LIETUVOS ADMINISTRACINIY GINCY KOMISIJA
SPRENDIMAS

2025 m. gruodzio 16 d. Nr. 21RE-
(AG-919/05-2025)
Vilnius

Lietuvos administraciniy gin€y komisija (toliau — Komisija), susidedanti i$ nariy Vytauto
Kurpuveso (prane$éjas), Ingos Lipnickienés (Komisijos posédZio pirmininké) ir Ingos
Morkvénieneés,

sekretoriaujant Ramunei Miseviciatei,

dalyvaujant pareiskéjui,

atsakovo Asmens su negalia teisiy apsaugos agenturos prie Lietuvos Respublikos
socialinés apsaugos ir darbo ministerijos atstovui Aidui TriauSiui,

vieSame Komisijos posédyje zodinio proceso tvarka vaizdo konferencijos budu
iSnagrinéjo administracinj ginCg pagal pareiSkéjo skundg atsakovui Asmens su negalia teisiy
apsaugos agenturai prie Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministerijos dél
sprendimo panaikinimo ir jpareigojimo atlikti veiksmus.

Komisija
nustate:

Pareiskéjas skundu Komisijos prasSo: panaikinti Asmens su negalia teisiy apsaugos
agentaros prie Socialines apsaugos ir darbo ministerijos (toliau — Agentira) Sprendimy
kontrolés skyriaus (toliau — SKS) 2025-10-23 sprendimg Nr. STS-6647 (toliau —
Sprendimas) bei jpareigoti per Komisijos nustatytg laikg priimti naujg teisés akty
reikalavimus atitinkantj sprendima.

Paaiskino, kad SKS savavaliSkai sukeité pagrindines ir gretutines diagnozes,
Sprendime naudojo tuos pacius klaidingus argumentus, kaip ir apskystame teritorinio
skyriaus (toliau — TS) 2025-09-05 sprendime Nr. STS-8633, neobjektyviai vertino situacija,
neatliko visy badtiny veiksmy objektyviai jvertinti asmens dalyvumg ir gretutiniy ligy
atsiradimo priezastis, aplaidziai tikrino medicininius dokumentus ir pareiSkéjo buklés
pokycCius nuo 2024 m., kai pareisSkejui buvo nustatytas dalyvumo lygis.

Pareiskeéjui buvo diagnozuota (duomenys neskelbtini), kuri atitinka bazinio dalyvumo
kriterijy. Gydymo chemoterapija bei spinduline terapija metu buvo daug komplikacijy —
(duomenys neskelbtini). Pablogéjus sveikatos buklei ir po taikyto gydymo iSrySkéjus
liekamiesiems reiSkiniams (greitai pavargsta, dazni Slapinimosi sutrikimai, uzddsta, vargina
dispepsijos reiskiniai, paskauda po deSiniu Sonkauliy lanku), 2024-07-19 pareiskéjas
kreipési dél dalyvumo lygio nustatymo.

2024-08-19 Nr. STS-9723 sprendimu buvo nustatyta pagrindinés diagnozés reikSmé
(balais) — 1, dauginama i$ koeficiento 39, pagrindinés diagnozés baly rezultatas — 39 balai.
Dalyvumo lygio terminas nustatytas nuo (duomenys neskelbtini).

Per metus laiko sveikatos buklé ne pageréjo, o, atvirkSciai — pablogéjo. Tai patvirtina
naujy ligy, susijusiy su skrandziu, atsiradimas, papildomo gydymo paskyrimas ir papildomi
gyvenimo budo apribojimai, siekiant iSsaugoti sveikatg. Tg patvirtina ir individualios
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pagalbos poreikio klausimyno (toliau — Klausimynas) baly suma, kuri nuo 2024 m. surinkty
27 baly padidéjo iki 33 baly 2025 m.

TS 2025-09-05 sprendimu pagrindinés diagnozeés reikSmé (balais) nustatyta — O,
motyvuojant tuo, kad po chemoterapinio gydymo praéjo >= 5 metai. Taciau tiek 2024 m.,
tiek 2025 m., po gydymo buvo praéje >= 5 metai. Nepaisant to, kad Siuo metu nereikalingas
gydymas tiesiogiai nuo pagrindinés ligos (duomenys neskelbtini), netektas darbingumas
buvo nustatytas remiantis liekamaisiais reiSkiniais po gydymo, kurie smarkiai apriboja
dalyvumo lyg;.

Sprendime nurodoma, kad asmens sveikatos buklé normali, prognozeé gera, gali testi
jprastg darbg. Tokia klaidinga iSvada padaryta remiantis aplaidziu medicininiy dokumenty
vertinimu ir neatitinka tikrovés. Agentura pazeidzia pareiskejo teises, gretindama jj su 100%
sveikais ir darbingais Zmonémis. Tokia iSvada padaryta visiSkai nejsigilinus | situacijg is
esmeés ir yra neteisinga bei neteiséta. JraSy medicininiuose dokumentuose apie pagerejusig
sveikatos bukle nuo 2024 m. néra. PrieSingai, sveikatos buklé pablogéjo ir atsirado naujy
diagnoziy, susijusiy su dispepsija. PareiSkéjas ir dabar greitai pavargsta, dista, gali uzlipti
tik iki antro aukSto nedusdamas, vargina Slapinimosi sutrikimai, nervingumas, dirglumas,
miego sutrikimai, virskinimo sutrikimai. Gali dirbti tik puse dienos ir tik nefizinj sédimg darbg
su pertraukomis. Visa tai patvirtina tiek 2024 m., tiek 2025 m. hematology aprasymai ir
Seimos gydytojo siuntime nurodyta informacija ir papildomas Seimos gydytojo atsakymas |
SKS 2025-10-02 papildoma paklausimg gydymo jstaigai. Paklausime taip pat buvo praSoma
patvirtinti (duomenys neskelbtini) gydymo sgsajas, taCiau Seimos gydytojas tokiy
dokumenty neturi ir nurodé SKS kreiptis j (duomenys neskelbtini) archyvg. SKS to
nepadaré.

Sprendime gretutiné diagnozé (duomenys neskelbtini) nurodoma kaip pagrinding,
nors tai yra gydymo nuo (duomenys neskelbtini) pasekmé. SKS argumentuose nurodo, kad
néra gydymo jstaiga ir negali nustatinéti diagnoziy bei jy keisti, taCiau Sprendime kei€ia
diagnozes vietomis, tokiu badu prieStaraudamas pats sau. PareiSkéjo pagrindiné liga yra
(duomenys neskelbtini), Siuo metu remisijoje, o visos kitos ligos yra gretutinés ir paiméje
liekamieji reiSkiniai po gydymo, tame tarpe ir (duomenys neskelbtini), kuriuo pareiSkéjas
buvo uzkréstas (duomenys neskelbtini). Visa Si informacija buvo pateikta SKS — pareiskéjas
surades vaiky ambulatorine kortele savo iniciatyva kreipési j Agentirg, detaliai paaiskino ir
nusiunté iSrasy kopijas, tikédamasis, kad tai padés objektyviai jvertinti situacijg. Tadiau SKS
nesugebéjo objektyviai jvertinti situacijos bei sveikatos buklés, remiantis medicininiais
dokumentais.

Pareiskéjas pabrézia, kad tiek 2024 m., tiek 2025 m. buvo praéje po gydymo >= 5
metai, taCiau skirtingai nei (duomenys neskelbtini) skyriaus 2024-08-19 sprendime, tiek TS,
tiek SKS nesugebejo jzvelgti liekamuyjy reiskiniy, nors visi nagrinéjo tuos pacius medicininius
dokumentus. (duomenys neskelbtini) skyrius sprendime aiSkiai jvardijo liekamuosius
reiSkinius: greitai pavargsta, uzdista, vargina dispepsijos reiskiniai, paskauda po deSiniuoju
Sonkauliy lanku. Visi Sie liekamieji reiSkiniai akivaizdziai aprasyti tiek 2024 m., tiek 2025 m.
(duomenys neskelbtini) aprasymuose, tiek Seimos gydytojos siuntime bei papildomame
patikslinime | uzklausimg. Batent dél Siy liekamuyjy reiskiniy pareisSkéjas ir kreipiasi |
Agentlrg deél dalyvumo nustatymo. Tiek 2024 m., tiek 2025 m. dél (duomenys neskelbtini)
ligos specifinio gydymo nereikéjo. Tiek 2024 m., tiek 2025 m. medicininiuose dokumentuose
aprasoma, kad liga Siuo metu néra iplitusi ir yra minéti liekamieji reidkiniai.

