktu, kai bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly arba vertinant taikytas kriterijaus (-y)
papunktis (-iai) — ,,nepatikslinta (netaikytina). Siame akte taip pat pazyméta, kad palickamas galioti
ankscCiau priimtas sprendimas, nekeisti teritorinio skyriaus 2025-07-08 sprendimo, kuriuo asmeniui
dalyvumo lygis nenustatytas. Pastabose, be kita ko, pazyméta, jog vadovaujantis Apraso 22.4
papunkciu, kai bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly, Klausimynas i§ naujo nepildytas.

Agentiiros SKS, iSnagrin¢jes pareiSkéjos 2025-07-28 skunda nustatyti dalyvumo lygi,
2025-09-08 vertinimo akto pagrindu, 2025-09-08 priémé Sprendima, kuriame nurodg, jog vertinant
bazin] dalyvuma, vadovaujantis Apraso 24.1 papunkciu, taikyta viena pagrindiné diagnozé
(duomenys neskelbtini), kuri atitinka $io apraso 1 priede nurodyta bazinio dalyvumo kriterijy 55.1.1
nedidelis judesiy apribojimas ir vertinama kaip sunkiausias organizmo funkcijos sutrikimas, kuriam
vertinti taikomas auksciausias balas, nes dél ligos pagal TLK-10-AM koda (duomenys neskelbtini)
skausmingi kluby sgnariy judesiai, nustatyta kairiojo klubo sanario II stadijos, deSiniojo II-III
stadijos artrozé. Papildomo radiologinio tyrimo ir operacinio gydymo asmuo atsisako. DeSiniojo
klubo sagnario judesiai riboti, skausmingi. Judesiy amplitudé neutralaus nulio metodu: lenkimas 90°,
tiesimas pilnas — atitinka nedidelj apribojimg. Simptomai FADIR teigiamas, FABER neigiamas.
Patvirtinta 2024-11-18, 2025-06-18 ortopedo konsultacijos ir 2025-06-27 siuntimo ] Agentiirg
duomenimis. Didesné bazinio dalyvumo lygio verté nenustatyta, nes ortopedo nenurodytas vidutinis
kluby sanariy judesiy apribojimas, arba judesio amplitudé 60°, ar II° kontraktiira. Vadovaujantis
Apraso 24.1.1 papunkciu, vienos pagrindinés diagnozés (sunkiausio organizmo funkcinio sutrikimo)
reik§me (balais) — 0, dauginama i§ koeficiento, kurio reikSmé — 39, vadovaujantis Apraso 24.2
papunkciu, apskaiciuotas pagrindinés diagnozés baly rezultatas — 0 balai (-y).

Taikyta gretutiné diagnozé (duomenys neskelbtini), atitinkanti bazinio dalyvumo kriterijy
51.1 papunktj, vidutinis stuburo judesiy apribojimas ir (ar) stuburo degeneraciniai pakitimai ir (ar)
skoliozg, ir (ar) kifozé (I-11°), kai létinis skausmo sindromas islieka ir po taikyto specifinio gydymo,
nes d¢l ligy pagal TLK-10-AM kodus (duomenys neskelbtini), (duomenys neskelbtini) asmeniui
nustatyti stuburo degeneraciniai pakitimai, rentgenologiskai II°. Didesné bazinio dalyvumo lygio
verté nenustatyta, nes medicininiais dokumentais nepatvirtintas didelis stuburo judesiy apribojimas
ir (ar) stuburo deformacija (kifoze, skolioze) (III-IV®) ar bent vienos galtinés raumeny jéga 3 balai
pagal Lovetto skalg — jveikia traukos jéga, bet negali pasipriesinti trukdymui. Vadovaujantis Apraso
24.1.3 papunk¢iu, gretutinés diagnozés balo reikSme (balais) — 0, dauginama 1§ koeficiento, kurio
reikSmé — 0, vadovaujantis Apraso 24.3 papunkCiu, apskaiCiuotas gretutinés diagnozés baly
rezultatas — 0 baly(-ai).

