LIETUVOS ADMINISTRACINIU GINCU KOMISIJOS
SIAULIU APYGARDOS SKYRIUS

SPRENDIMAS

2026 m. liepos 1 d. er. 21RE3-258 (AG3-189/23-2026)
Siauliai

Lietuvos administraciniy ginéy komisijos Siauliy apygardos skyrius (toliau — Komisija),
susidedantis 1§ Komisijos nariy Astos Povilonienés (Lietuvos administraciniy gincy komisijos
2026 m. birzelio 8 d. jsakymu Nr. 3PE-101 paskirta dalyvauti Lietuvos administraciniy gincy
komisijos Siauliy apygardos skyriaus kompetencijai priskirty byly nagrinéjimo posédziuose,
Ramintos Ramanauskienés (posédzio pirmininkeé ir pranes¢ja) ir Svetlanos Sinkevicienés,
sekretoriaujant Ingridai Maciulienei,
dalyvaujant pareiskéjai X. Y.,
vert¢jai Jelenai Grabovskajai,

Komisijos posédyje zodinio proceso tvarka vaizdo konferencijos biidu iSnagringjo
administracin] ginca pagal pareiskéjos X. Y. skunda atsakovei Asmens su negalia teisiy apsaugos
agenturai prie Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministerijos dél sprendimo
panaikinimo ir jpareigojimo atlikti veiksmus.

Komisija
nustateé:

pareiSkéja X. Y. (toliau — pareiSkeéja) 2026 m. geguzés 25 d. Komisijai pateiktu skundu
(toliau — skundas, b. 1. 1-5) praso panaikinti Asmens su negalia teisiy apsaugos agentlros prie
Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministerijos (toliau — atsakové arba Agentiira)
Sprendimy kontrolés skyriaus (toliau — ir SKS) [data neskelbtina] sprendimg Nr. [duomenys
neskelbtini] ,,Dél dalyvumo lygio, jo priezasties, atsiradimo laiko, termino, netekto dalyvumo
procenty” (toliau — ir Sprendimas) ir jpareigoti atsakove per Komisijos nustatytg laikg priimti nauja
teisés akty reikalavimus atitinkantj sprendimg.

Skundu pareiskéja praSo pakartotinai perzitiréti jos nejgalumo (reikia suprasti — dalyvumo)
lygio nustatymo klausimg. Pazymi, kad jos sveikatos biikle néra pageréjusi ir iki Siol riboja jos
kasdieninj gyvenima.

Pareiskéja skundg grindZia patiriamais apribojimais ir jau¢iamais simptomais: dél nuolatinio
nugaros, kojos ir kaklo skausmy pareiSkéja negali 1lgai sédéti, stovéti ir vaiksc¢ioti; pareiskéja negali
kelti sunkesniy daikty, jai sunku atlikti buities darbus. Po dviejy stuburo operacijy i§liko skausmai,
tirpimai ir judé¢jimo apribojimai. PareiSkéjos teigimu, jos darbingumas stipriai sumazgjo.

Atsakoveé atsiliepimu su pareiskéjos skundu nesutinka ir praso ji atmesti kaip nepagristq.

Atsiliepime (b. 1. 29-32) atsakové nurodo, kad pareiskéjos dalyvumo lygis buvo vertinamas
2026 m. vasario 20 d. — 2026 m. vasario 23 d. Agentiiros Siauliy I teritoriniame skyriuje (toliau —
Siauliy TS), kuris asmeniui dalyvumo lygio nenustaté.

Nesutikdama su Siauliy TS sprendimu, pareiskéja kreipési | Agentiros direktoriy dél
pakartotinio dalyvumo lygio vertinimo. Agentiiros SKS, vadovaudamasis ginco iSsprendimui
aktualiais teisés aktais, ir iSnagrin¢jes asmens dalyvumo lygio nustatymo byloje esancius



medicininius dokumentus, [data neskelbtina] priemé Sprendima, kuriuo paliko galioti Siauliy TS
sprendima.

Atsakové paaiSkina, kad pareiskéjos dalyvumo lygis buvo 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 ,,Dé¢l Dalyvumo lygio nustatymo kriterijy ir tvarkos apraSo patvirtinimo®,
(toliau — Kriterijy ir tvarkos aprasas), jo priedais. Vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraso 17 punktu,
dalyvumo lygis nustatomas kompleksiskai vertinant bazinj dalyvuma (Kriterijy ir tvarkos apraso 1
priedas) ir individualios pagalbos poreikj, uzpildant individualios pagalbos poreikio klausimyng
(Kriterijy ir tvarkos apraso 3 priedas).

Nurodo, kad vertinant pareiskéjos bazinj dalyvumo lygj, buvo jvertintos 2026 m. vasario 12
d. V§] [duomenys neskelbtini] poliklinikos [duomenys neskelbtini] ambulatorijos siuntime j Agentiira
(toliau — siuntimas j Agentiirg) nurodytos diagnozés pagal Tarptautinés statistinés ligy ir sveikatos
sutrikimy klasifikacijos deSimtojo pataisyto ir papildyto leidimo ,,Sisteminis ligy sarasas®
(Australijos modifikacija, TLK-10-AM) (toliau — TLK-10-AM) kodus: [duomenys neskelbtini].

Atsakoveé pazymi, kad Agentiiros teritoriniai skyriai ir Agenttros SKS, vertindami dalyvumo
pagrindzianciais asmeniui diagnozuotg sveikatos funkcijos sutrikimg. Taip pat pazymi, kad SKS,
atlikdamas pakartotinj dalyvumo lygio vertinimg (asmeniui nesutikus su Agentiiros teritorinio
skyriaus priimtu sprendimu, kai Agenttiros direktoriaus jgaliotas valstybés tarnautojas priima
sprendimg atlikti pakartotinj asmens dalyvumo lygio vertinimg), remiasi tik tais dokumentais ir (ar)
informacija, kuri Agentiirai buvo pateikta arba Agenttiros tur¢jo biiti surinkta priimant skundziama
sprendima.