Komisijos posédyje pareiSkéjas palaiké skundg jame iSdéstytais argumentais ir
patikslino reikalavimg, pareiSkéjas Komisijos praso panaikinti Agentiros SKS 2025-10-23
sprendimg Nr. STS-6647 bei jpareigoti Agentlrg per Komisijos nustatytg laikg priimti naujg
teisés akty reikalavimus atitinkantj sprendimg pakartotinai atlikus vertinimg, taip pat
kreipiantis j Seimos gydytojg ir j (duomenys neskelbtini) skyriaus archyvg, tam kad baty
surinkti jrodymai, kad (duomenys neskelbtini) yra (duomenys neskelbtini) pasekmé.
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Agentira praso skundg atmesti kaip nepagrjstg. Atsiliepime paaiskino, kad
pareiskéjo dalyvumo lygis 2025-08-11 — 2025-09-05 buvo vertinamas TS, kuris asmeniui
dalyvumo lygio nenustaté. Nesutikdamas su TS sprendimu, pareiSkéjas skundu kreipési |
Agentiros direktoriy dél pakartotinio dalyvumo lygio vertinimo. SKS 2025-10-23 Sprendimu
paliko galioti nepakeistg TS 2025-09-05 sprendimg Nr. STS-8633.

Dalyvumo lygis vertinamas vadovaujantis Dalyvumo lygio nustatymo kriterijy ir
tvarkos apraSu, patvirtintu Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministro ir
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. kovo 21 d. jsakymu Nr. A1-78/V-
179 (toliau — ApraSas), jo priedais. Vadovaujantis Apraso 17 punktu, dalyvumo lygis
nustatomas kompleksiSkai vertinant bazinj dalyvumg (Apraso 1 priedas) ir individualios
pagalbos poreikj, uzpildant Klausimyng (Apraso 3 priedas).

Agentlros SKS, atlikdamas pakartotinj dalyvumo lygio vertinima, Kriterijy ir tvarkos
apraso 57.1 papunktyje nurodytu atveju (asmeniui nesutikus su Agentlros teritorinio
skyriaus priimtu sprendimu, kai Agenttros direktoriaus jgaliotas valstybeés tarnautojas priima
sprendimg atlikti pakartotinj asmens dalyvumo lygio vertinima), remiasi tik tais dokumentais
ir (ar) informacija, kuri Agentdrai buvo pateikta arba Agentiros turéjo bati surinkta priimant
skundzZiamg sprendimg Apraso 58 punktas). Pasikeitus asmens sveikatos buaklei ir gavus
naujus medicininius dokumentus, asmuo turi teise kreiptis | gydantj gydytojg dél naujo
siuntimo j Agenturg ir medicininiy dokumenty parengimo, kurie turéty bati pateikti Agenttros
teritoriniam skyriui dél pakartotinio dalyvumo lygio vertinimo.

Sagvokos ,sveikatos baklé® ir ,dalyvumo lygis“ yra susijusios, taiau néra ir negali bati
tapacios, o Agentira vertina ne sveikatos lygj, o dalyvumo lygj, kuriam esmine jtakg daro ne
diagnozuota liga ar asmens patirta trauma, o dél jy iSlike funkciniai organizmo sutrikimai,
dél kuriy masto yra parenkamas kriterijus, pagal kurj nustatomas didesnis ar mazesnis
dalyvumo lygis. Esant tai paciai diagnozuotai ligai, dalyvumo lygis gali ir didéti, ir mazéti,
nes dalyvumo lygis nustatomas jvertinus ne tik medicininius kriterijus, t. y. asmens bazinj
dalyvuma, bet ir asmens individualios pagalbos poreikj (amzius, darbo patirties ir darbiniy
joudziy jgijimas ir galéjimas juos panaudoti ir pan.). Dél Sios priezasties, esant pagrindui
atlikti pakartotinj dalyvumo lygio vertinima, dalyvumo lygis yra ne pratesiamas remiantis jau
turimais byloje medicininiais duomenimis, o vertinamas iS naujo, vadovaujantis naujai
pateiktais dokumentais, liudijanias tuo metu esamus asmens sveikatos funkcinius
sutrikimus.

Vertindama bazinj dalyvuma, Agentira vertina po taikyto gydymo islikusius asmens
organizmo funkcinius sutrikimus, patvirtintus Agentidrai pateikty ir jos surinkty medicininiy
duomeny visuma. Agentlra néra sveikatos priezidros jstaiga ir teisés akty néra jgaliota
nustatyti asmens diagnoze (-es), visapusiSkai tirti asmens sveikatos bikle, taikyti gydyma ir
pan. Diagnoze (-es) nustato ir objektyvius duomenis apie esamg asmens sveikatos bukle
kartu su siuntimu j Agentlrg pateikia asmenj gydantis gydytojas. Vadovaujantis Apraso
nuostatomis, uz siuntimo j Agentiirg teisingumg atsako asmenj gydantis gydytojas (68
punktas), o uz konkrecios konsultacijos iSvados teisingumg — konsultacijg suteikes ir iSvadg
parenges gydytojas specialistas (69 punktas). Teisés aktai nesuteikia teisés Agentarai
nustatyti ir (arba) vertinti asmens ligy ar bakliy, kurios néra nurodytos Agentiros gautuose
ir surinktuose dokumentuose, taip pat revizuoti gydanciy gydytojy parengty medicininiy
dokumenty ar pasisakyti dél jy pagrjstumo. Agentira vadovaujasi gydymo jstaigos pateiktu
siuntimu, prie jo pridétais medicininiais dokumentais, pagrindzianCiais asmeniui
diagnozuotg sveikatos funkcijos sutrikima.

SKS pagal pareisSkéjo skundg atliko pakartotinj dalyvumo lygio vertinimg. Vertinant
pareiskéjo bazinj dalyvumo lygj, jvertintos (duomenys neskelbtini) centro (toliau — Centras)
siuntime j Agentarg (toliau — Siuntimas) nurodyty diagnoziy pagal Tarptautinés statistinés
ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos deSimtojo pataisyto ir papildyto leidimo ,Sisteminis
ligy sgrasas“ (Australijos modifikacija, TLK-10-AM) (toliau — TLK) kodus: (duomenys
neskelbtini) (diagnozé paneigta 2025-06-28 gastroenterologo konsultacijos duomenimis,
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todel nevertinama); (duomenys neskelbtini) (diagnozeé papildyta remiantis gastroenterologo
2025 m. rugséjo 2 d. konsultacijos duomenis, nevertinta, (duomenys neskelbtini) gydomas
medikamentais, nesukelia funkciniy sutrikimy, kurie atitikty Apraso 1 priedo kriterijy sgraso
reikalavimus); (duomenys neskelbtini).

Dél pagrindinés diagnozés (duomenys neskelbtini) ir susijusios diagnozés pagal TLK
kodg (duomenys neskelbtini) nulemianCiy tg patj funkcijos sutrikimg dél kepeny veiklos
sutrikimy, skirtingai nei TS, buvo vadovautasi Apraso 1 priedo IX skyriaus 36.1 papunkciu
(nustatytas 0 baly bazinis dalyvumas), kuris taikomas, kai asmeniui diagnozuojami Kiti
virskinimo funkcijos sutrikimai: |étinis virusinis hepatitas C, esant neigiamai viremijai,
daugiau kaip 3 mén. po gydymo pabaigos. Pastarasis kriterijus buvo taikytas deél tos
priezasties, kad pareiSkéjui (duomenys neskelbtini) pagal Elektroninés sveikatos paslaugy
ir bendradarbiavimo infrastruktiros informacinéje sistemoje (ESPBI IS) esancius duomenis
pirma kartg (duomenys neskelbtini) gastroenterologo patvirtintas (duomenys neskelbtini) bei
pagal elastogramos duomenis nustatoma (duomenys neskelbtini), kepeny fermenty
aktyvumas nepakites, kepeny fibrozés néra, paskirtas ilgalaikis gydymas antivirusiniais
vaistais ir stebéjimas, atliekant (duomenys neskelbtini) kontrole kartg metuose.
Laboratoriniy tyrimy duomenimis paneigti anamnestiniai (duomenys neskelbtini) duomenys.
Per paskutinius metus kepeny bakle iSlieka stabili.