Vertinant bazinj dalyvuma, nepatikslinta (-os), netaikytina (-os) diagnoze (-¢s): (duomenys
neskelbtini), atitinkanti bazinio dalyvumo kriterijy 33.1.5 papunktj, nepatikslinta / netaikytina, nes
deél ligos pagal TLK-10-AM koda (duomenys neskelbtini), atsizvelgiant i asmens skunde iSdéstytas
aplinkybes, jvertinti ir 2025-07-09 kardiologo konsultacijos duomenys, taciau funkciniai
kraujotakos sistemos organy sutrikimai, kurie atitikty kriterijy reikalavimus, nenustatyti, kadangi
kardiologas nenustato Sirdies nepakankamumo, vainikiniy arterijy ligos, ritmo sutrikimy, o
nurodomas triburio ir dviburio voZtuvy 1° nesandarumas hemodinamiSkai nereikSmingi ir liga |
kriterijus nejtraukta. Patvirtinta 2024-06-25, 2025-07-09 kardiologo konsultacijy duomenimis.

Vadovaujantis ApraSo 24.4 papunkciu, apskaic¢iuotas asmens bazinis dalyvumas yra 0 balai
(-y). Tokiu atveju, vadovaujantis Apraso 22.4 papunkciu, Klausimynas néra vertinamas ir SKS 1§
naujo jo nepildé. Vadovaujantis Apraso 26 punktu, dalyvumo lygis nenustatomas, kadangi bazinis
dalyvumas jvertintas 0 baly.

Sprendimu SKS nusprendé pareiSkéjai dalyvumo lygio nenustatyti ir nekeisti Panevézio
teritorinio skyriaus 2025-07-08 sprendimo, kuriuo asmeniui dalyvumo lygis nenustatytas.

Ginco situacijai vertinti aktualiis toliau nurodyti teisés aktai ir jy nuostatos.

Lietuvos Respublikos asmens su negalia teisiy apsaugos pagrindy jstatymo (galiojanti
redakcija nuo 2024-01-01) (toliau — ANTAP]) 1 straipsnio 1 dalyje reglamentuojama Sio jstatymo
taikymo paskirtis, kuri apibréZiama, nurodant, kad Siuo jstatymu siekiama uZztikrinti asmens su



negalia teisiy apsaugg ir jgyvendinimg lygiai su kitais asmenimis, reglamentuoti negalios nustatymo,
asmens su negalia individualiyjy pagalbos poreikiy nustatymo, tenkinimo ir finansavimo pagrindus,
atsizvelgiant | Lietuvos Respublikos Konstitucijos, Jungtiniy Tauty nejgaliyjy teisiy konvencijos
nuostatas, kitas tarptautinés teisés normas ir principus, nustatyti asmens su negalia teisiy apsaugos
sistemos institucijas, jy veiklos teisinius pagrindus, funkcijas, teises ir pareigas asmens su negalia
teisiy apsaugos srityje.

ANTAP] 2 straipsnyje apibrézta, kad asmuo su negalia — tai asmuo, kuriam §io jstatymo
nustatyta tvarka nustatytas nejgalumo lygis arba 55 procenty ar mazesnis dalyvumo lygis (5 dalis);
dalyvumo lygis — atsizvelgiant i pilnamecio asmens negalig ir aplinkos veiksnius kompleksiskai
jvertintos ir nustatytos asmens galimybés ir pajégumas visapusiskai ir veiksmingai dalyvauti
visuomenés gyvenime (8 dalis).

To paties jstatymo 15 straipsnio 1 dalies 6 punkte reglamentuojama, kad Agentiira ir (ar)
jos struktiiriniai padaliniai, dalyvaudami formuojant ir jgyvendinant asmens su negalia teisiy
apsaugos politika, Lietuvos Respublikos viesojo administravimo jstatymo (toliau — VAJ) nustatyta
tvarka ir terminais priima sprendimus dél asmens su negalia dalyvumo lygio, jo priezasties,
atsiradimo laiko, termino, netekto dalyvumo procenty (100 procenty dalyvumo lygio ir asmeniui
nustatyto dalyvumo lygio procenty skirtumo) (b papunktis).

