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Jsakymas paskelbtas: Zin. 2010, Nr. 13-657, i. k. 11022501SAK0000V-47

LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRO
ISAKYMAS

DEL KEPENU TRANSPLANTACIJOS PASLAUGU TEIKIMO BEI APMOKEJIMO
TVARKOS APRASO PATVIRTINIMO

2010 m. sausio 19 d. Nr. V-47
Vilnius

Vadovaudamasis Lietuvos Respublikos sveikatos draudimo jstatymo (Zin., 1996, Nr.
55-1287; 2002, Nr. 123-5512) 9 straipsnio 6 dalimi ir atsizvelgdamas j Privalomojo sveikatos
draudimo tarybos 2009 m. gruodzio 22 d. nutarimg Nr. 7/4 ,Dél Kepeny transplantacijos
paslaugy teikimo bei apmokéjimo tvarkos apraSo patvirtinimo*:

1. Tvirtinu Kepeny transplantacijos paslaugy teikimo bei apmokéjimo tvarkos
aprasa (pridedama).

2.Pavedu jsakymo vykdymo kontrolg viceministrui pagal administravimo srit].

SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS ALGIS CAPLIKAS


https://www.e-tar.lt/portal/legalAct.html?documentId=TAR.A208AA56F1CE
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/TAR.94F6B680E8B8
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/TAR.8AC83320B76A

PATVIRTINTA

Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro 2010 m. sausio 19 d.
jsakymu Nr. V-47

KEPENU TRANSPLANTACIJOS PASLAUGU TEIKIMO BEI APMOKEJIMO
TVARKOS APRASAS

I. BENDROSIOS NUOSTATOS

1. Kepeny transplantacijos paslaugy teikimo bei apmokéjimo tvarkos aprasas (toliau —
Tvarkos aprasas) nustato kepeny transplantacijos paslaugy teikkimo bei apmokéjimo
organizavima.

2. Kepeny transplantacijos paslaugos teikiamos vadovayjantis Lietuvos Respublikos
7mogaus audiniy, lasteliy ir organy donorystés ir transplantacijos jstatymu (Zin., 1996, Nr.
116-2696; 2004, Nr. 55-1886).

3. Siame Tvarkos aprase vartojamos savokos atitinka pagrindines Lietuvos Respublikos
zmogaus audinmy, lgstely i organy donorystés ir transplantacijos jstatyme naudojamas
sgvokas.

4. Reikalavimai asmens sveikatos prieziiros jstaigai, kurioje teikiamos kepeny
transplantacijos paslaugos (toliau — jstaiga, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos):

4.1. Istaiga, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, turi atitikti bendruosius
medicinos jstaigoms keliamus higienos reikalavimus, nustatytus Lietuvos higienos normoje
HN 47-12008 ,Sveikatos prieziiros jstaigos. Higieninés i epidemiologinés priezitiros
reikalavimai, patvirtintoje  Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2008 m.
gruodzio 24 d. jsakymu Nr. V-1270 ,Dé¢l Lietuvos higienos normos HN 47-1:22008 ,,Sveikatos
priezitros  jstaigos. Higieninés i epidemiologinés prieziiros reikalavimai patvirtinimo*
(Zin., 2009, Nr. 4-107);

4.2. Istaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, naudojama jranga turi atitikti
medicinos prietaisy saugos techniniy reglamenty reikalavimus:

421. MN 42001 ,Medicinos prietaisy saugos techninis reglamentas” ir Lietuvos
medicinos normos MN 100-2001 ,Aktyviyjy implantuojamyjy medicinos prietaisy saugos
techninis reglamentas®, patvirtinty Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2001 m.
vasario 8 d. jsakymu Nr. 101 ,D¢él Lietuvos medicinos normos MN 4:2001 ,Medicinos
prietaisy saugos techninis reglamentas® i medicmos normos MN 1002001 ,Aktyvigy
implantuojamyjy  medicinos  prietaisy  saugos techninis reglamentas” patvirtinimo®  (Zin.,
2001, Nr. 15-467);

4.22. MN 1022002 ,In vitro diagnostikos medicinos prietaisy saugos techninis
reglamentas”, patvirtintos Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2002 m.
gruodzio 29 d. jsakymu Nr. 679 ,Dél Lietuvos medicinos normos MN 1022001 ,,In vitro
diagnostikos medicinos prietaisy saugos techninis reglamentas® patvirtimimo ir dél Sveikatos
apsaugos ministro 2001 m. kovo 15 d. jsakymo Nr. 176 ,Dél Peremamojo laikotarpio
medicinos prietaisy aprobavimo tvarkos patvirtinimo* keitimo* (Zin., 2002, Nr. 9-323).