SKS Sprendime paaiskino, jog skirtingai nei TS, Sig ligg laiko pagrindine, kadangi tik
ji Siuo metu yra gydoma, o (duomenys neskelbtini) remisija tesiasi nuo (duomenys
neskelbtini). TaCiau didesné bazinio dalyvumo lygio verté nenustatyta, nes medicininiais
dokumentais nepatvirtinta, jog blty diagnozuotas létinis (duomenys neskelbtini) ir sukelta
(duomenys neskelbtini), patvirtinta histologiSkai ar elestograma ar, kad baty (duomenys
neskelbtini) nepakankamumas.

Vadovaujantis Apraso 24.1 papunkciu, Agentira asmens bazinj dalyvuma jvertina Sia
tvarka: vertindama bazinj dalyvumg, taiko pagrindinés diagnozés (sunkiausio organizmo
funkcinio sutrikimo) ir gretutiniy diagnoziy (organizmo funkciniy sutrikimy) koeficientus. Dél
Sios priezasties SKS taiké pagrindine diagnoze pagal (duomenys neskelbtini).

Taip pat vertinant pareiSkéjo bazinj dalyvumo lygj 2025 m. periodu dél gretutinés
diagnozés pagal (duomenys neskelbtini), kaip ir TS, vadovautasi Apraso 1 priedo XV
skyriaus 56.1 papunkdciu. Pastarasis kriterijus buvo taikytas dél tos prieZasties, kad
pareiSkéjui (duomenys neskelbtini) diagnozuota (duomenys neskelbtini), taikytas
(duomenys neskelbtini) gydymas, pasiekta remisija nuo (duomenys neskelbtini). PeriodisSkai
tesiamas stebéjimas atliekant tyrimus. (duomenys neskelbtini) konsultacijos duomenimis:
tyrimai be Zenklesniy nuokrypiy, limfocitai ties virSutine normos riba, Siuo metu duomeny uz
(duomenys neskelbtini) recidyvg néra.

Sprendime buvo paaiskinta, kad 2025-10-02 teiktas papildomas paklausimas
gydymo jstaigai rastu Nr. R-158824 dél iSliekanCiy liekamuyjy reiskiniy po (duomenys
neskelbtini). Jvertinus gautas ambulatorinés kortelés jrasy kopijas sergant (duomenys
neskelbtini) ir Siuo metu esancius sveikatos sutrikimus, liekamyjy (duomenys neskelbtini)
reiSkiniy nenustatyta. Sergant (duomenys neskelbtini) buvo diagnozuojamas (duomenys
neskelbtini), kuris pagydytas, duomeny apie (duomenys neskelbtini) nebuvo.

PareisSkéjo dalyvumo lygis vertinimo metu negaléjo bati jvertintas didesnémis baly
iSraiSkomis, nes anksciau minéti sveikatos funkciniai sutrikimai yra vertinami vadovaujantis
Apraso 1 priedo punktais, kurie yra jvertinti konkreCiomis bazinio dalyvumo lygio vertémis ir
kurios negali bati koreguojamos ar kitaip keiiamos.

Vadovaujantis ApraSo 24.2 - 24.4 papunkciais, pagrindinés diagnozés balg (0)
padauginus i$ pagrindinés diagnozés (organizmo funkcinio sutrikimo) koeficiento (39),
gautas pagrindinés diagnozés baly rezultatas 0 (0 = 39 x 0). Nagrinéjamu atveju gretutiniy
diagnoziy baly rezultatas yra 0, bazinio dalyvumo skaiCiaus reikSmé yra 0. Vadovaujantis
Apraso 21.3 papunkciu, kai bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly, Klausimynas nepildomas,
todél 2025-08-18 Agentiros teritorinio skyriaus uzpildyto Klausimyno rezultatas (33 balai)
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netaikomas. Vadovaujantis Apraso 26 punktu, jei bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly,
dalyvumo lygis nenustatomas.

Apraso 8 punktas nustato, kad asmuo dalyvumo lygiui nustatyti siunCiamas tik po to,
kai yra iSnaudotos visos galimos gydymo ir (ar) reabilitacijos priemonés ir iSlieka organizmo
funkcijy sutrikimy, t. y. asmenj gydantis gydytojas, nustates diagnoze ir atsizvelges j tai, kad
po taikyto gydymo ir (ar) medicininés reabilitacijos iSlieka organizmo funkcijy sutrikimy, kurie
yra patvirtinti instrumentiniais, klinikiniais laboratoriniais ir (ar) kitais tyrimais, parengia ir
jteikia asmeniui, be kita ko, asmens prasSyma deél siuntimo j Agentirg, uzpildytg siuntima,
medicininiy tyrimy iSrasus, pavirtinanCius ligos sunkumg ir diagnoze ir kt. Nagrinéjamu
atveju paskutinio vertinimo metu, vertinant pareiskéjo dalyvumo lygj, buvo pritaikyti kriterijai,
kurie, remiantis pateiktais medicininiais dokumentais, labiausiai atitinka dabartinj sveikatos
funkcijos sutrikdymo sunkuma.

Remiantis Teismy praktika, darbingumo lygio (nuo 2024 m. sausio 1 d. — dalyvumo
lygio) nustatymg reglamentuojantys teisés aktai jtvirtina darbingumo lygio (dalyvumo lygio)
terminus tam, kad pakartotinio vertinimo metu buty galima i§ naujo objektyviai jvertinti
asmens sveikatos buklés pakitimus. Todeél kiekvieng kartg atlikdami pakartotinj dalyvumo
lygio vertinimg Agentiros specialistai remiasi i$ naujo pateiktais, vertinimo metu esamag
sprendimai dél dalyvumo lygio pakartotinai atliekamam vertinimui jtakos nedaro.

Pareiskéjo gin€ijamas Sprendimas buvo priimtas specialy iSsilavinimg ir kvalifikacijg
turin€iy Agenturos specialisty (Agentiros vertinimus atliekantiems specialistams yra keliami
specialUs reikalavimai). Agentirai suteikta kompetencija spresti klausimus, reikalaujancius
specialiyjy (medicininiy) ziniy, grindziamus medicininiais tyrimais ir dokumenty duomenimis.
Dalyvumo lygio vertinimo teisé suteikta Agentdrai, kuri dalyvumo lygj vertina teisés akty
nustatyta tvarka. Agentlros specialistai, administracinés proceddros metu vertindami
pareiSkéjo dalyvumo lygj, vadovavosi dalyvumo lygj nustatymg reglamentuojanciais teisés
aktais, laikési juose nustatytos vertinimo tvarkos, veiké pagal savo kompetencijg ir
objektyviai jvertino asmens sveikatos bukle patvirtinan€ius medicininius dokumentus,
tinkamai taiké minéty teisés akty nuostatas. Pavestas funkcijas vykdancio vertintojo
nesivadovavimas teisés aktuose grieztai apibréztomis proceddromis ir kliovimasis
subjektyviais reikalavimais ir motyvais arba nuomone yra nesuderinamas su teisinés
valstybés principais.

Atsakydamas j Komisijos prasyma pateikti pareiSkéjo laiSke minimg Centro atsakymg
] 2025-10-02 teiktg papildoma paklausimg gydymo jstaigai dél iSliekanciy liekamuyjy reiskiniy
po (duomenys neskelbtini), Agentiros atstovas elektroniniu laiSku Komisijg informavo, kad
Agentira 2025-10-02 rastu kreipési j minétg sveikatos centrg su praSymu patikslinti asmens
sveikatos bukle nurodant, ar Siuo metu yra nustatoma ir gydoma kity ligy ir bakliy. Taciau i$
gydymo jstaigos atsakymas j pateiktg paklausimg gautas nebuvo, todél jo pateikti Agenttra
neturi galimybeés. Po paklausimo gautas tik 2025-10-13 paties pareiskejo elektroninis laiSkas
su prisegtomis archyvinémis kopijomis. ISstudijavus pateiktas archyvines ambulatorinés
korteles kopijas, jos buvo jvertintos kaip neturin€ios rySio su dabartine asmens bukle
(funkciniais sutrikimais), kadangi duomeny apie kepeny pazeidimus nebuvo. Pagal ESPBI
IS duomenis (duomenys neskelbtini) jraSuose atsirado tik nuo (duomenys neskelbtini),
diagnozés (duomenys neskelbtini) patvirtinimas pagal infekcijos Zymenis pirmg kartg
(duomenys neskelbtini) ir pradétas ilgalaikis (duomenys neskelbtini) gydymas. Niekad
nebuvo nustatomas kepeny fermenty padidéjimas, echoskopi$kai nustatytas tik (duomenys
neskelbtini), esant Ggiui (duomenys neskelbtini), svoriui (duomenys neskelbtini), kino
mases indeksas (duomenys neskelbtini). Vertinant funkcijos sutrikimus Siuo metu néra labai
reikSminga nuo kada ir kaip sukelta (duomenys neskelbtini), svarbu tai, kad nuo (duomenys
neskelbtini) remisijos iki (duomenys neskelbtini) nustatymo virusas nesukélé kepeny
pazeidimo (nei pagal fermentus nei pagal echoskopinius duomenis nei kitais tyrimais néra
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nustatyta fibrozeé). Esant Siai informacijai, buvo nuspresta pakartotinai neklausti Seimos
gydytojo. (duomenys neskelbtini) remisija tesiasi nuo (duomenys neskelbtini), o Siuo metu
gydoma tik dél (duomenys neskelbtini), kuris Siuo metu néra sukéles funkcijos sutrikimuy,
néra kepeny nepakankamumo. ,Pagal kriterijus bazinis dalyvumo lygis numato® tik virusinio
hepatito C sukeltus funkcijos sutrikimus (Apraso 36 punktas), todél pasirinktas bazinio
dalyvumo punktas su 0 baly. 36.2 punktui sglyga D — kai nezymus kepeny uzdegimas arba
histologinis aktyvumo indeksas (HAI) yra nuo 4 iki 8 pagal Ishako klasifikacijg ir histologiskai
nenustatyti kepeny pakitimai, arba nustatyta | laipsnio fibrozé, arba neinvaziniai tyrimai rodo
fibrozés 1 stadijg.