Pagal ANTAPI] 19 straipsni dalyvumo lygis nustatomas kompleksiskai jvertinus aplinkos
veiksniy jtakg asmens savarankiskumui, galimybes veiksmingai dalyvauti visuomenés gyvenime bei
asmens organizmo funkcijy sutrikimus po to, kai yra panaudotos visos galimos medicininés
priemonés ir atsizvelgiant j individualiojo pagalbos poreikio mastg (3 dalius); dalyvumo lygio
nustatymo kriterijus ir tvarka nustato socialinés apsaugos ir darbo ministras kartu su sveikatos
apsaugos ministru (7 dalis).

Aprasas (suvestiné redakcija nuo 2025-08-19) reglamentuoja dokumenty, reikalingy
dalyvumo lygiui nustatyti, parengimo ir pateikimo tvarka, dalyvumo lygio prieZasties, atsiradimo
laiko ir jo termino nustatymo tvarka, nustato kriterijus, kuriais vadovaujantis nustatomas dalyvumo
lygis (1 punktas); dalyvumo lygj nustato Agentiira (2 punktas); dalyvumo lygis nustatomas
kompleksiskai vertinant bazinj dalyvumg ir individualios pagalbos poreikj, i$skyrus atvejus,
nurodytus apraso IV skyriuje. Nustatant dalyvumo lygj, pildomas Agentiiros direktoriaus
patvirtintos formos Dalyvumo lygio vertinimo aktas (17 punktas); Agenturos teritorinis skyrius,
nustatydamas dalyvumo lygj: uzpildo Klausimyng, kuriame jvertinamas asmens individualios
pagalbos poreikis jvairiose asmens gyvenimo srityse bei aplinkos veiksniy jtaka asmens
savarankiSkumui ir nustatomas individualios pagalbos poreikio mastas balais (iSskyrus senatves
pensijos amziy sukakusiems asmenims, neturintiems nedarbingumo pazymejimo) (18.2 papunktis);
vertina duomenis, pateiktus klinikiniuose elektroniniuose dokumentuose arba Siuntime j Agentiirg
ir medicininiuose dokumentuose, ir nustato asmens bazinj dalyvumg (pildomas Dalyvumo lygio
vertinimo aktas) (18.4 papunktis); Klausimynas dalyvumo lygiui nustatyti nepildomas, jei asmens
bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly arba vertinant bazinj dalyvuma taikytas kriterijaus (-y) papunktis
(-1ai) — ,,nepatikslinta (netaikytina)“ (22.4 papunktis).

Pagal ApraSo 24 punkta, Agentiira asmens bazinj dalyvumg jvertina Sia tvarka: taiko
pagrindinés diagnozés (sunkiausio organizmo funkcinio sutrikimo) ir gretutiniy diagnoziy
(organizmo funkciniy sutrikimy) koeficientus: vienos pagrindinés diagnozés (sunkiausio organizmo
funkcinio sutrikimo) koeficiento reikSmé — 39 (24.1.1 papunktis); jei asmens organizmo funkcijos
sutrikusios dé¢l dviejy ar daugiau ligy ar traumy, vertina ne daugiau kaip penkias reik§mingiausias
gretutines diagnozes (organizmo funkcinius sutrikimus) (24.1.2 papunktis); gretutiniy diagnoziy
(organizmo funkciniy sutrikimy) koeficientus taiko atsizvelgdama j sunkiausio organizmo funkcinio
sutrikimo kriterijui priskirtg balg (24.1.3); pagrindinés diagnozes baly rezultatag gauna pagrindinés
diagnozés kriterijui priskirta balg daugindama i§ pagrindinés diagnozés (organizmo funkcinio
sutrikimo) koeficiento (24.2 papunktis); gretutinés (-iy) diagnozés (-iy) (organizmo funkcinio
sutrikimo (-y)) baly rezultatg gauna gretutinés diagnozés (organizmo funkcinio sutrikimo) balg
daugindama i§ gretutinés diagnozés (organizmo funkcinio sutrikimo) koeficiento (24.3 papunktis);
bazin] dalyvumg balais skaiCiuoja sudédama pagrindinés diagnozeés (organizmo funkcinio