Atsakové akcentuoja, kad savokos ,,sveikatos buklé™ ir ,,dalyvumo lygis“ yra susijusios,
taCiau néra ir negali buti tapacios; kad Agentiira vertina ne sveikatos lygi, o dalyvumo lygi, kuriam
esming¢ jtaka daro ne diagnozuota liga ar asmens patirta trauma, o dél jy islike funkciniai organizmo
sutrikimai, dél kuriy masto yra parenkamas kriterijus, pagal kuri nustatomas didesnis ar mazesnis
dalyvumo lygis. Esant pagrindui atlikti pakartotinj dalyvumo lygio vertinima, dalyvumo lygis yra ne
pratgsiamas remiantis jau turimais byloje medicininiais duomenimis, o vertinamas i§ naujo,
vadovaujantis naujai pateiktais dokumentais, liudijanciais tuo metu esamus asmens sveikatos
funkcinius sutrikimus.

Pasak atsakoves vertinant bazinj dalyvumg, Agentiira vertina po taikyto gydymo islikusius
asmens organizmo funkcinius sutrikimus, patvirtintus Agenturai pateikty ir jos surinkty medicininiy
duomeny visuma. Agentiira néra sveikatos prieziliros jstaiga ir teis€s akty néra jgaliota nustatyti
asmens diagnoze¢ (-es), visapusiSkai tirti asmens sveikatos buklg, taikyti gydyma ir pan. Diagnozg (-
es) nustato ir objektyvius duomenis apie esamg asmens sveikatos biikle kartu su siuntimu j Agentiirg
pateikia asmenj gydantis gydytojas. Atsakoveé paZymi, kad Agenttra dalyvumo lygj vertina ir
Kriterijy ir tvarkos apraSo nuostatas taiko esamai asmens sveikatos buklei ir nustatytoms diagnozéms.
Jeigu nuo paskutinio dalyvumo vertinimo asmens sveikatos biikle pakinta, ir tai yra pagrista
objektyviais medicininiais duomenimis, gali keistis ir asmeniui nustatytas dalyvumo lygis.

Nurodo, kad pakartotinis pareiskéjos dalyvumo lygio vertinimas atliktas remiantis byloje ir
Elektroninés sveikatos paslaugy ir bendradarbiavimo infrastruktiiros informacingje sistemoje (toliau

Nurodo, kad vertinant pareiskéjos bazinj dalyvumo lygj, taikyta viena pagrindiné diagnoze
[duomenys neskelbtini], atitinkanti Kriterijy ir tvarkos apraso 1 priedo XIV skyriaus 51.1. papunktj,
nes del ligos M42.10 ir susijusiy ligy, nulemianciy tg patj funkcinj sutrikimg pagal TLK-10-AM
kodus G54.4[duomenys neskelbtini], asmeniui nustatyta [duomenys neskelbtini] jvairiose stuburo
srityse. Pateikia pareiskéjos sveikatos biiklés apibiidinima, aktualy minéto kriterijaus aspektu: bukle
po 2024 m. atliktos stuburo juosmeninés srities operacijos; nustatytas [duomenys neskelbtini].
Stuburo juosmeninés dalies judesiai (norma: tiesimas/0/lenkimas 60°/0/30°; lenkimas j deSing/0/kaire
30°/0/30°, sukimas ] deSing/0/kaire 50°/0/50°): tiesimas/O/lenkimas 10°/0/30°; lenkimas |
desing/0/kaire 20°/0/20°, sukimas j deSing/0/kairg 20°/0/20°. Galiiniy raumeny jéga 4-5 balai. Minéta



sveikatos biikl¢ patvirtinta 2025 m. gruodzio 3 d. fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo
konsultacijos iSvados ir siuntimo j Agenttira duomenimis.

Atsakovés teigimu, Sprendime buvo paaiskinta, kad vertinant vertebrogenines neurologines
ligas, taikomas tik vienas Bazinio dalyvumo lygio nustatymo kriterijy XIV skyriaus 51 punkto
papunktis arba tik vienas I skyriaus 13 punkto papunktis, atsizvelgiant j vyraujancig klinikine ligos
forma. Taip pat buvo paaiskinta, kad Siuo atveju didesné bazinio dalyvumo lygio verté nenustatyta,
nes medicininiais dokumentais nepatvirtinta, kad bent vienos galiinés visy grupiy raumeny jéga 3
balai pagal Lovetto skale — jveikia traukos jéga, bet negali pasipriesinti trukdymui ar nustatytas didelis
stuburo judesiy apribojimas ir (ar) stuburo deformacija (kifoze, skolioze¢) (III-IV laipsnio).
Atsizvelgiant | pateiktas iSmatuotas judesiy amplitudes neutralaus nulio metodu, nustatyta, kad
stuburo judesiy apribojimas neatitinka didelio judesio apribojimo (pazymi, kad buvo taikyta analogija
1 iki 2023 m. gruodzio 31 d. galiojusj darbingumo lygio nustatymo reglamentavima, kai didelis
stuburo judesiy apribojimas pagal neutralaus nulio metoda vertintas: iStiesimas/iSlenkimas 0/0/15°,
sukimas j deSing/kaire 0/0/0°, pasilenkimas j deSing/kaire 0/0/0°).

Paaiskina pagrindinés diagnozés apskaiciavimg skaitine iSraiSka pagal Kriterijy ir tvarkos
apraso 24.2 — 24.4 papunkcius. Nurodo, kad nagrin¢jamu atveju gretutiniy diagnoziy néra, todél baly
rezultatas yra 0, bazinio dalyvumo skaiciaus reikSme yra 0.