Komisijos posédyje atsakovo atstovas palaiké atsiliepimo argumentus, praseé skundag
atmesti, akcentavo, kad liekamieji reiSkiniai susije su (duomenys neskelbtini), 0 ne su
(duomenys neskelbtini), todél jy vertinimas ir siejamas su pagrindine diagnoze — (duomenys
neskelbtini). 1S medicininiy dokumenty Agenttra nustaté, kad (duomenys neskelbtini) néra
(duomenys neskelbtini) liekamasis reiskinys (pasekmé). Seimos gydytoja | paklausimag
neatsake, todél Siy aplinkybiy nepatikslino. | (duomenys neskelbtini) skyriaus archyvag
nesikreipe, nes nebuvo pagrindo. Agentiros specialistai, turintys medicininj iSsilavinima,
fibrozés nenustaté, atsakovo atstovas placiau Sios aplinkybés paaiskinti negaléjo.

Pareiskéejas, reaguodamas j Agentiros atstovo paaiskinimus, papildomai nurode, kad
Centro atsakymas ,pasimeté®, todél jis paprasé Seimos gydytojos jam persiysti Agentarai
siystg atsakymg j paklausimg ir jj teikia Komisijai.

Pasak pareiskéjo, Agentira teigia, kad fibrozés néra, nors pagal rodiklius yra
akivaizdi pradiné stadija. Impulsiné kepeny elastografija FibroScan + CAP (duomenys
neskelbtini). Kai kPa rezultatas yra (duomenys neskelbtini), tai interpretuojama kaip lengva
fibrozé (F1) arba pradiné vidutiné fibroze (F2). Taigi Agentira aplaidziai tikrina dokumentus
ir pakankamai nejsigilina j situacijg.

Skundas tenkintinas

Remiantis | bylg pateiktais dokumentais nustatyta, jog (duomenys neskelbtini)
teritorinis skyrius 2024-08-19 sprendimu Nr. STS-9723 pareiSkéjui nustaté 55 procenty
dalyvumo lygj iki (duomenys neskelbtini). Sprendime nurodé (duomenys neskelbtini)
liekamuosius reiskinius: greitai pavargsta, uzdista, vargina dispepsijos reiskiniai, paskauda
po desiniuoju Sonkauliy lanku, ir taiké Apraso 1 priedo 56.2 papunkt;.

Pasibaigus terminui, iki kurio buvo nustatytas dalyvumo lygis, pagal pareiskéjo 2025-
08-11 praSymg jo dalyvumo lygis buvo vertinamas Agentiros TS, kuris 2025-09-05
sprendimu Nr. STS-8633 dalyvumo lygio nenustatée. TS taiké pagrindine diagnoze
(duomenys neskelbtini), nurodé, kad ji atitinka Apraso 1 priedo 56.1 papunkdio kriterijus,
nes pasiekta ligos remisija, Siuo metu duomeny uz (duomenys neskelbtini) relapsg néra,
gydymas neskiriamas.

Nesutikdamas su TS sprendimu, pareiSkéjas pateiké skundg Agentaros direktoriui.
Skunde nurodé i§ esmés tas pacias aplinkybes, kaip ir Komisijai, be kita ko, jog pareiSkéjas
greitai pavargsta, dusta, nedusdamas gali uZlipti tik iki antro auksto, vargina Slapinimosi
sutrikimai, nervingumas, dirglumas, miego sutrikimai, virSkinimo sutrikimai, gali dirbti tik
puse dienos ir tik nefizinj sédimg darbg su pertraukomis. PareiSkéjas prasé perzitréti TS
sprendimg, nustatant dalyvumo lygio terming atsizvelgti j tai, kad sukeltas ilgalaikis funkcinis
sutrikimas dél ligos liekamuyjy reiskiniy, gydymo metu (duomenys neskelbtini), kas yra
neiSgydoma ir reikalauja nuolatinio gydymo ir gyvenimo bado, kuris apriboja dalyvumo lyg;.

SKS 2025-10-23 Sprendimu paliko galioti TS sprendimg. PareiSkéjas Komisijai
skundzia ir prado panaikinti SKS Sprendima.

Lietuvos Respublikos asmens su negalia teisiy apsaugos pagrindy jstatymo (toliau —
ANTAP)) 1 straipsnio 1 dalyje nurodyta, kad ANTAP] siekiama uztikrinti asmens su negalia
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teisiy apsauga ir jgyvendinima lygiai su kitais asmenimis, reglamentuoti negalios nustatymo,
asmens su negalia individualiyjy pagalbos poreikiy nustatymo, tenkinimo ir finansavimo
pagrindus, atsizvelgiant j 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. Agentdra ir (ar) jos struktdriniai
padaliniai, dalyvaudami formuojant ir jgyvendinant asmens su negalia teisiy apsaugos
politikg, Lietuvos Respublikos vieSojo administravimo jstatymo (toliau — VA]) 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) (15 straipsnio 1 dalies 6 punkto b
papunktis).

ANTAP] 2 straipsnio 8 dalyje apibrézta, kad dalyvumo lygis — atsizvelgiant |
pilnamecCio asmens negalig ir aplinkos veiksnius kompleksiskai jvertintos ir nustatytos
asmens galimybés ir pajégumas visapusiSkai ir veiksmingai dalyvauti visuomenés
gyvenime. Pagal Sio jstatymo 2 straipsnio 5 dalj, asmuo su negalia — asmuo, kuriam Sio
jstatymo nustatyta tvarka nustatytas nejgalumo lygis arba 55 procenty ar maZesnis
dalyvumo lygis. Pagal ANTAP] 19 straipsnj, 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 dalis). Dalyvumo lygio nustatymo kriterijus ir tvarkg nustato socialinés apsaugos ir darbo
ministras kartu su sveikatos apsaugos ministru (7 dalis).

Atitinkamai Aprasas reglamentuoja dokumenty, reikalingy dalyvumo lygiui nustatyti,
parengimo ir pateikimo tvarka, nustato kriterijus, kuriais vadovaujantis nustatomas
dalyvumo lygis (1 punktas). Aprase nustatyta, kad asmenj gydantis gydytojas, siysdamas
asmenj j Agentirg dalyvumo lygiui nustatyti, jsitikines, kad asmens sveikatos biklé atitinka
bent vieng i$ kriterijy ir jo apraSyma (asmens sveikatos biklé (dalyvumui jtakg darancios
ligos, traumos ir patologinés biklés ir su tuo susije organizmo funkcijy sutrikimai, islike po
asmeniui taikyto galimo gydymo ir (ar) galimy medicinos priemoniy panaudojimo), jvertinta
balais), nurodytg Baziniy dalyvumo lygio kriterijy sarase (1 priedas), asmeniui panaudotos
visos gydymo ir medicinos priemonés, ESPBI informacinéje sistemoje pateikia klinikinius
elektroninius dokumentus arba pildo nustatytos formos siuntimg j Agentlrg, kuriuose nurodo
diagnoze (-es), dél kurios (-iy) asmuo siunéiamas | Agentirg dalyvumo lygiui nustatyti,
asmeniui taikytg gydyma ir (ar) panaudotas medicinos priemones (8 punktas). Dalyvumo
lygis nustatomas kompleksiskai vertinant bazinj dalyvumg ir individualios pagalbos poreikj;
nustatant dalyvumo lygj, pildomas Agentiros direktoriaus patvirtintos formos Dalyvumo
lygio vertinimo aktas (17 punktas) ir Klausimynas (3 priedas), kuriame jvertinamas asmens
individualios pagalbos poreikis jvairiose asmens gyvenimo srityse bei aplinkos veiksniy jtaka
asmens savarankiSkumui ir nustatomas individualios pagalbos poreikio mastas balais (18.2
papunktis); vertinami duomenys, pateikti klinikiniuose elektroniniuose dokumentuose arba
siuntime | Agentlrg ir medicininiuose dokumentuose, ir nustatomas asmens bazinis
dalyvumas (pildomas Dalyvumo lygio vertinimo aktas) (18.4 papunktis).