sutrikimo) baly rezultatg ir gretutinés (-iy) diagnozés (-iy) (organizmo funkcinio (-iy) sutrikimo (-
1)) baly rezultatus. Gauto bazinio dalyvumo baly skaiciaus reikSme apvalina iki sveikojo skaitmens
(24.4 papunktis); dalyvumo lygi balais apskai¢iuoja sudédama bazinio dalyvumo (medicininés
dalies) balus ir uzpildyto Klausimyno balus (25 punktas); jei asmens bazinis dalyvumas jvertintas 0
baly arba vertinant bazinj dalyvumg taikytas kriterijaus (-y) papunktis (-iai) — ,,nepatikslinta
(netaikytina)®“, asmens dalyvumo lygis nenustatomas (26 punktas); nustatant asmens dalyvumo lygj,
pildomas Dalyvumo lygio vertinimo aktas (28 punktas).

ApraSo 57.1 papunktyje nustatytas vienas i§ atvejy, kai Agenttiros direktoriaus jgaliotas
valstybés tarnautojas atlieka pakartotinj dalyvumo lygio vertinima ApraSo III skyriuje nustatyta
tvarka — asmeniui nesutikus su Agentiiros teritorinio skyriaus priimtu sprendimu, kai Agentiiros
direktoriaus jgaliotas valstybés tarnautojas priima sprendimg atlikti pakartotinj asmens dalyvumo
lygio vertinimg. Pakartotinis dalyvumo lygio vertinimas §io apraso 57.1 papunktyje nurodytu atveju
atlieckamas remiantis tik tais dokumentais ir (ar) informacija, kuri Agenttrai buvo pateikta arba
Agentiiros turéjo buti surinkta priimant skundziamg sprendimg (Apraso 58 punktas).

Nurodytas teisinis reglamentavimas reiSkia, jog dalyvumo lygio vertinimas yra
kompleksinis pilnamecio asmens organizmo funkciniy sutrikimy ir aplinkos veiksniy vertinimas,
kurio tikslas nustatyti asmens galimybes ir pajéguma visapusiSskai ir veiksmingai dalyvauti
visuomenés gyvenime. Dalyvumo lygio vertinimas atliekamas remiantis duomenimis, pateiktais
klinikiniuose elektroniniuose dokumentuose arba siuntime | Agentirag ir medicininiuose
dokumentuose.

Lietuvos vyriausiojo administracinio teismo (toliau — LVAT) praktikoje ne kartg
akcentuota, kad administracinis teismas (nagrinéjamu atveju Komisija) sprendzia viesojo
administravimo srities gincus. Nagrinédamas ginca teismas turi patikrinti vieSojo administravimo
subjekto priimto akto pagristumg bei teisétumg Siais aspektais: ar jis priimtas kompetentingo
subjekto; ar buvo laikytasi pagrindiniy procediiry, ypac taisykliy, tur¢jusiy uztikrinti objektyvy visy
aplinkybiy jvertinimg ir sprendimo pagrjstumg. Teismui nesuteikta kompetencija paciam nustatyti
darbingumo lygi (Zr., pvz., 2012-04-12 nutartj administracinéje byloje Nr. A-146-1789/2012).
Nagrinédamas ginc¢g dél darbingumo ($iuo atveju dél dalyvumo) lygio nustatymo, teismas sprendzia
tik teisés klausimus. Teismui nesuteikta kompetencija spresti medicininius ir darbingumo lygio
nustatymo (klasifikavimo) klausimus (Zr., pvz., 2019-12-30 nutarti administracinéje byloje Nr. A-
847-602/2019). LVAT teis¢jy kolegija 2013-03-07 nutartyje administracinéje byloje Nr. A-502-
22/2013 nurod¢, kad specialiy mokslo Ziniy reikalaujantis medicinos srities klausimy sprendimas
nepatenka ] administracinio teismo kompetencijos ribas. Taigi, ir Komisija Siuo aspektu negali
pasisakyti.