Atsakove aiskina, kad vertinant bazinj dalyvuma, taip pat buvo jvertinta nepatikslinta
(netaikytina) diagnoze pagal TLK-10-AM koda [duomenys neskelbtini], atitinkanti Kriterijy ir
tvarkos apraso 1 priedo VI skyriaus 33.2.4. papunktj, nes dél ligos pagal TLK-10-AM koda
[duomenys neskelbtini] asmeniui nustatyta [duomenys neskelbtini]. Sveikatos buklé patvirtinta 2026
m. sausio 29 d. kardiologo konsultacijos iSvados ir siuntimo j Agenttira duomenimis. Sprendime, anot
atsakovés, buvo paaiskinta, kad didesné bazinio dalyvumo lygio verté nenustatyta, nes medicininiais
dokumentais nepatvirtinti paroksizminés tachikardijos, bradisistolijos epizodai, paroksizminis
prieSirdziy virp¢jimas ar plazdéjimas, kai ritmo sutrikimai (patvirtinti gydytojo), trikdantys
hemodinamika, pritaikius gydyma, nesikartoja ar kartojasi 1-2 kartus per metus.

Pazymi, kad vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraso 22.4 papunkciu, kai bazinis dalyvumas
jvertintas 0 baly, Klausimynas dalyvumo lygiui nustatyti nepildomas, todél 2026 m. vasario 20 d.
Agentiiros teritorinio skyriaus uZpildyto Klausimyno rezultatas (52 balai) nebuvo taikomas.

Vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraSo 26 punktu, jei bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly,
dalyvumo lygis nenustatomas.

Atsakovés teigimu, pareiSkéjos dalyvumo lygis vertinimo metu negaléjo biiti jvertintas
didesne baly iSraiSka, nes anks¢iau minéti sveikatos funkciniai sutrikimai yra vertinami vadovaujantis
Kriterijy ir tvarkos apraSo 1 priedo punktais, kurie yra jvertinti konkre€iomis bazinio dalyvumo lygio
vertémis ir kurios negali biiti koreguojamos ar kitaip kei¢iamos.

Atsakoveé pazymi, jog Kriterijy ir tvarkos apraSo 8 punktg, asmenj gydantis gydytojas,
nustates diagnoze ir atsizvelges | tai, kad po taikyto gydymo ir (ar) medicininés reabilitacijos islieka
kitais tyrimais, parengia ir jteikia asmeniui, be kita ko, asmens praSyma dé¢l siuntimo j Agentiira,
uzpildyta siuntimg j Agentira, medicininiy tyrimy iSraSus, pavirtinancius ligos sunkumg ir diagnoze
ir kt.

Atsakové paaiSkina ir tai, kad skirtingai nei Sprendimo priémimo metu, 2025 m. vertinant
pareiSkéjos bazinj dalyvumo lygj dél organizmo funkciniy sutrikimy po 2024 m. spalio 29 d. atliktos
operacijos, buvo taikytas Kriterijy ir tvarkos apraso 1 priedo XVI skyriaus 57.2 papunktis. Aiskina,
kad minétas kriterijus taikomas, kai asmens sveikatos biiklés iki vieny mety po atliktos operacijos
negali biiti jvertintos pagal [-XV skyriuose nurodytus kriterijus ir kai bazinis dalyvumas nustatomas
pagal Sio skyriaus bendruosius funkcinius sutrikimus. Jis taikomas tada, kai dél ligos ir (ar) jos
gydymo pasekmiy i$liko ne maZiau kaip > 3 lengvai iSreiksti liekamieji reiSkiniai (1étinis skausmas,
CNS, psichikos, kardiovaskuliniai, virSkinimo, kvépavimo, hematologiniai, dubens organy funkcijy,
infekciniai, judéjimo ir atramos ir kt. sutrikimai), kai ne nuolat gydoma vaistais ar nuolat biitina dieta).
Atsakoves teigimu, Siuo metu, kai po operacijos pra¢j¢ daugiau nei vieni metai ir taikytas gydymas,
jvertinus pateiktus medicininius dokumentus minéti sutrikimai vertinti pagal specializuotg Kriterijy



ir tvarkos apraSo 1 priedo XIV skyriaus 51.1. papunktj, kuris, remiantis pateiktais medicininiais
dokumentais, labiausiai atitinka esamg pareiSkéjos sveikatos funkcijy sutrikimo sunkuma.

Atsakové¢ atsiliepime remiasi Lietuvos vyriausiojo administracinio teismo (toliau — LVAT)
praktika dél pakartotinio darbingumo (dalyvumo) vertinimo aspekty (LVAT 2021 m. vasario 17 d.
nutart] administracinéje byloje Nr. eA-438-552/2021). Be kita ko, atsakové vadovaujasi ir LVAT
iSaiskinimais 2025 m. gruodzio 3 d. administracingje byloje Nr. A826-552/2025, kuriais pasisakyta,
jog sprendziant klausimg dél asmens dalyvumo lygio nustatymo neturi ir negali turéti esminés
reik§més argumentai dél asmens sveikatos biiklés, jos pasikeitimy, nes dalyvumo lygis nustatomas
remiantis medicininiuose dokumentuose sveikatos priezitros jstaigos nurodytais duomenimis,
uzfiksuotais siuntimo iSdavimo metu.

Pazymi, kad Agentiiros teritoriniai skyriai ir SKS dalyvumo lygj nustato remdamiesi
gydymo jstaigos siuntimu, pateiktais bei ESPBI IS esanciais medicininiais duomenimis. Agentiira
nevertina ir nenustato ligy ar bikliy, kurios Siuose dokumentuose nenurodytos, taip pat neperzitiri
gydytojy iSvady pagristumo. Ji néra gydymo istaiga, todél negali diagnozuoti, keisti diagnoziy ar
spresti gydymo klausimy. Uz dokumenty teisingumg atsako gydantys gydytojai. Vertinant bazinj
dalyvumg, atsizvelgiama | po gydymo likusius funkcinius sutrikimus, pagristus pateiktais
medicininiais duomenimis.