Pagal Apraso 24 punktg, Agentlra: asmens bazinj dalyvumg jvertina Sia tvarka:
vertindama bazinj dalyvuma, taiko pagrindinés diagnozés (sunkiausio organizmo funkcinio
sutrikimo) ir gretutiniy diagnoziy (organizmo funkciniy sutrikimy) koeficientus (24.1
papunktis): vienos pagrindinés diagnozés (sunkiausio organizmo funkcinio sutrikimo)
koeficiento reikSmeé — 39 (24.1.1 papunktis); jei asmens organizmo funkcijos sutrikusios dél
dviejy ar daugiau ligy ar traumy, vertina ne daugiau kaip penkias reik8mingiausias
gretutines diagnozes (organizmo funkcinius sutrikimus) (24.1.2 papunktis); gretutiniy
diagnoziy (organizmo funkciniy sutrikimy) koeficientus taiko atsizvelgdama | sunkiausio
organizmo funkcinio sutrikimo kriterijui priskirtg balg. Jei dél organizmo funkcinio sutrikimo
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nustatytas bazinio dalyvumo kriterijaus balas yra (24.1.3 papunktis): 4, §j balg daugina i$
koeficiento, kurio reikSmé 4 (24.1.3.1 papunktis); 3, §j balg daugina i§ koeficiento, kurio
reikSmé 3 (24.1.3.2 papunktis); 2, §j balg daugina i$ koeficiento, kurio reikSme 2 (24.1.3.3
papunktis); 1, §j balg daugina iS koeficiento, kurio reikSmé 1 (24.1.3.4 papunktis).
Pagrindinés diagnozés baly rezultatg gauna pagrindinés diagnozés kriterijui priskirtg 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 is
gretutinés diagnozés (organizmo funkcinio sutrikimo) koeficiento (24.3 papunktis). Bazinj
dalyvumg balais skaiCiuoja sudédama pagrindinés diagnozés (organizmo funkcinio
sutrikimo) baly rezultatg ir gretutinés (-iy) diagnozés (-iy) (organizmo funkcinio (-iy)
sutrikimo (-y)) baly rezultatus. Gauto bazinio dalyvumo baly skaiciaus reikSme apvalina iki
sveikojo skaitmens (24.4 papunktis). Agentira dalyvumo lygj balais apskaiciuoja 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). Dalyvumo lygj (procentais) Agentira nustato galutinj dalyvumo
lygio balg priskirdama nurodytam skaiciy intervalui (27 punktas).

Apraso 57.1 papunktyje nustatytas vienas iS atvejy, kai Agentdros direktoriaus
jgaliotas valstybés tarnautojas atlieka pakartotinj dalyvumo lygio vertinimg — asmeniui
nesutikus su Agentdros TS priimtu sprendimu, kai Agentaros direktoriaus jgaliotas valstybés
tarnautojas priima sprendimg atlikti pakartotinj asmens dalyvumo lygio vertinima.
Pakartotinis dalyvumo lygio vertinimas Sio apraso 57.1 papunktyje nurodytu atveju
atliekamas remiantis tik tais dokumentais ir (ar) informacija, kuri Agentirai buvo pateikta
arba jos turéjo bati surinkta priimant skundziamg sprendimg (58 punktas).

IS nurodyto teisinio reglamentavimo matyti, kad dalyvumo lygio vertinimas yra
kompleksinis asmens organizmo funkciniy sutrikimy ir aplinkos veiksniy vertinimas, kurio
tikslas nustatyti asmens galimybes ir pajégumg visapusiSkai ir veiksmingai dalyvauti
visuomeneés gyvenime. Dalyvumo lygio vertinimas atliekamas remiantis duomenimis,
pateiktais klinikiniuose elektroniniuose dokumentuose, siuntime j Agentlrg ir medicininiuose
dokumentuose. Atsakovui kyla pareiga garantuoti objektyvig ir visapusiSkg surinkty
duomeny vertinimo procedidrg, nagringjant pareiskejo pateiktg skundg Agentdrai, kuri,
nustatydama dalyvumo lygj, vertina ne atskiras ligas, uzSifruotas TLK kodais, ir nustato ne
sveikatos, o dalyvumo lygj, kuriam i$ esmés jtakg daro ne diagnozuota liga ar asmens patirta
trauma, o dél jy kile nustatyti funkciniai sutrikimai, dél kuriy masto ir yra nustatomas didesnis
ar mazesnis dalyvumo lygis. Taigi Agentlra, priimdama sprendimus, turéty pasisakyti ne tik
deél gydytojy nurodyty diagnoziy, bet ir batent dél medicininiuose dokumentuose gydytojy
aprasyty su ligomis susijusiy funkciniy sutrikimy.

Agentlira Sprendime taiké pagrindine diagnoze (duomenys neskelbtini) bei nurode,
kad ji atitinka Apraso 1 priedo 36.1 papunkcio kriterijus, nes dél kepeny veiklos sutrikimy
pagal ESPBI IS esancius duomenis (duomenys neskelbtini) pirmg kartg gastroenterologo
patvirtintas (duomenys neskelbtini) bei pagal elastogramos duomenis nustatoma
(duomenys neskelbtini), kepeny fermenty aktyvumas nepakites, kepeny fibrozés néra,
paskirtas ilgalaikis gydymas antivirusiniais vaistais ir stebéjimas, atliekant (duomenys
neskelbtini) kontrole kartg metuose. LaboratoriSkai tiriant paneigti anamnestiniai (duomenys
neskelbtini) duomenys. Per paskutinius metus kepeny buklé iSlieka stabili. Sprendime
pazymeéta, kad SKS, skirtingai nei TS, Sig ligg laiko pagrindine, kadangi tik ji Siuo metu yra
gydoma, o (duomenys neskelbtini) remisija tesiasi nuo 2001 m. Didesné bazinio dalyvumo
lygio verté nenustatyta, nes medicininiais dokumentais nepatvirtinta, jog bty diagnozuotas
létinis hepatitas C ir sukelta kepeny fibroze, patvirtinta histologiSkai ar elestograma ar kad
baty létinis nepakankamumas.

Kaip susijusig diagnoze SKS taiké ligg TLK kodu (duomenys neskelbtini), nurodé,
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kad ji atitinka Bazinio dalyvumo kriterijy 56.1 papunktj, nes (duomenys neskelbtini)
diagnozuota (duomenys neskelbtini), taikytas (duomenys neskelbtini) gydymas, pasiekta
remisija nuo (duomenys neskelbtini). PeriodiSkai tesiamas stebéjimas atliekant tyrimus.
(duomenys neskelbtini) konsultacijos duomenimis tyrimai be Zenklesniy nuokrypiy, limfocitai
ties virSutine normos riba, Siuo metu duomeny uz (duomenys neskelbtini) recidyvg néra.
2025-10-02 teiktas papildomas paklausimas gydymo |staigai rastu Nr. R-158824 dél
iSliekancCiy liekamuyjy reiskiniy po (duomenys neskelbtini). vertinus ambulatorinés kortelés
jrasy kopijas sergant (duomenys neskelbtini) ir Siuo metu esancius sveikatos sutrikimus,
liekamyjy (duomenys neskelbtini) reiSkiniy nenustatyta. Sergant (duomenys neskelbtini)
buvo diagnozuojamas (duomenys neskelbtini), kuris pagydytas, duomeny apie (duomenys
neskelbtini) nebuvo. Sveikatos buklé patvirtinta (duomenys neskelbtini) konsultacijos ir
Siuntimo duomenimis. Sprendime taip pat paaiskinta, kad skirtingai nei 2024 m., didesné
bazinio dalyvumo lygio verté nenustatyta, nes medicininiais dokumentais ,nepatvirtinta, kad
baty liga neisplitusi arba iSplitusi ir baty vidutinj funkcinj sutrikimg sukéle ligos liekamieji
reiskiniai“.