4.3. Istaigoje, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, turi biiti laboratorinés,
endoskopinés, radiologinés i funkcinés diagnostikos padaliniai, dirbantys visa parg ir
atliekantys Siame Tvarkos apraSe nurodytus tyrimus.

4.4. Jstaiga, kurioje teikiamos kepeny transplantacijos paslaugos, turi teikti stacionarines
tretinio lygio abdominalinés chirurgijos, gastroenterologijos / vaiky gastroenterologijos, vaiky
/ suaugusiyjy reanimacijos ir intensyviosios terapijos paslaugas bei ambulatorines tretinio
lygio gastroenterologijos /vaiky gastroenterologijos bei abdominalinés chirurgijos paslaugas.
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4.5. Jstaiga, kurioje teikiamos kepeny transplantacijos paslaugos, turi turéti licencijg
teikti organy (kepeny) transplantacijos paslaugas.”

4.6. Istaiga, kurioje teikiamos kepeny transplantacijos paslaugos, turi uztikrinti kad
kepeny transplantacijos procese dalyvauty:

4.6.1. abdominalinés chirurgijos gydytojai, turintys galiojanCia licencija, ne maZesnj
kaip 10 mety darbo staza, turintys 5 mety patirtj kepeny chirurgijoje (atlke ne maziau kaip 10
kepeny rezekcijy (> 2 segmenty) per metus) i tulzies lataky rekonstrukcingje chirurgijoje bei
stazavesi pilvo organy transplantacijos srityje uzsienio klinkose;

4.6.2. gydytojai kraujagysly chirurgai, turintys galiojanCig licencija ir ne mazesnj kaip
10 mety darbo stazg, turintys 5 mety patirt] krauyjagysly rekonstrukcingje chirurgijoje bei
stazavesi pilvo organy transplantacijos srityje uzsienio klinkose;

4.6.3. gydytojai gastroenterologai, turintys galiojanCia licencija i ne maZesnj kaip 5
mety darbo stazg bei stazavesi pilvo organy transplantacijos srityje uzsienio klinikose;

4.6.4. gydytojai vaiky gastroenterologai, turintys galiojanCig licencija ir ne mazesnj kaip
5 mety darbo stazg bei stazavesi pilvo organy transplantacijos srityje uzsienio klnikose;

4.6.5. gydytojai anesteziologai-reanimatologai, turintys galiojancig licencija ir ne
mazesnj kaip 5 mety darbo stazg bei stazavesi pilvo organy transplantacijos srityje uzsieniO
Klinikose;

4.6.6. gydytojai alergologai ir klinikiniai imunologai, turintys galiojania licencija i ne
mazesnj kaipp S5 mety darbo stazg transplantacijos srityje bei stazavesi pilvo organy
transplantacijos srityje uzsienio klinikose;

4.6.7. bendrosios praktikos slaugytojos, turin¢ios galiojancig licencija;

4.6.8. anestezijos ir intensyvios terapijos slaugytojos, turinCios galiojanCig licencija.

5. Kepeny transplantacijos paslaugy etapai yra Sie:

5.1. pacienty atranka kepeny transplantacijai;

5.2. potencialaus recipiento periodinis ambulatorinis iStyrimas;

5.3. potencialaus recipiento paruosSimas gyvo / mirusio donoro kepeny transplantacijai;

5.4. potencialaus gyvo donoro atranka ir iStyrimas;

5.5. potencialaus mirusio donoro atranka ir tyrimas;

5.6. kepeny paémimo operacija;

5.7. kepeny transplantacijos operacija;

5.8. recipiento gydymas ir iStyrimas stacionare po transplantacijos;

5.9. jvadinis imunosupresinis gydymas stacionare po transplantacijos;

5.10. recipiento ambulatorinis steb¢jimas ir gydymas po transplantacijos;

5.11. recipiento gydymas stacionare po transplantacijos dél chirurginiy komplikacijy;

5.12. recipiento gydymas stacionare po transplantacijos dél kity priezasciy;

5.13. transplantato Giminés atmetimo reakcijos ityrimas ir gydymas po transplantacijos;

5.14. steroidams rezstentiSkos transplantato atmetimo reakcijos iStyrimas i gydymas
po transplantacijos;

5.15. citomegalo viruso infekcijos (CMV) i kity infekeijy ityrimas i gydymas po
transplantacijos;

5.16. virusinio B hepatito tyrimas ir gydymas po transplantacijos.