Taip pat atsakové paaisSkina, kad sprendimai priimami atlikus sisteming visy bylos
dokumenty analiz¢, remiantis ne tik siuntimu, bet ir kitais medicininiais jraSais. Sprendimus priima
Agentiiros kvalifikuoti specialistai pagal teisés aktus ir nustatytus kriterijus, remdamiesi objektyviais
medicininiais duomenimis. Agentiiros specialistai vadovavosi dalyvumo lygio nustatyma
reglamentuojanciais teisés aktais, laikési juose nustatytos vertinimo tvarkos, veiké pagal savo
kompetencija ir objektyviai jvertino asmens sveikatos bikle patvirtinanius medicininius
dokumentus, tinkamai taiké minéty teisés akty nuostatas. Sprendime taip pat nurodyti argumentai,
kodé¢l netaikytos didesnés dalyvumo reikSmeés.

Vien tai, kad pareiskéja nesutinka su Sprendimu, nereiskia, jog jis neteisétas. Remdamasi
LVAT jurisprudencija, pazymi, kad sprendimas gali biiti panaikintas tik esant esminiams
procediiriniams pazeidimams, turé¢jusiems jtakos jo pagristumui.

Atsakovés vertinimu, Sprendimas yra teisétas ir pagristas. Jei sveikatos buiklé pasikeicia ar
atsiranda naujy medicininiy dokumenty, asmuo gali kreiptis dé¢l pakartotinio vertinimo.

Skundas atmestinas.

Gincas Sioje administracinéje byloje kilo dél Agentiiros Sprendimo, kuriuo pareiSkéjai
nenustatytas dalyvumo lygis, teisétumo.

Byloje esanciais rasytiniais jrodymais nustatyta, kad pareiskéjai 2026 m. vasario 12 d. Vs]
[duomenys neskelbtini] poliklinikos Seimos gydytoja iSras¢ siuntimg ] Agentiirg (b. 1. 14, 38-39),
kuriame nurod¢ Sias diagnozes pagal TLK kodus: [duomenys neskelbtini].

Pareiskéja Agentiirai 2026 m. vasario 12 d. pateiké praSyma nustatyti jai dalyvumo lygi (reg.
Nr. DNS-15362, b. 1. 37).

Siauliy TS [data neskelbtina] priémé sprendima Nr. [duomenys neskelbtini] (b. 1. 53-54),
kuriuo dalyvumo lygio pareiskéjai nenustaté. TS sprendimg priemé [data neskelbtina] Dalyvumo
lygio vertinimo akto Nr. [duomenys neskelbtini] pagrindu (b. 1. 50-53).

Pareiskéja 2026 m. kovo 13 d. skundu (reg. Nr. Agentiiroje SK-1285, b. 1. 56-57) kreipési |
Agentiiros direktoriy, praSydama panaikinti TS sprendimg Nr. STS-2689 (toliau — skundas del TS
sprendimo). Minéta skunda pareiskéja grindé patiriamais sveikatos sutrikimais (poZymiais) ir
sveikatos buklés jtakojamais apribojimais: pareiSkéja esanti po dviejy stuburo operacijy; negali ilgiau
stovéti ir seédéti, nes skausmas stipréja; reikia daznai keisti kiino padétj; jaucia kairés kojos pirsty
tirpima; turi kaklo [duomenys neskelbtini]. Skunde dél TS sprendimo pareiskéja taip pat apeliavo |
tai, kad ji dirba fizinj darba, tod¢l jai dél stuburo biiklés labai sunku atlikti darbines funkcijas.

Agentiira, atlikusi pakartotinj pareiskéjos dalyvumo lygio vertinimg, skundziamu Sprendimu
(b. 1. 7-8) nusprendé pareiskéjai dalyvumo lygio nenustatyti. Sprendimas priimtas [data neskelbtina]
Dalyvumo lygio vertinimo aktu Nr. [duomenys neskelbtini] (b. 1. 68-71).



Sprendime nurodyta, kad taikyta pagrindiné diagnozé [duomenys neskelbtini], kuri atitinka
bazinio dalyvumo (Kriterijy ir tvarkos apraso 1 priedo) kriterijy — 51.1. vidutinis stuburo judesiy
apribojimas ir (ar) stuburo degeneraciniai pakitimai ir (ar) skoliozg, ir (ar) kifozé (I-11°), kai létinis
skausmo sindromas i$lieka ir po taikyto specifinio gydymo ir vertinama kaip sunkiausia organizmo
funkcijos sutrikimas, kuriam vertinti taikomas auksciausias balas. Kartu pagrindinei diagnozei
(funkciniam sutrikimui) priskirtos ir susijusiy ligy diagnozés pagal TLK-10-AM kodus [duomenys
neskelbtini]. Sprendime paZymeéta, kad asmeniui nustatyta [duomenys neskelbtini], jvairiose stuburo
srityse. Biiklé po stuburo juosmeninés srities operacijos 2024 m; nustatytas II laipsnio funkcijos
nepakankamumas. Pateikti stuburo juosmeninés dalies judesiai (norma: tiesimas/0/lenkimas
60°/0/30°;, lenkimas i deSing/O/kair¢ 30°/0/30°, sukimas | deSing/O/kairg 50°/0/50°):
tiesimas/0/lenkimas 10°/0/30°; lenkimas j deSing/0O/kaire 20°/0/20°, sukimas ] deSing/0/kaire
20°/0/20°. Galiiniy raumeny jéga 4-5 balai. Sveikatos buklé grista 2025 m. gruodzio 3 d. fizinés
medicinos ir reabilitacijos gydytojo konsultacijos iSvadomis ir siuntimo j Agenttrg duomenimis.