Pareiskéjas skunde teigia, jog Agentlra pagrindine diagnoze turéjo laikyti (duomenys
neskelbtini), nes (duomenys neskelbtini) yra gydymo nuo (duomenys neskelbtini) pasekme.
Pagrindiné liga (duomenys neskelbtini) Siuo metu remisijoje, o visos kitos ligos yra
gretutinés ir yra paiméje liekamieji reiSkiniai po gydymo, tame tarpe ir (duomenys
neskelbtini), kuriuo pareiSkéjas buvo uzkréstas (duomenys neskelbtini). Agentira
nesugebejo jzvelgti liekamuyjy reiskiniy — pareiskéjas greitai pavargsta, uzdasta, vargina
dispepsijos reiskiniai, paskauda po desSiniuoju Sonkauliy lanku. Be to, pasak pareiSkéjo, nors
Agentira teigia, kad fibrozés néra, tyrimy rezultatai rodo, kad yra akivaizdi pradiné stadija,
nes jei kPa rezultatas yra (duomenys neskelbtini), tai interpretuotina kaip lengva fibrozé
(F1) arba pradiné vidutiné fibroze (F2).

Apraso XV skyriuje ,Onkologinés ligos* nustatyta, kad bazinis dalyvumas nustatomas
jvertinus taikomg gydymag arba po taikyto citotoksinio gydymo iSliekantj bendrajj funkcinj
sutrikimg (specializuotg onkologine pagalbg teikianCioje asmens sveikatos prieziGros
jstaigoje, kurioje teikiamos gydytojo onkologo chemoterapeuto ir (ar) gydytojo onkologo
radioterapeuto paslaugos, dirbanti daugiadalyké gydytojy specialisty komanda parenka
asmens gydyma. Diagnozé turi bati nustatyta pagal galiojan€ig TNM (T — naviko dydis ir
gretimy organy pazeidimas, N — iSplitimas limfmazgiuose, M — metastazés) sistemg) (56
punktas): jei liga neiSplitusi, po taikyto gydymo asmuo pasveiko, lieckamuyjy reiskiniy néra
arba yra lengvy ligos ir (ar) jos gydymo pasekmiy liekamuyjy reiskiniy (po gydymo reiskiasi
1 ar 2 simptomai), liga stabili, po baigto spindulinio ir (ar) chemoterapinio gydymo pragjo =
5 metai, asmens sveikatos buklé normali, prognozé gera, gali testi jprastg darbg; po baigto
spindulinio ir (ar) chemoterapinio gydymo praéjus = 5 metams, liekamieji reidkiniai vertinami
ir pagal kitus Bazinio dalyvumo lygio nustatymo kriterijus (neiSplitusi onkologiné liga
nustatoma jvertinus diagnoze pagal TNM sistemg ir (ar) I, 1l ligos stadijas), skiriama 0 baly
(56.1 papunktis); jei liga neiSplitusi arba iSplitusi, vidutinj funkcinj sutrikimg sukélé ligos
liekamieji reiSkiniai, po taikyto operacinio ir (ar) spindulinio, ir (ar) chemoterapinio gydymo
badingi hematologiniai ir (ar) nehematologiniai reiskiniai (po gydymo reiSkiasi 2—3 ligos
pasekmeés): létinis skausmas, depresija, nuovargis, pykinimas ir vémimas ir (ar)
viduriavimas, S$lapinimosi sutrikimai, svorio kritimas, infekcijos, limfotakos sutrikimai,
osteoporoze ir kt., skiriamas 1 balas (56.2 papunktis).

Apraso 1 priedo 36 punkte nurodyti ,Kiti virSkinimo funkcijos sutrikimai“: (A —
rezekuoto skrandZio liga (Dumpingo sindromas); B — létinis pankreatitas; C — nespecifinis
opinis kolitas; Krono liga; D — létinis virusinis hepatitas C; E — kepeny cirozé; F — kitos
baklé po kepeny rezekcijos ar transplantacijos ar kasos transplantacijos); KLN — létinis
kepeny nepakankamumas): A, B, C — 0,5 mety remisija; D — esant neigiamai viremijai,
daugiau kaip 3 mén. po gydymo pabaigos; E, F — kompensuota; skiriama 0 baly (36.1
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papunktis); A, B, C — paimeéjimai kelis kartus per metus (epizodinis viduriavimas, epizodiniai
ar pastovias tyrimy rezultaty pakitimai), svorio mazéjimas; D — kai yra neZzymus kepeny
uzdegimas arba histologinis aktyvumo indeksas (HAI) yra nuo 4 iki 8 pagal Ishako
klasifikacijg ir histologiSkai nenustatyti kepeny pakitimai, arba nustatyta | laipsnio fibroze,
arba neinvaziniai tyrimai rodo fibrozés 1 stadijg; E, F — néra ascito ir kepeninés
encefalopatijos, néra varikoziy ir tyrimai stabills, skiriamas 1 balas.

Nagrinéjamu atveju (duomenys neskelbtini) Siuntime nurodyta pagrindiné diagnozé
pagal TLK kodg (duomenys neskelbtini). Susijusios diagnozés: (duomenys neskelbtini).
AprasSyta anamnezé, be kita ko, nurodant, kad (duomenys neskelbtini) buvo nustatyta
(duomenys neskelbtini), Siuo metu remisija, kontrolinis patikrinimas kas metus, rastas
(duomenys neskelbtini). Greitai pavargsta, uzdasta, vargina dispepsijos reiskiniai, paskauda
po desiniu Sonkauliy lanku.

Gydytojo gastroenterologo (duomenys neskelbtini) Ambulatorinio apsilankymo
aprasyme, be kita ko, pazymima, jog: ,(duomenys neskelbtini) diagnozé paneigta — nei
(duomenys neskelbtini), nei (duomenys neskelbtini) nerasta. Yra (duomenys neskelbtini).
Labai didelé (duomenys neskelbtini) — pradedamas antivirusinis (duomenys neskelbtini)
gydymas. Yra ryski (duomenys neskelbtini). Buvo siunCiamas tikslinti dél (duomenys
neskelbtini) neatlikus jokiy tyrimuy, tik i$ paciento Zodziy, kad jis diagnozuotas vaikystéje ir
negydytas®. Tyrimai (duomenys neskelbtini) kiekybinis nustatymas: rasta (duomenys
neskelbtini) [Komisijos pastaba — viruso kraujo kiekis kraujuje yra labai didelis, nes pagal
vieSai prieinamg informacijg Zemu viruso kiekiu laikoma, jei randama maziau nei 2000
(duomenys neskelbtini)].

Gydytojo (duomenys neskelbtini) Ambulatorinio apsilankymo aprasyme, be kita ko,
pazymima, kad tyrimai be Zenklesniy nuokrypiy, limfocitai ties virSutine normos riba; Siuo
metu ,duomeny uz (duomenys neskelbtini) relapsg néra®“.

Gydytojo gastroenterologo (duomenys neskelbtini) Ambulatorinio apsilankymo
apradyme, be kita ko, nurodyta, jog elastografija ((duomenys neskelbtini) <...> iSvada:
(duomenys neskelbtini) [Komisijos pastaba — norma]; (duomenys neskelbtini) teigiamas
(duomenys neskelbtini) [t. y. virusas aktyvus]. (duomenys neskelbtini) molekuliniai tyrimai
(duomenys neskelbtini) kiekybinis nustatymas: rasta, (duomenys neskelbtini). Pilvo
ultragarsinio tyrimo (duomenys neskelbtini) iSvados: (duomenys neskelbtini).