Dél Sprendimo teisétumo.

Pareiskéja nesutinka su Sprendimu, kuriuo pareiskéjai nenustatytas dalyvumo lygis bei
paliktas galioti teritorinio skyriaus 2025-07-08 sprendimas, kuriuo pareiSkéjai nenustatytas
dalyvumo lygis. PareiSkéjos vertinimu, Agentiira ir jos teritorinis skyrius, nustatant dalyvumo lygj,
neatsizvelgé ] tai, jog gydytojai pareiSkéjai diagnozavo Sirdies nepakankamuma.

IS Agentiiros Sprendimo matyti, jog vertindama pareiSkéjos bazinj dalyvumg Agentiira
pagrindine diagnoze pripazino Siuntime nurodytg diagnoze — kita pirmin¢ koksartroze¢ (kodas pagal
TLK-10-AM — (duomenys neskelbtini)), taip pat gretutines diagnozes: (duomenys neskelbtini)
Juosmens ir kryZmens nervy Sakneliy sutrikimai, neklasifikuojami kitur; (duomenys neskelbtini)
Radikulopatija, jvairios stuburo sritys; (duomenys neskelbtini) Dviburio (mitralinio) voZtuvo
nepakankamumas. Pagrindiné¢ diagnozé¢ (duomenys neskelbtini) atitiko Apraso 1 priede 55.1.1
nurodytg bazinio dalyvumo kriterijy, apibiidinantj kojy funkcinj sutrikimg — klubo sgnario judesiy
sutrikimg — nedidelis judesiy apribojimas arba judesio amplitudé 90 laipsniy ir (ar) I laipsnio
kontraktiira ir vertinama kaip sunkiausia organizmo funkcijos sutrikimas, kuriam vertinti taikomas
auksciausias balas, nes dél ligos pagal TLK-10-AM koda (duomenys neskelbtini) skausmingi kluby
sgnariy judesiai, nustatyta kairiojo klubo sagnario II stadijos, deSiniojo II-III stadijos artroze.
Papildomo radiologinio tyrimo ir operacinio gydymo asmuo atsisako. DeSiniojo klubo sgnario



judesiai riboti, skausmingi. Judesiy amplitudé neutralaus nulio metodu: lenkimas 90°, tiesimas pilnas
— atitinka nedidelj apribojimg. Simptomai FADIR teigiamas, FABER neigiamas. Patvirtinta 2024-
11-18, 2025-06-18 ortopedo konsultacijos ir 2025-06-27 siuntimo j Agentiirg duomenimis. Atsakovés
atstové patvirtino, jog Sprendime netiksliai nurodyta, jog remtasi 2024-11-18 ortopedo
konsultacijomis, nes 2024-11-18 data buvo dvi gydytojo radiologo konsultacijos. Taigi, pagrindinés
diagnozés (duomenys neskelbtini) atitikmuo Apraso 1 priedo 55.1.1 papunktyje nurodytam baziniam
dalyvumo kriterijui pagristas 2025-06-18 konsultacijoje bei Siuntime nurodytais duomenimis.
Agentiira Sprendime pagrjstai nurodé, jog didesné bazinio dalyvumo lygio verté nenustatyta, nes
Siuose dokumentuose nenurodytas vidutinis kluby sanariy judesiy apribojimas, arba judesio
amplitudé 60°, ar II° kontraktiira, tai yra, medicininiais dokumentais nepatvirtinta, kad galéty biiti
taikytas ApraSo 1 priedo 55.1.2 papunktyje nustatytas kriterijus — vidutinis judesiy apribojimas arba
judesio amplitudé 60 laipsniy ir (ar) II laipsnio kontrakttira, arba klubo sanario nejudrumas (ankiloze),
uz kurj skiriamas 1 balas.