Sprendime paaiskinta, kad vertinant vertebrogenines neurologines ligas, taikomas tik vienas
Bazinio dalyvumo lygio nustatymo kriterijy XIV skyriaus 51 punkto papunktis arba tik vienas I
skyriaus 13 punkto papunktis, atsizvelgiant | vyraujancig kliniking ligos formg. Nustatyta, kad
pareiskéjos stuburo judesiy apribojimas neatitinka didelio judesio apribojimo (taikyta analogija i iki
2023 m. gruodzio 31 d. galiojusj darbingumo lygio nustatymo reglamentavima, kai didelis stuburo
judesiy apribojimas pagal neutralaus nulio metodg vertintas: iStiesimas/iSlenkimas 0/0/15°, sukimas
1 desing/kaire 0/0/0°, pasilenkimas j deSing/kaire 0/0/0°). 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 skale — jveikia traukos jéga, bet negali pasiprieSinti trukdymui.

Sprendime pateiktas pagrindinés diagnozés baly (0 baly) apskaiCiavimas — vienos
pagrindinés diagnozeés (sunkiausio organizmo funkcinio sutrikimo) reik§mé (balais) — 0, dauginama
1§ koeficiento, kurio reik§mé — 39; apskaiciuotas pagrindinés diagnozés baly rezultatas — 0 balai (-y).\

Vertinant bazinj dalyvumg, nepatikslinta, netaikytina diagnozé [duomenys neskelbtini],
atitinkanti bazinio dalyvumo kriterijy papunktj 33.2.4. nepatikslinta / netaikytina, nes asmeniui
nustatyta Sirdies aritmija. Sveikatos biiklg, pasak Agentiiros, patvirtina 2026 m. sausio 29 d.
kardiologo konsultacijos i§vados ir siuntimo j Agentiirg duomenimis. Paaiskinta, kad didesn¢ bazinio
dalyvumo lygio verté nenustatyta, nes medicininiais dokumentais nepatvirtinti paroksizminés
tachikardijos, bradisistolijos epizodai, paroksizminis prieSirdziy virpéjimas ar plazdéjimas, kai ritmo
sutrikimai (patvirtinti gydytojo), trikdantys hemodinamika, pritaikius gydyma, nesikartoja ar
kartojasi 1-2 kartus per metus.

Sprendime konstatuota, kad dalyvumo lygis pareiskéjai nenustatomas, kadangi,
vadovaujantis Kriterijy ir tvarkos apraso 26 punktu, asmens bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly arba
vertinant bazinj dalyvuma taikytas kriterijaus (-jy) papunktis (-iai) — ,,nepatikslinta (netaikytina)®.
Vadovaujantis Dalyvumo lygio apraso 22.4. papunk¢iu, kai bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly,
Klausimynas dalyvumo lygiui nustatyti nepildomas, todél Agentiiros teritorinio skyriaus uzpildyto
Klausimyno rezultatais nesivadovaujama.

Be kita ko, Sprendime paaiskinta, kad lyginant su 2025 m. dalyvumo lygis pasikeité, nes
pakartotinio vertinimo metu pritaikytas kitas Kriterijy ir tvarkos apraso 1 priedo kriterijus, kadangi
pra¢jo daugiau nei metai po asmeniui pasalinty suliZzusiy stuburo konstrukcijy, todel Kriterijy ir
tvarkos apraSo 1 priedo XVI skyriaus 57 punkto papunkciai negali biiti taikomi. Nagrinéjamu atveju
vertinami liekamieji padariniai po taikyto gydymo.

PareiSkéja su Sprendimu nesutinka, praso jj panaikinti.

Ginco teisinius santykius reglamentuoja Lietuvos Respublikos asmens su negalia teisiy
apsaugos pagrindy (toliau — ANTAP]) ir Kriterijy ir tvarkos apraSas (gincui aktuali redakcija nuo
2025 m. rugpjicio 19 d. iki 2026 m. balandzio 30 d.).

Istatymo paskirtis — uztikrinti asmens su negalia teisiy apsaugg 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.

Istatymo 2 straipsnio 5 dalyje nustatyta, kad asmuo su negalia — asmuo, kuriam §io jstatymo
nustatyta tvarka nustatytas nejgalumo lygis arba 55 procenty ar mazesnis dalyvumo lygis. Pagal to
paties straipsnio 8 dalj dalyvumo lygis atsizvelgiant j pilnamecio asmens negalig ir aplinkos veiksnius
kompleksiskai jvertintos ir nustatytos asmens galimybés ir pajégumas visapusiskai ir veiksmingai
dalyvauti visuomenés gyvenime.

Istatymo 19 straipsnio 3 dalyje nustatyta, kad dalyvumo lygis nustatomas kompleksiskai
jvertinus aplinkos veiksniy jtaka asmens savarankiSkumui, galimybes veiksmingai dalyvauti
visuomeneés gyvenime bei asmens organizmo funkcijy sutrikimus po to, kai yra panaudotos visos
galimos medicininés priemonés ir atsizvelgiant j individualiojo pagalbos poreikio masta.

Pagal [statymo 19 straipsnio 7 dalj, dalyvumo lygio nustatymo kriterijus ir tvarkg nustato
socialinés apsaugos ir darbo ministras kartu su sveikatos apsaugos ministru.

Kriterijy ir tvarkos apraSas detalizuoja 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
lygi nustato Agentura (Kriterijy ir tvarkos apraso 2 punktas).

Dalyvumo lygis nustatomas kompleksiskai vertinant bazinj dalyvumg ir individualios
pagalbos poreikj, iSskyrus atvejus, nurodytus apraso IV skyriuje. Nustatant dalyvumo lygj, pildomas
Agentiiros direktoriaus patvirtintos formos Dalyvumo lygio vertinimo aktas (Kriterijy ir tvarkos
apraso 17 punktas).

