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Posédis vyko: 2014 m. liepos 16 d.

PosédZio pirmininkas - ministro pataréja N. Ribokiené.

Dalyvavo: posédZio dalyviy sara$as pridedamas.

Svarstyta:

1. N. Ribokiené pristaté situacijg del Transplantacijy programos: VLK pateiké ministrui

prezentacijg dél transplantacijos Lietuvoje bei sitilymus dél Transplantacijy programos. Darbo
grupés nariai VLK prezentacija bei siilymus gavo iki Sio posédzio. Ministras pritar¢ Sioms
kryptims Programoje:

1. Lietuvoje transplantacijos vystomos, vadovaujantis ekscelencijos centry kiirimo principais.

2. Artimiausiems 5 metams nustatomas Zemiau Lietuvos transplantology konsensuso
pagrindu sudarytas transplantacijy padalijimas (1 lentel¢).

3. Vadovaujantis Lietuvoje atlikty transplantacijy analize, artimiausiems 5 metams nustatomi
reikalavimai transplantacijy kokybei (2 lentel¢, sudaryta Lietuvos transplantology
konsensuso pagrindu).

4, Tdiegiama prospektyvi unifikuota recipienty, donory bei transplantacijy rezultaty duomeny
registracija objektyviai rezultaty analizei.

5. Programos rezultatai jvertinami po S mety, atsiZvelgus j surinktus objektyvius recipienty,
donory rodiklius bei kity gydymo metody prieinamuma / galimybes. i8keliami nauji
siektini transplantacijy rezultatai kitiems 5 metams.

6. Transplantacijos finansuojamos, atsizvelgus | PSDF biudzeto galimybes.

1 lentele

Transplantacijos riifis Transplantacija atliekantis centras
VYULSK LSMULKK

Kepeny + +
Inksty + +
Sirdies + +
Kraujodaros kamieniniy lasteliy + -
Kasos ir inksto komplekso + -
Sirdies ir plaudiy komplekso - +
Plaudiy - +
Ragenos + +
Kaulinio audinio* + +

*Kaulinio audinio transplantacijos taip pat atliekamos kitose asmens sveikatos prieZitros jstaigose,
kurios yra licencijuctos §iai transplantacijos risiai.




2 lentelé

Transplantacijos riisis

Siektinas rezultatas®

Inksty transplantacija, 1%
gyvo donoro

Transplantuoto inksto i§gyvenamumas: 1 mety >90%, 5 mety >80%.
Recipiento igyvenamumas: 1 mety >95%, 5 mety >90%.

Inksty transplantacija, i$
mirusio donoro

Transplantuoto inksto i§gyvenamumas: 1 mety >85%, 5 mety >75%.
Recipiento i§gyvenamumas: 1 mety >90%; 5 mety >85%.

Kepeny transplantacija

Kepeny recipiento i§gyvenamumas: 1 mety >80%, 5 mety 70%

Inksty ir kasos Transplantuoto organo i§gyvenamumas: 1 mety = 70 %.
komplekso Recipiento igyvenamumas: 1 mety > 90%.
transplantacija

Sirdies transplantacija

Sirdies recipiento igyvenamumas: 1 mety >70%; 5 mety >60%.

Plaudiy transplantacija

Plaugiy recipiento i§gyvenamumas: 1 mety >60%; 5 mety >40%.

Sirdies ir plaugiy
komplekso
| transplantacija

Sirdies-plaudiy komplekso recipiento i¥gyvenamumas: 1 mety >50%; 5
mety >40%.

Ragenos transplantacija

Transplantuotos ragenos i§gyvenamumas: I mety >88%, 5 mety >70%,.

AutoKKLT

100 d. transplantacinis mirtingumas suagusiyjy <1% (vertinama
suaugusiyjy dauginé micloma, [ remisija), vaiky <5% (vertinama vaiky
neuroblastoma ir Ewingo sarkoma).

[8gyvenamumas suaugusiy 1 mety >90%, 5 mety >55% (vertinama
suaugusiyjy dauginé mieloma, [ remisija); vaiky 1 mety >65%, 5 mety
>45% (vertinama vaiky neuroblastoma ir Ewingo sarkoma).

AloKKLT

100 d. transplantacinis mittingumas <10% (vertinama suaugusiyjy
iminé mieloleukemia, I remisija); vaiky <20% (vertinama vaiky Gminé
leukemija).

I$gyvenamumas suaugusiy 1 mety >70%, 5 mety >45% (vertinama
suangusiyjy iiminé mieloleukemia, I remisija); vaiky 1 mety >50%, 5
mety >50% (vertinama vaiky iiminé leukemija).

*Transplantacijy i8gyvenamumas (mirtingumas) gali kisti, keidiantis transplantuojamuyjy pacienty
klinikinéms savybéms bei indikacijoms transplantacijai.

Paskutinis Programos projekto variantas redaguotas pagal auk3¢iau i¥déstytas nuostatas ir i§ anksto
i8siystas darbo grupés nariams susipazinti.
2. K. Sta3aitis pasisaké dél naujy transplantacijos paslaugy riidiy teikimo galimybés, gavus

SAM leidima.

3. N. Ribokiené: naujoms transplantacijos paslaugy riSims teikti suteikimas leidimas turéty
biiti ne Transpalntacijos programos, bet kity teisés akty objektn. Be to labai retos ir sudétingos
transplantacijos dél ekonominiy prieZaséiy bei kokybiniy rezultaty turéty biiti atlickamos ne

Lictuvoje.

4. Prof. L. Griskevi¢ius pasiiilé darbo grupés nariams vizuoti programos projekts.

5. A. Kubiliené: transplantacijos specialistams tikslinga organizuoti mokymus kas 5 metai,
tam reikalingas vadovybés sprendimas.

6. Toliau N, Ribokiené¢ pasitle 13 dalyvayjanéiy darbo grupés nariy balsuoti dél
Programos tvirtinimo: 11 nariy balsavo uZ, 2 nariai pries.

Nutarta: patvirtinti (vizuoti) darbo grupés parengtg Programa.
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Darbo grupés nariai patvirtino parafais Programg. Darbo grupé jvykdé uZduoti parengti
Programa.
Ministrui pateiktas pradymas toliau nekontroliuoti projekto rengimo ir tvirtinti Programa

N
Poséd¥io pirmininkas ;R N. Ribokiene

Protokolg suragé 45% E. Banys