Vadovaujantis Apraso 24.2 papunkciu, pagrindinés diagnozés (sunkiausio organizmo
funkcinio sutrikimo reikSme¢ (balais) — 0, sudauginus su pagrindinés diagnozés koeficiento reikSme —
39, buvo apskaiciuotas pagrindinés diagnozés baly rezultatas (0 balai (-y)).

Pazymétina, jog pareiSkéja Agentiirai teiktame skunde negincijo teritorinio skyriaus 2025-
07-08 sprendime apskaiciuoto pagrindinés diagnozés baly rezultato, Sio rezultato, apskaiciuoto
skundziamame Sprendime taip pat negincija. PareiSkéja nesutinka, jog atlieckant dalyvumo vertinimg
nebuvo atsizvelgta | jai kardiology nustatyta Sirdies nepakankamumg. Taigi, pareiSkéja abejoja
dalyvumo lygio vertinimo metu atliktu gretutiniy ligy jvertinimo pagristumu.

Siuntime nurodytos gretutinés diagnozés: (duomenys neskelbtini) Juosmens ir kryzmens
nervy Sakneliy sutrikimai, neklasifikuojami kitur; (duomenys neskelbtini) Radikulopatija, jvairios
stuburo sritys; (duomenys neskelbtini) Dviburio (mitralinio) voztuvo nepakankamumas. Atsakové
nustaté, jog diagnozé (duomenys neskelbtini) Juosmens ir kryZzmens nervy Sakneliy sutrikimai,
neklasifikuojami kitur atitiko ApraSo 1 priedo 51.1 papunktyje nustatytg bazinio dalyvumo kriterijy
— vidutinis stuburo judesiy apribojimas ir (ar) stuburo degeneraciniai pakitimai ir (ar) skoliozg, ir (ar)
kifozé (I-11°), kai létinis skausmo sindromas islieka ir po taikyto specifinio gydymo, $io kriterijaus
balo reik§meé — 0. Sprendime paaiskinta, jog dél ligy pagal TLK-10-AM kodus (duomenys neskelbtini)
asmeniui nustatyti stuburo degeneraciniai pakitimai, rentgenologiSkai I1°, didesné bazinio dalyvumo
lygio verté nenustatyta, nes medicininiais dokumentais nepatvirtintas didelis stuburo judesiy
apribojimas ir (ar) stuburo deformacija (kifoze, skolioze) (III-IV®) ar bent vienos galiinés raumeny
jéga 3 balai pagal Lovetto skale — jveikia traukos jéga, bet negali pasiprieSinti trukdymui.

Diagnozé (duomenys neskelbtini) Dviburio (mitralinio) voZtuvo nepakankamumas atitiko
Apraso 1 priedo 33.1.5 papunktyje nustatytg bazinio dalyvumo kriterijy — nepatikslinta (netaikytina),
uz kurj néra skiriama baly. Sprendime taip pat nurodyta, jog dél ligos pagal TLK-10-AM koda
(duomenys neskelbtini), atsizvelgiant | asmens skunde iSdéstytas aplinkybes, jvertinti ir 2025-07-09
kardiologo konsultacijos duomenys, taciau funkciniai kraujotakos sistemos organy sutrikimai, kurie
atitikty kriterijy reikalavimus, nenustatyti, kadangi kardiologas nenustato Sirdies nepakankamumo,
vainikiniy arterijy ligos, ritmo sutrikimy, o nurodomas triburio ir dviburio voztuvy 1° nesandarumas
hemodinamiskai nereik§mingi ir liga j kriterijus nejtraukta. Sie duomenys patvirtinti 2024-06-25,
2025-07-09 kardiologo konsultacijy duomenimis.