Kaip pagrjstai nurodoma Sprendime, (duomenys neskelbtini) diagnozé paneigta
(duomenys neskelbtini) gastroenterologo konsultacijos duomenimis (tai patvirtina j bylg
pateiktas Sios konsultacijos, t. y. Ambulatorinio apsilankymo aprasymas). Taciau pareiSkéjui
taip pat nustatytas (duomenys neskelbtini), Kkuris, pareiSkéjo vertinimu, yra liekamasis
(duomenys neskelbtini) reiSkinys. Tai, kad (duomenys neskelbtini) galéty bati vertinamas
kaip (duomenys neskelbtini) paseka, patvirtina ir Agenttros kreipimasis j Seimos gydytoja.
Nustatyta, jog Agentdra, pareiSkéjo skundo pagrindu atlikdama pakartotinj dalyvumo
vertinimg, 2025-10-02 rastu kreipési j Centrg, praSydama patikslinti, ar yra duomeny, kad
(duomenys neskelbtini) yra (duomenys neskelbtini) paseka ((duomenys neskelbtini)
paneigtas), ar Siuo atveju yra nustatoma ir gydoma kity ligy ir bakliy, nes pagal ESPBI IS
suvestine gydomas tik (duomenys neskelbtini) ir stemplés ligos. ESPBI IS duomenys yra
nuo 2018 m., triksta duomeny iSsamiam vertinimui. Kaip paaiskino Agentiros atstovas,
Centras atsakymo | klausimg nepateiké, po paklausimo gautas tik 2025-10-13 pareiskéjo
elektroninis laiSkas su prisegtomis archyvinémis kopijomis. ISstudijavus pateiktas
archyvines ambulatorinés kortelés kopijas, jos buvo jvertintos kaip neturincios rySio su
dabartine asmens budkle (funkciniais sutrikimais), kadangi duomeny apie kepeny
pazeidimus nebuvo.

Agentira Komisijai pateiké pareiSkéjo elektroninio laiSko nuora$g. PareiSkéjas
paaisSkino, kad Seimos gydytoja nemato visos ligos istorijos, informacija gali bati gauta
(duomenys neskelbtini) archyve. Pazymeéjo, jog teikia iSrasus i§ (duomenys neskelbtini)
kortelés, kuriuos matoma informacija apie pagrindine diagnoze, komplikacijas ir vakcinacijg
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(duomenys neskelbtini). Pareiskéjo teigimu, nors buvo (duomenys neskelbtini), kaip véliau
gydytojai paaiskino, (duomenys neskelbtini) virusas buvo inkubaciniame periode ir pasyvioje
formoje ,praslydo®; rekomendavo ateityje stebéti, ar nepereis j aktyvig formg. Dabar sunku
atsekti, kur ir kada jvyko rasybos ar ,Zzmogiska“ klaida, kad i$§ (duomenys neskelbtini) jis tapo
(duomenys neskelbtini), kurio veéliau tyrimai nerodé. Tik (duomenys neskelbtini)
gastroenterologé, neradusi (duomenys neskelbtini), nusprendé padaryti ir (duomenys
neskelbtini) tyrima, bei ,rado milziniSkg jo kiekj“, dél ko ir buvo staigiai pradétas gydymas
antivirusiniais vaistais. Kartu pareiSkéjas minétu laiSku Agentdrai pateiké (duomenys
neskelbtini) iSradus iS medicininiy dokumenty.

PareiSkéjas Komisijai taip pat pateiké Centro Seimos gydytojos rastg (data
nenurodyta), kuriame pazymima, kad pareiSkéjas negali dirbti fizinio darbo, greitai
pavargsta, dusta. (duomenys neskelbtini) diagnozé nustatyta (duomenys neskelbtini).

Kaip minéta, Agentira Sprendime taiké pagrindine diagnoze (duomenys neskelbtini)
bei nurode, kad ji atitinka Apraso 1 priedo 36.1 papunkcio kriterijus, nes dél kepeny veiklos
sutrikimy pagal ESPBI IS esanCius duomenis (duomenys neskelbtini) pirmg kartg
gastroenterologo patvirtintas (duomenys neskelbtini). Agentdros atstovas el. laiSke
Komisijai paaiskino, jog pagal ESPBI IS duomenis (duomenys neskelbtini) jraSuose atsirado
tik nuo (duomenys neskelbtini), diagnozés (duomenys neskelbtini) patvirtinimas pagal
infekcijos Zymenis pirmg kartg (duomenys neskelbtini) ir pradétas ilgalaikis (duomenys
neskelbtini) gydymas. Niekad nebuvo nustatomas kepeny fermenty padidéjimas,
echoskopiSkai nustatytas tik (duomenys neskelbtini). Vertinant funkcijos sutrikimus Siuo
metu néra labai reikSminga nuo kada ir kaip sukelta (duomenys neskelbtini) viremija, svarbu
tai, kad nuo (duomenys neskelbtini) remisijos iki (duomenys neskelbtini) nustatymo virusas
nesukélé kepeny pazeidimo (nei pagal fermentus nei pagal echoskopinius duomenis nei
kitais tyrimais néra nustatyta).

TacCiau Komisija vertina, kad Sie argumentai néra pagrjsti tinkamai nustatytomis
aplinkybémis, kadangi pareiSkéjas teigia, jog (duomenys neskelbtini) yra (duomenys
neskelbtini) paseka, o Seimos gydytojos raste nurodyta, kad (duomenys neskelbtini)
diagnozé nustatyta (duomenys neskelbtini). Tuo tarpu, | (duomenys neskelbtini) gydzZiusig
jstaigg Agentira nesikreipé, o rémési tik tais duomenimis, kurie yra nurodyti ESPBI IS, nors
pati Agentara, kreipdamasi j Seimos gydytoja, nurodé, kad matomi duomenys yra nuo 2018
m., t. y. trGksta duomeny iSsamiam vertinimui. Ta aplinkybé, kad pareiskéjas pats pateiké
atitinkamy medicininiy dokumenty nuoraSus Agenturai, Siuo atveju nereiSkia, kad Agentara
tinkamai iSsiaiskino dél (duomenys neskelbtini) (ar tai yra/néra (duomenys neskelbtini)
gydymo pasekmé).

Pagal Apraso 18.5 papunktj, teritorinis skyrius, nustatydamas dalyvumo lygj, prireikus
rastu kreipiasi j: asmens sveikatos prieZilros jstaigg, kurios asmenj gydantis gydytojas
parengé Klinikinius elektroninius dokumentus arba Siuntimg | Agentirg, dél papildomy
medicininiy dokumenty (informacijos), reikalingy asmens baziniam dalyvumui nustatyti,
nepakanka (18.5.1 papunktis); kitas jstaigas ar institucijas dél papildomy dokumenty
(informacijos), reikalingy asmens dalyvumo lygiui nustatyti, pateikimo (18.5.2 papunktis);
tretinio lygio asmens sveikatos priezilros paslaugas teikianCig jstaigg dél papildomo
asmens sveikatos istyrimo, nurodydamas asmens, kurio dalyvumo lygis vertinamas, varda,
pavarde, gimimo datg ir priezastj, dél kurios praso papildomo asmens sveikatos iStyrimo. Uz
tretinio lygio asmens sveikatos priezitros paslaugas teikiancios jstaigos suteiktas paslaugas
Agentura apmoka i§ einamiesiems metams Agentarai skirty valstybés biudZeto asignavimy
(18.5.3 papunktis). Nurodytas reglamentavimas patvirtina, kad Agentira, nustatydama
dalyvumo lygj, privalo bati aktyvi, ir nesant pakankamai informacijos, turi teise kreiptis ne tik
] siuntimg iSdavusj gydytojg, bet ir j kitas gydymo jstaigas.

Taip pat Sprendime pazymima, kad diagnozé (duomenys neskelbtini) papildyta
pagal gastroenterologo (duomenys neskelbtini) konsultacijos duomenis, tadiau nevertinta,
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nes (duomenys neskelbtini) gydomas medikamentais, nesukelia funkciniy sutrikimy, kurie
atitikty Apraso 1 priedo kriterijy sgraso reikalavimus. Taciau Komisija vertina, kad nors
(duomenys neskelbtini) (kaip atskira liga) Siuo atveju neatitinka Aprase nustatyty kriterijy, Si
liga turi jtakg vertinant pareiSkéjo kitg ligg ((duomenys neskelbtini)), kaip jos liekamajj
reiSkinj, nes Apraso 1 priedo 56.2 papunktyje minimi pykinimas ir vémimas ir (ar)
viduriavimas ir kt. Be to, Siuntime nurodyta, kad pareiSkéjg vargina dispepsija. Pagal viesai
pateikiamg informacijg dispepsija yra virSkinimo sutrikimas, pasireiSkiantis skausmu ar
diskomfortu virSutinéje pilvo dalyje, daznai po valgio, taip pat gali bati pilvo pdtimas,
pykinimas ar ankstyvas sotumo jausmas. Tokiu badu darytina iSvada, jog i§ Sprendimo néra
aiSku, kodél kaip liekamieji reiSkiniai nebuvo vertinti ir Siuntime minimi ezofagitas, dispepsija
bei nuovargis, minimi 56.2 papunktyje.