Agentiiros teritorinis skyrius, nustatydamas dalyvumo lygj, be kita ko, uzpildo Individualios
pagalbos poreikio klausimyng (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 (iSskyrus senatvés pensijos amziy
sukakusiems asmenims) (Kriterijy ir tvarkos apraso 18.2 papunktis); vertina duomenis, pateiktus
klinikiniuose elektroniniuose dokumentuose arba siuntime ] Agentirg ir medicininiuose
dokumentuose, ir nustato asmens bazinj dalyvuma (pildomas Dalyvumo lygio vertinimo aktas)
(Kriterijy ir tvarkos apraSo 18.4 papunktis).

Pagal Kriterijy ir tvarkos apraSo 49 punkta, Agentiros teritorinis skyrius per 20 darbo dieny
nuo Kriterijy ir tvarkos apraSo 8 arba 9 ir 14 punktuose nurodyty dokumenty gavimo dienos atlieka
dalyvumo lygio vertinimg ir priima sprendimus dél asmens dalyvumo lygio, jo prieZasties (-Ciy),
atsiradimo laiko, termino ir Agentiiros direktoriaus nustatyta tvarka asmeniui praSant — sprendima dél
darbo pobiidZzio ir salygy.

Kriterijy ir tvarkos apraso 57.1 papunktyje nustatyta, kad, asmeniui nesutikus su Agentiiros
teritorinio skyriaus priimtu sprendimu, kai Agentiiros direktoriaus jgaliotas valstybés tarnautojas
priima sprendimg atlikti pakartotinj asmens dalyvumo lygio vertinimg, Agentiiros direktoriaus
jgaliotas valstybés tarnautojas atlieka pakartotinj dalyvumo lygio vertinimg Sio apraSo III skyriuje
nustatyta tvarka.

Kriterijy ir tvarkos apraSo 59 punkte nustatyta, kad asmens pakartotinis dalyvumo lygio
vertinimas atlieckamas ir sprendimas dél asmens dalyvumo lygio nustatymo priimamas per 20 darbo
dieny nuo visy vertinimui atlikti reikalingy dokumenty gavimo Agentlroje dienos arba kai
pakartotinis dalyvumo lygis vertinamas vykdant Komisijos sprendimg — per Komisijos nustatytg
terming. Jeigu, pakartotinai jvertinus dalyvumo lygj, pakei¢iamas anksc¢iau priimtas sprendimas dél
nejgalumo lygio, anksc€iau priimtas sprendimas dél nejgalumo lygio laikomas negaliojanciu.

Pagal Kriterijy ir tvarkos apraso 24 punktg Agentiira asmens bazinj dalyvumg jvertina Sia
tvarka: vertindama bazinj dalyvuma, 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 dél dviejy ar daugiau ligy ar traumy, vertina ne daugiau
kaip penkias reikSmingiausias gretutines diagnozes (organizmo funkcinius sutrikimus) (24.1.2



papunktis); gretutiniy diagnoziy (organizmo funkciniy sutrikimy) koeficientus taiko atsizvelgdama j
sunkiausio organizmo funkcinio sutrikimo kriterijui priskirta balg, kurj daugina i$ atitinkamo
koeficiento, nurodyto 24.1.3.1-24.3.4 papunkciuose (24.1.3 papunktis). Pagrindinés diagnozés baly
rezultatas gaunamas pagrindinés diagnozés kriterijui priskirtg balg dauginant i§ pagrindinés diagnozés
(organizmo funkcinio sutrikimo) koeficiento, o gretutinés (-iy) diagnozes (-iy) (organizmo funkcinio
sutrikimo (-y)) baly rezultatas — gretutinés diagnozés (organizmo funkcinio sutrikimo) balg dauginant
1§ gretutinés diagnozés (organizmo funkcinio sutrikimo) koeficiento (24.2, 24.3 papunkciai). Pagal
Sio apraso 24.4 papunktj, bazinis dalyvumas balais skai¢iuojamas sudedant pagrindinés diagnozés
(organizmo funkcinio sutrikimo) baly rezultatg ir gretutinés (-iy) diagnozés (-iy) (organizmo
funkcinio (-iy) sutrikimo (-y)) baly rezultatus; gauta bazinio dalyvumo baly skaiCiaus reikSmé
apvalinama iki sveikojo skaitmens. Dalyvumo lygis balais apskai¢iuojamas sudedant bazinio
dalyvumo (medicininés dalies) balus ir uzpildyto klausimyno balus (25 punktas). Kriterijy ir tvarkos
apraso 26 punkte nustatyta, kad jei bazinis dalyvumas jvertintas 0 baly, dalyvumo lygis nenustatomas.
Dalyvumo lygis (procentais) nustatomas galutinj dalyvumo lygio balg priskiriant nurodytam skaiciy
intervalui (Kriterijy ir tvarkos apraso 27 punktas). Nustatant asmens dalyvumo lygj, pildomas
Dalyvumo lygio vertinimo aktas (Kriterijy ir tvarkos apraso 28 punktas).

Nurodytas teisinis reglamentavimas suponuoja, jog dalyvumo lygio nustatymas yra asmens
sveikatos funkciniy sutrikimy vertinimas, kurio tikslas — atsizvelgiant j diagnozuoty organizmo
funkciniy sutrikimy laipsnj, ligos eigg ir taitkoma gydyma nustatyti, kiek asmuo gali ir yra pajégus
visapusiskai ir veiksmingai dalyvauti visuomenés gyvenime. Dalyvumo lygio vertinimas atlickamas
remiantis objektyviais duomenimis: asmens sveikatos prieziiiros jstaigos iSduotu siuntimu j Agentiira,
iSrasais i§ medicininiy dokumenty, atlikty medicininiy tyrimy iSvadomis, gydytojy specialisty
konsultacijy iSvadomis, paciento kortel¢je identifikuotais jraSais. Individualios pagalbos poreikis
jvertinamas uzpildzius Klausimyna.