Komisija su Agentiiros atliktu gretutinés ligos pagal TLK-10-AM koda (duomenys
neskelbtini) vertinimu sutinka. Nei Siuntime, nei kituose medicininiuose dokumentuose néra gydytojy
pateiktos iSvados, jog pareiSkéjai nustatytas Sirdies nepakankamumas. PrieSingai, Siuntimo ir
kardiologo 2024-06-25, 2025-07-09 konsultacijy duomenimis pareiSk¢jai nustatytas Dviburio
(mitralinio) voztuvo nepakankamumas (triburio ir dviburio voztuvy I° nesandarumas), kuris néra
tapatus Sirdies nepakankamumui (pagal TLK-10-AM zymima kodu (duomenys neskelbtini)).
PareiSké¢ja nei Agentiirai, nei Komisijai nepateiké medicinos specialisty (kardiology) parengty
dokumenty, kuriuose biity konstatuota Sirdies nepakankamumo liga. Pareiskéjos skundo argumentas,
jog kardiologas jai nustaté Sirdies nepakankamuma, yra nepagristas medicininiais dokumentais, todél
atmestinas kaip nepagrjstas.



Pazymétina, jog Aprase nustatyta, kad uz klinikiniy elektroniniy dokumenty parengimg ar
Siuntimo ] Agentiirg dalyvumo lygiui nustatyti teisinguma atsako asmenj gydantis gydytojas (68
punktas). Uz konkrecios konsultacijos iSvados teisinguma atsako konsultacijg suteikes ir iSvada
parenges gydytojas specialistas (69 punktas). Tuo tarpu, Agentiira vertina duomenis, pateiktus
klinikiniuose elektroniniuose dokumentuose arba siuntime ] Agentirg ir medicininiuose
dokumentuose, ir nustato asmens bazinj dalyvuma (18.4 papunktis). Taigi Agentiira néra gydymo
istaiga, todel negali asmenims diagnozuoti susirgimy, keisti gydanciy specialisty nustatyty diagnoziy
ar spresti kitokius, su gydymo procesu susijusius klausimus. Komisijai taip pat néra pavesta vertinti
pareiskéjy sveikatos biiklés, diagnozuoti ligas — Komisija tik patikrina, ar Agentiira, atsizvelgdama |
medicininiuose dokumentuose nurodyta informacija, tinkamai pritaiké ApraSg, t. y. patikrina
Agentiiros sprendimo teisétumg ir pagristuma.

Agentiira, nustaciusi, jog ir gretutinés (-iy) diagnozés (-iy) (organizmo funkcinio (-iy)
sutrikimo (-y)) baly rezultatas yra nulis, ji sudéjusi su pagrindinés diagnozés (organizmo funkcinio
sutrikimo) baly rezultatu (0), apskaiciavo asmens bazinj dalyvuma, kuris yra 0 balai. Pagal Apraso
26 punkta, jei bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly, dalyvumo lygis nenustatomas.

Dalyvumo vertinimo kriterijai numatyti norminiame teis€s akte — Aprase, kuriuo Agentiira
(o ir Komisija, nagrinédama pareiskéjy skundus) privalo vadovautis ir negali jy taikyti pleCiamai.
Nagrin¢jamu atveju Agenttra tinkamai taiké ApraSo nuostatas, vertindama medicininiuose
dokumentuose diagnozuotas pagrinding ir gretutines ligas ir neturéjo pagrindo skirti kitokius balus ir
tuo paciu apskaiciuoti kitokj bazinio dalyvumo rezultata bei nustatyti atitinkamg dalyvumo lygi.
Pazymétina, kad pasikeitus sveikatos biiklei, pareiskéja turés teise vél kreiptis | Agentiirg dél
dalyvumo lygio nustatymo.