Taigi, néra pakankamo pagrindo daryti iSvadg (néra surinkta pakankamai duomeny),
jog Agentiura Sprendime pagrjstai taiké pagrindine diagnoze ((duomenys neskelbtini), o ne
(duomenys neskelbtini)) ir netaiké 56.2 papunkcio (pagal kurj skiriamas 1 balas).

Taip pat, Agentira, Sprendime taikydama Apraso 1 priedo 36.1 papunkcio kriterijy ir
skirdama 0 baly, nurodé, kad dél kepeny veiklos sutrikimy pagal ESPBI IS esancius
duomenis (duomenys neskelbtini) pirmg kartg gastroenterologo patvirtintas (duomenys
neskelbtini); pazyméjo, kad didesné bazinio dalyvumo lygio verté nenustatyta, nes
nepatvirtinta, jog baty (duomenys neskelbtini) ir sukelta kepeny fibrozé, patvirtinta
histologiSkai ar elestograma ar kad baty létinis nepakankamumas. Agenturos atstovas taip
pat paaiskino, kad nei pagal fermentus nei pagal echoskopinius duomenis nei kitais tyrimais
néra nustatyta fibrozé.

Taciau, kaip jau minéta, néra surinkta duomeny, kurie patvirtinty, jog tik (duomenys
neskelbtini) pirmg kartg patvirtintas (duomenys neskelbtini). Be to, pareiSkéjas skunde
pagrjstai teigia, kad fibrozé yra nustatyta, nes kPa rezultatas yra (duomenys neskelbtini), o
tokius pareiskéjo teiginius patvirtina ir vieSai internete skelbiama informacija, jog dazniausiai
didesnés nei (duomenys neskelbtini) reikSmés rodo kepeny fibroze, ciroze ar kitas létines
kepeny ligas (pvz., https://www.apollohospitals.com/It/diagnostics-
investigations/elastography). Be to, pagal Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2012 m. spalio 24 d. jsakymu Nr. V-960 patvirtinto Létinio virusinio hepatito C
diagnostikos ir ambulatorinio gydymo kompensuojamaisiais vaistais tvarkos apraso 7.13
papunktj, jei kepeny audinio elastingumas yra lygus 7,2 kilopaskaliy (toliau — kPa) arba
didesnis, tai atitinka F2 ir didesne fibroze pagal METAVIR klasifikacijg. Taigi Sprendime
nepagrjstai nurodyta, jog nenustatyta fibrozé.

Pazymeétina, jog pareiSkéjas skunde nenurodo, jog Klausimynas buvo uzpildytas
netinkamai, taigi Komisija del Klausimyno iSsamiau nepasisako.

Lietuvos Respublikos vieSojo administravimo jstatymo 3 straipsnio 4 dalyje jtvirtintas
jstatymo virSenybés principas reikalauja, kad administraciniai sprendimai, susije su asmeny
teisiy ir pareigy jgyvendinimu, visais atvejais turi bati pagrjsti jstatymais. VA] 10 straipsnio 5
dalies 5-6 punktuose nustatyta, kad sprendime be kita ko turi bati nurodyta sprendimo
teisinis ir faktinis pagrindas ar kitos sprendimui jtakos turéjusios aplinkybés, motyvai, kuriy
iSdéstymas turi bati adekvatus, aiSkus ir pakankamas. Sprendimai turi bati aiskds, tikslas,
nedviprasmiski, leidZiantys suinteresuotam subjektui suvokti, kokios priezastys Iémé vienok|
ar kitokj valdzios institucijos sprendimg. Individualus administracinis aktas turi bati toks, kad
i$ jo baty galima suprasti visuomeniniy santykiy esme, subjektus, dalyvaujanCius Siuose
santykiuose, bty aiSkus ty visuomeniniy santykiy teisinis kvalifikavimas. VisiSkai
nesilaikant minéty nuostaty ar laikantis tik i$ dalies, paprastai kyla pagrjsta abejoné dél tokio
administracinio akto teisétumo bei pagrjstumo, jgalinanti teismg, nagrinéjantj tokig byla,
skundziamg vieSojo administravimo subjekto individualy administracinj aktg panaikinti (Zr.,
pvz. LVAT 2012 m. kovo 22 d. nutartj administracinéje byloje Nr. A%2-212/2012; 2022 m.
rugpjacio 31 d. nutartj administracinéje byloje Nr. eA-367-502/2022 ir kt.).

Apibendrinant, Komisija vertina, jog skundziamas Sprendimas dél auks¢iau nurodyty


https://www.apollohospitals.com/lt/diagnostics-investigations/elastography
https://www.apollohospitals.com/lt/diagnostics-investigations/elastography
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https://www.infolex.lt/tp/2104047
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priezasCiy néra pagrjstas tinkamai nustatytais faktais, jame stinga motyvy, pagrindzianciy
taikytus Apraso 1 priedo punktus. Tokiu bddu skundas tenkinamas, Sprendimas
naikinamas, o Agentlra jpareigojama priimti naujg teisés akty reikalavimus atitinkant;
sprendimg. Be kita, Komisija pazymi jog vertindama dalyvumo lygj pakartotinai, Agenttra
turi teise uzklausti Santaros klinikas, ar (duomenys neskelbtini) buvo nustatytas (duomenys
neskelbtini) gydymo metu, t. y. ar jis yra (duomenys neskelbtini) paseka.

Byloje esanti informacija yra susijusi su asmens, kurio tapatybé yra Zinoma,
duomenimis, (asmens kodas, namy adresas, asmens tapatybés kortelés numeris ir pan.), o
kita dalis priskirtina specialiy kategorijy asmens duomenims, susijusiems su asmens
sveikata. Bendrajame duomeny apsaugos reglamente (2016 m. balandzio 27 d. Europos
Parlamento ir Tarybos Reglamentas (ES) 2016/679 dél fiziniy asmeny apsaugos tvarkant
asmens duomenis ir dél laisvo tokiy duomeny judéjimo ir kuriuo panaikinama Direktyva
95/46/EB) nustatyta, kad asmens duomenys neturi baigtinio kategorijy sgraso, todél
atsizvelgiant j galimybe nustatyti asmens tapatybe, bet kokia informacija gali bati laikoma
asmens duomenimis.

Komisijos veiklg reglamentuojantys teisés aktai nenumato teisés pripazinti
nagrinéjamos bylos medziagos (jos dalies) nevieSa. Pagal jstatymo analogijg
vadovaujamasi Lietuvos Respublikos administraciniy byly teisenos jstatymo 14 straipsnio 2
dalimi, kurioje nustatyta, kad priimdamas vieSame teismo posédyje sprendimg byloje <...>,
teismas turi teise 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 slaptumg, informacijos apie asmens sveikatg
konfidencialuma, taip pat jeigu yra rimtas pagrindas manyti, kad bus atskleista valstybés,
tarnybos, profesiné ar komerciné paslaptis.

Jvertinus tai, kad didZigjg bylos medZiagos dalj sudaro specialiy kategorijy asmens
duomenys, susije su asmens sveikata, siekiant apsaugoti informacijos apie asmens
sveikatg konfidencialuma, visa nagrinéjamos bylos medziaga pripazintina neviesa,
neteikiant jos susipazinti ar kopijuoti byloje nedalyvavusiems asmenims.

Vadovaudamasi Lietuvos Respublikos ikiteisminio administraciniy gin€y nagrinéjimo
tvarkos jstatymo 20 straipsnio 1 dalies 3 punktu, 22 straipsnio 1 dalimi, Lietuvos Respublikos
administraciniy byly teisenos jstatymo 14 straipsnio 2 dalimi, Komisija

nusprendzia:

panaikinti Asmens su negalia teisiy apsaugos agentiros prie Socialinés apsaugos ir
darbo ministerijos Sprendimy kontrolés skyriaus 2025-10-23 sprendimg Nr. STS-6647 bei
jpareigoti priimti naujg teisés akty reikalavimus atitinkantj sprendimag.

Visg bylos medziagg pripazinti nevieSa ir neteiktina susipaZzinti ar kopijuoti byloje
nedalyvavusiems asmenims.

Sprendima per vieng ménesj nuo sprendimo priémimo bylos Salys turi teise apskysti
Regiony administraciniam teismui Lietuvos Respublikos administraciniy byly teisenos
jstatyme nustatyta tvarka.

Komisijos posédZzio pirmininké Inga Lipnickiené
Komisijos nariai Vytautas Kurpuvesas

Inga Morkvéniené