LVAT praktikoje ne kartg akcentuota, kad administracinis teismas (nagrinéjamu atveju
Komisija) sprendzia vieSojo administravimo srities gin¢us. Nagrinédamas gincg teismas turi patikrinti
vieSojo administravimo subjekto priimto akto pagristuma bei teisétumg Siais aspektais: ar jis priimtas
kompetentingo subjekto; ar buvo laikytasi pagrindiniy procediiry, ypac taisykliy, turéjusiy uztikrinti
objektyvy visy aplinkybiy jvertinimg ir sprendimo pagristumg. Teismui nesuteikta kompetencija
paciam nustatyti darbingumo lygi (zr., pvz., LVAT 2012 m. balandZio 12 d. nutartj administracin¢je
byloje Nr. A146-1789/2012). Nagrinédamas ginca dél darbingumo (Siuo atveju dél dalyvumo) lygio
nustatymo, teismas sprendzia tik teisés klausimus. Teismui nesuteikta kompetencija spresti
medicininius ir darbingumo lygio nustatymo (klasifikavimo) klausimus (Zr., pvz., LVAT 2019 m.
gruodZio 30 d. nutart; administracinéje byloje Nr. A-847-602/2019). LVAT teiséjy kolegija 2013 m.
kovo 7 d. nutartyje administracinéje byloje Nr. A502-22/2013 nurodé¢, kad specialiy mokslo Ziniy
reikalaujantis medicinos srities klausimy sprendimas nepatenka ] administracinio teismo
kompetencijos ribas. Taigi, ir Komisija Siuo aspektu negali pasisakyti ar vertinti medicininiy
dokumenty turinio i§ esmés. Komisija vertins, ar Agentiira, priimdama Sprendima, laikeési teisés akty
nustatytos vertinimo tvarkos ir ar Sprendimas yra pagristas byloje esanciais objektyviais duomenimis.

Pagal Kriterijy ir tvarkos apraSo nuostatas bazinis dalyvumas nustatomas remiantis
medicininiuose dokumentuose uzfiksuotais objektyviais funkciniais rodikliais (judesiy amplitudémis,
raumeny jéga, neurologiniais deficito poZymiais ir pan.), o ne vien pacia diagnoze ar subjektyviai
patiriamais simptomais. Subjektyvis nusiskundimai (skausmas, diskomfortas, darbinés veiklos
objektyviuose funkcijos sutrikimuose.

Kaip matyti i§ Sprendimo, SKS pagrindine diagnoze (reikSmingiausiu funkciniu sutrikimu)
laiké ir vertino diagnoz¢ [duomenys neskelbtini], kartu su kitomis diagnozémis [duomenys
neskelbtini]. Minétas funkcinis sutrikimas vertintas pagal Kriterijy ir tvarkos apraSo 1 priedo 51.1
kriterijy, kuris taikomas, esant vidutiniam stuburo judesiy apribojimui ir (ar) stuburo degeneraciniams
pakitimams ir (ar) skoliozei, ir (ar) kifozei (I-11°), kai létinis skausmo sindromas i$lieka ir po taikyto
specifinio gydymo. Atitinkamai pareiSkéjos sveikatos biikle (minéta funkcinj sutrikimg) vertino ir
Siauliy TS. Sprendime paaikinta kodél pasirinktas batent toks kriterijus, ir kodél pareiskéjos



sveikatos biiklé objektyviai negaléjo biti vertinama pagal kitg kriterijy, suteikiant] didesnj baly
skaiCiy, t. y. palankesnj pareiske¢jai.

Sprendime taip pat kaip ir Siauliy TS sprendime paaiskinta, kodé¢l negaléjo biiti vertinama
gretutiné diagnozeé [duomenys neskelbtini] ir kodél ji neturéjo jokios reikSmés pareiskéjos dalyvumo
vertinimui.

SKS Sprendime i§vardino objektyvius pareiskéjos sveikatos bukle patvirtinancius duomenis
bei nurod¢, kad pareiskéjos sveikatos biiklé patvirtinta, be kita ko, ir 2025 m. gruodzio 3 d. fizinés
medicinos ir reabilitacijos gydytojo konsultacijos duomenimis, Komisija atkreipia démesj, kad
Siauliy TS sprendime tapati pareiskéjos sveikatos buklé grindziama, be kita ko, naujesniais 2026 m.
sausio 28 d. reabilitologo ir kity specialisty konsultacijy duomenimis, todél néra aisku, kodél SKS
rémési senesne informacija. Visgi, Komisija atsizvelgdama j tai, kad 2025 m. gruodzio 3 d. fizinés
medicinos ir reabilitacijos gydytojo konsultacijos duomenys neprieStarauja kitiems 2026 m.
reabilitologo ir kity specialisty konsultacijy duomenims, sprendzia, kad Sis trikumas néra esminis
vertinant Sprendimo teisétuma.

IS byloje esanciy medicininiy dokumenty matyti, kad pareiskéjai diagnozuoti [duomenys
neskelbtini] pakitimai, btiklé po chirurginio gydymo bei nustatyta [duomenys neskelbtini] pozymiy,
taip pat pareiSkéja nurodo juntanti skausmus ir tirpimus (siuntimo j Agentiirg, 2025 m. gruodzio 3 d.
fizinés medicinos ir reabilitacijos gydytojo ambulatorinio apsilankymo apraSymo (b. 1. 39-40), 2026
m. vasario 12 d. Seimos gydytojos ambulatorinio apsilankymo aprasymo (b. 1. 40), 2026 m. sausio 20
d. ambulatorinio apsilankymo aprasymo (b. l. 41) duomenimis). Tac¢iau kartu dokumentuose fiksuota,
kad pareiskejos galiiniy raumeny jéga iSlieka 4-5 balai, t. y. néra reikSmingai sumazéjusi, o stuburo
judesiy amplitudés sumazéjusios, taciau ne tokiu mastu, kuris mediciniskai biity jvardytas kaip rySkus
ar didelis funkcijos sutrikimas. Néra duomeny apie reikSminga neurologinj deficita, tokj kaip Zymus
raumeny jégos sumaz¢jimas, paralyzius ar kiti esminiai funkcijy praradimai, lemiantys dalyvumo
lygio didesnius jvercius.