Komisija, jvertinusi byloje esancius dokumentus, Saliy argumentus bei ginco klausimag
reglamentuojancius teisés aktus, daro iSvada, kad pareiskéjos dalyvumo lygis buvo jvertintas laikantis
dokumentais bei kitais duomenimis ir juos atitinkamai jvertinus. Byloje nenustatyta, kad Agentiira,
vertindama pareiskéjos dalyvumo lygi, biity padariusi pazeidimus, sudarancius pagrindg naikinti
gin¢ijamg Sprendima, kuris i§ esmés atitinka VA] 10 straipsnio 5 dalies reikalavimus ir yra
suprantamas. Agenttiros SKS priimtas Sprendimas yra pagrjstas. Komisija nenustaté nei faktiniy, nei
teisiniy pagrindy tenkinti skunda, todél jis atmestinas.

Dél bylos medziagos

Byloje pateikta informacija, kurios dalis priskirtina specialiy kategorijy asmens duomenims,
susijusiems su asmens sveikata. Bendrajame duomeny apsaugos reglamente (2016-04-27 Europos
Parlamento ir Tarybos Reglamentas (ES) 2016/679 dél fiziniy asmeny apsaugos tvarkant asmens
duomenis ir dé¢l laisvo tokiy duomeny judéjimo ir kuriuo panaikinama Direktyva 95/46/EB) nustatyta,
kad asmens duomenys neturi baigtinio kategorijy saraso, todel atsizvelgiant j galimybe nustatyti
asmens tapatybe, bet kokia informacija gali biiti laikoma asmens duomenimis. Komisijos veikla
reglamentuojantys teisés aktai nenumato teisés pripaZinti nagriné¢jamos bylos medziagos (jos dalies)
nevieSa. Pagal jstatymo analogija vadovaujamasi Lietuvos Respublikos administraciniy byly teisenos
jstatymo 14 straipsnio 2 dalimi, kurioje nustatyta, kad priimdamas vieSame teismo posedyje
sprendimg byloje <...>, teismas turi teis¢ proceso dalyviy praSymu ar savo iniciatyva motyvuota
nutartimi nustatyti, kad bylos medZiaga ar jos dalis yra neviesa, kai reikia apsaugoti Zmogaus asmens,
jo privataus gyvenimo ir nuosavybés slaptuma, informacijos apie asmens sveikatg konfidencialuma,
taip pat jeigu yra rimtas pagrindas manyti, kad bus atskleista valstybés, tarnybos, profesiné ar
komerciné paslaptis. [vertinus tai, kad didzigja bylos medziagos dal; sudaro specialiy kategorijy
asmens duomenys, susij¢ su asmens sveikata, siekiant apsaugoti informacijos apie asmens sveikata
konfidencialuma, visa nagrin¢jamos bylos medziaga pripazintina nevieSa, neteikiant jos susipazinti
ar kopijuoti byloje nedalyvavusiems asmenims.

Vadovaudamasi Lietuvos Respublikos ikiteisminio administraciniy gincy nagrinéjimo
tvarkos jstatymo 19 straipsniu, 20 straipsnio 1 dalies 1 punktu, 22 straipsnio 1 dalimi, Lietuvos
Respublikos administraciniy byly teisenos jstatymo 14 straipsnio 2 dalimi, Komisija



nusprendzia:

pareiskéjos (duomenys neskelbtini) skundg atmesti kaip nepagrista.

Visa bylos medziaga pripazinti nevieSa ir neteikti susipazinti ar kopijuoti byloje
nedalyvavusiems asmenims.

Sprendimg per vieng ménesj nuo jo priémimo dienos bylos Salys turi teise¢ skysti Regiony
administraciniam teismui Lietuvos Respublikos administraciniy byly teisenos jstatymo nustatyta
tvarka.

Posédzio pirmininké Vesta Sliogeryté

Komisijos nariai Remigijus Kalasnykas

Sigita Simbelyté