Komisija sprendzia, kad Agentiira pareiskéjos biuklei jvertinti pagrijstai taiké Kriterijy ir
tvarkos apraSo 1 priedo XIV skyriaus 51.1 papunktj, nustatydama bazinj dalyvuma 0 baly. Komisija
nenustaté, kad toks kriterijaus pasirinkimas ir vertinimas akivaizdziai neatitikty medicininiuose
dokumentuose uzfiksuoty duomeny ar kad buty ignoruoti esminiai sveikatos biikle apibiidinantys
rodikliai. Medicininiuose dokumentuose nustatyti funkciniai rodikliai (judesiai, raumeny jéga)
objektyviai nepasiekia tokio sutrikimo lygio, kuriam pagal Kriterijy ir tvarkos apraSo 1 prieda biity
priskiriami didesni balai.

Pazymétina, kad medicininiuose dokumentuose fiksuojami [duomenys neskelbtini]
poZymiai ir pareiSkéjos nurodomi jutimo sutrikimai savaime nepaneigia Agentiiros iSvados dél
funkcinio sutrikimo masto, kadangi dalyvumo lygio nustatymui reik§mingas ne vien patologiniy
struktiiriniy poky€iy ar atitinkamy pojiiciy buvimas, bet jy intensyvumas ir objektyvus poveikis
organizmo funkcijoms. Nesant objektyviy duomeny apie ryskesnj neurologinj deficita ar esminj
funkcijos pablogéjima, vien Siy pozymiy fiksavimas nesudaro pagrindo konstatuoti didesnj bazinio
dalyvumo lygj.

Komisija taip pat atsizvelgia | tai, kad pagal Kriterijy ir tvarkos apraSo 26 punkta, jei bazinis
dalyvumas yra jvertintas 0 baly, dalyvumo lygis nenustatomas. Tokiu atveju, vadovaujantis Apraso
22.4 papunk¢iu, individualios pagalbos poreikio klausimyno rezultatai neturi teisinés reikSmeés, nes
jie gali buti vertinami tik nustacius teigiama (didesne¢ nei 0 baly) bazinio dalyvumo baly reikSme.
Todél pareiskéjos argumentai, susij¢ su kasdieniy veikly apsunkinimu ar darbo funkcijy atlikimo
nepatvirtina pakankamo organizmo funkcijy sutrikimo sunkumo.

Vertindama procedirinius aspektus, Komisija nenustaté, kad Agenttira biity pazeidusi
dalyvumo lygio nustatymo procediirg, nejvertinusi pateikty medicininiy dokumenty ar virsijusi savo
kompetencija. Pakartotinis vertinimas buvo atliktas laikantis Kriterijy ir tvarkos apraso nuostaty,

teisés akty nuostatomis.



Atsizvelgdama j visas nustatytas aplinkybes ir teisinj reguliavimg, Komisija daro i§vada, kad
skundziamas Sprendimas yra priimtas laikantis teisés akty reikalavimy, grindziamas objektyviais
medicininiais duomenimis, esminiy procediiriniy pazeidimy nenustatyta, todél jo naikinti néra
pagrindo.

Komisija pazymi, jog pasikeitus pareiskéjo sveikatos biiklei, jo atstovai turi teis¢ kreiptis |
pareiskéja gydantj gydytoja dél naujo siuntimo j Agentirg ir kity medicininiy dokumenty, kurie turéty
buti pateikti Agentliros teritoriniam skyriui pakartotiniam individualios pagalbos teikimo iSlaidy
kompensacijos poreikio vertinimui, parengimo.

Byloje pateikta informacija, susijusi su pareiSkéjo sveikatos bikle. Komisijos veikla
reglamentuojantys teisés aktai nereglamentuoja nagrinéjamos bylos medziagos (jos dalies)
pripazinimo neviesa. Pagal jstatymo analogija, vadovaujamasi Lietuvos Respublikos administraciniy
byly teisenos jstatymo 14 straipsnio 2 dalimi, kurioje nustatyta, kad priimdamas vieSame teismo
posédyje sprendimg byloje arba nutart] nutraukti bylg ar skunda (praSyma, pareiskimg) palikti
nenagrinéta arba gaves praSyma susipazinti su bylos medziaga, 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 slaptumg, informacijos
apie asmens sveikatg konfidencialuma, taip pat jeigu yra rimtas pagrindas manyti, kad bus atskleista
valstybés, tarnybos, profesiné ar komerciné paslaptis. [vertinus tai, kad didziaja bylos medziagos dalj
sudaro specialiy kategorijy asmens duomenys, susij¢ su asmens sveikata, siekiant apsaugoti
informacijos apie asmens sveikata konfidencialuma, Komisijos iniciatyva visa nagrinéjamos bylos
medziaga pripaZintina nevieSa, neteikiant jos susipazinti ar kopijuoti byloje nedalyvavusiems
asmenims.

Vadovaudamasi Lietuvos Respublikos administraciniy byly teisenos jstatymo 14 straipsnio
2 dalimi, Lietuvos Respublikos ikiteisminio administraciniy ginfy nagriné¢jimo tvarkos jstatymo
20 straipsnio 1 dalies 1 punktu, 22 straipsnio 1 dalimi, Komisija

nusprendzia:

pareiskéjos X. Y. skundg atmesti kaip nepagrijsta.

Visag bylos medZziaga pripaZinti nevieSa ir neteiktina susipaZinti ar kopijuoti byloje
nedalyvavusiems asmenims.

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

Posédzio pirmininké Raminta Ramanauskien¢

Komisijos narés Asta Poviloniené

Svetlana Sinkevi¢iené