Punkto pakeitimai:
Nr. V-471,2010-05-25, Zin., 2010, Nr. 64-3184 (2010-06-03), i. k. 1102250I1SAK000V-471

Il. PACIENTU ATRANKA KEPENU TRANSPLANTACIJAI

6. Kepeny transplantacijos operacijos indikacijos:

* Si nuostata jsigalioja papildzius kepeny transplantacijos paslaugomis Licencijuojamy bendryjy
asmens sveikatos priezitiros paslaugy sarasa, patvirtinta Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2004 m. geguzés 14 d. jsakymu Nr. V-364 ,,.Dé¢l Licencijuojamy asmens sveikatos priezitiros
paslaugy sarasy patvirtinimo® (Zin., 2004, Nr. 86-3152; 2008, Nr. 106-4053).
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6.1. terminaliné kepeny cirozés stadija;

6.2. iminis ar letinis kepeny funkcijos nepakankamumas;

6.3. kepeny navikai;

6.4. kitos jgytos bei jgimtos biklés, kurios sukelia realig grésme¢ paciento gyvybei,
Seikvojus visas medikamentinio ir chirurginio gydymo galimybes.

7. Skubios kepeny transplantacijos indikacijos:

7.1. iminis kepeny funkcijos nepakankamumas;

7.2. greitai progresuojantis létnis kepeny funkcijos nepakankamumas (kai gydoma
stacionare);

7.3. kepeny trauma.

8. Kepeny transplantacijos operacijos kontraindikacijos:

8.1. absoliucios:

8.1.1. sistemin¢s infekcijos;

8.1.2. aktyvios létinés infekcinés ligos;

8.1.3. ryskus Sirdies kraujagysliy sistemos, plauciy funkcijos nepakankamumas;

8.1.4. neiSgydyti ekstrahepatiniai véZiniai susirgimai;

8.1.5. sunkios eigos cukrinis diabetas;

8.1.6. aktyvi psichiné liga;

8.1.7. psichikos ir elgesio sutrikimai, vartojant alkoholj, psichotropines medZiagas;

8.1.8. paciento atsisakymas vykdyti gydytojo nurodymus;

8.2. santykinés:

8.2.1. ZIV infekcija;

8.2.2. amzius daugiau kaip 70 mety;

8.2.3. cholangiokarcinoma;

8.2.4. varty venos ir mezenteriniy kraujagysliy trombozg;

8.2.5. rySkus ar morbidinis nutukimas (KMI > 40).

9. Gydantis gydytojas (gastroenterologas / vaiky gastroenterologas, mfekciny ligy,
abdominalinés chirurgjjos, klinikinés toksikologijos gydytojas, anesteziologas-
reanimatologas), jvertings kepeny transplantacijos indikacijas i kontraindikacyas, smuncia
pacientg ] jstaiga, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, dél tinkamumo kepeny
transplantacijai. Smuntime (medicinos dokumenty iSraSe Nr. 027/a) gydytojas nurodo Siy
tyrimy rezultatus:

9.1. pilnas kraujo tyrimas;

9.2. kreatinino koncentracija;

9.3. albumino koncentracija;

9.4. aspartataminotransferazés (ASAT) aktyvumas;

9.5. alaninaminotransferazés (ALAT) aktyvumas;

9.6. Sarminés fosfatazés (SF) aktyvumas;

9.7. gama glutamiltranspeptidazes (GGT) aktyvumas;

9.8. bendro bilirubino koncentracija;

9.9. tiesioginio bilirubino koncentracija;

9.10. protrombino aktyvumas ir tarptautinis normalizuotas santykis (SPA / INR);

9.11. pilvo organy sonoskopija.

10. Jstaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, gydytojas gastroenterologas /
vaiky gastroenterologas, ivertings paciento bikle, pateikty medicinos dokumenty iSrase Nr.
027/a tyrimy duomenis, organizuoja gydytojy gastroenterology / vaiky gastroenterology
ir/arba abdominalinés chirurgijos gydytojy konsiliumg. Konsiiume dalyvaujantys gydytojai,
esant Tvarkos apraso 6 punkte nurodytoms kepeny transplantacijos indikacijoms, supazindina
pacienta / jo atstova (jei pacientas nepilnametis arba neveiksnus) su kepeny transplantacijos
indikacijomis, operacijos rizika ir paslaugy teikimo tvarka, i8déstyta Siame Tvarkos apraSe.

11. Pacientui / jo atstovui susipazinus su kepeny transplantacijos indikacijomis,
operacijos rizka, paslaugy teikkimo tvarka, pasirasius jstaigos, kurioje teikiamos



transplantacijos paslaugos, vadovo patvirtinta paciento sutikimg, kad jam buty atlkta kepeny
transplantacija, gydytojas gastroenterologas / vaiky gastroenterologas stacionare paskiria
Styrimg, numatyta pacienty atrankos kepeny transplantacijai paslaugoje:

11.1. Laboratoriniai tyrimai:

11.1.1. bendras kraujo tyrimas;

11.1.2. kraujo grupés pagal ABO antigenus ir Rh (D) priklausomybés faktorius;

11.1.3. albumino koncentracija;

11.1.4. bendro bilirubino koncentracija;

11.1.5. tiesioginio bilirubino koncentracija;

11.1.6. aspartataminotransferazés (ASAT) aktyvumas;

11.1.7. alannaminotransferazés (ALAT) aktyvumas;

11.1.8. $arminés fosfatazes (SF) aktyvumas;

11.1.9. gama glutamiltranspeptidazés (GGT) aktyvumas;

11.1.10. protrombino aktywvumas ir tarptautinis normalizuotas santykis (SPA/INR);

11.1.11. fibrinogeno koncentracija;

11.1.12. aktyvintas dalinis tromboplastino laikas (ADTL);

11.1.13. Slapalo koncentracija;

11.1.14. kreatinino koncentracija;

11.1.15. Slapimo rugsties koncentracija;

11.1.16. C reaktyvus baltymas (CRB);

11.1.17. natrio koncentracija;

11.1.18. kalio koncentracija;

11.1.19. chloridy koncentracija;

11.1.20. bendrojo cholesterolio koncentracija;

11.1.21. didelio tankio lipoproteiny cholesterolio koncentracija;

11.1.22. mazo tankio lipoproteiny cholesterolio koncentracija;

11.1.23. triacilgliceroliy koncentracija;

11.1.24. glukozés koncentracija serume (plazmoje);

11.1.25. hepatito A viruso antikinai (anti HAV);

11.1.26. hepatito B viruso pavirSinis antigenas (HBs Ag);

11.1.27. hepatito B viruso pavirSinio antigeno antikiinai (anti HBs);

11.1.28. hepatito B viruso Serdinio antigeno antikiinai (anti HBcor);

11.1.29. hepatito C viruso antikiinai (anti HCV);

11.1.30. citomegalo viruso Ig M (CMV IgM);

11.1.31. citomegalo viruso Ig G (CMV IgG);

11.1.32. Epstein-Baro viruso Ig M (EBV Ig M);

11.1.33. Epstein-Baro viruso Ig G (EBV IgG);

11.1.34. Herpes simplex viruso 1/2 IgM (HSV 1/2 IgM);

11.1.35. Herpes simplex viruso 1 1gG (HSV 1 IgG);

11.1.36. Herpes zoster viruso IgM (HZV IgM);

11.1.37. Herpes zoster viruso 1gG (HZV 1gG);

11.1.38. toxoplasma gondii Ig M (TOXO IgM);

11.1.39. toxoplasma gondii Ig G (TOXO IgG);

11.1.40. zmogaus imunodeficito viruso ZIV 1ir ZIV 2 antikiinai (anti ZIV 1/2);

11.1.41. RPR reakcija;

11.1.42. paselis 1§ nosiaryklés dél meticilinui atsparaus stafilokoko (MRSA);

11.1.43. alfa fetoproteinas;

11.1.44. vézio zymuo Ca 19-9;

11.1.45. karcinoembrioninis antigenas (CEA);

11.1.46. bendras Slapimo tyrimas;

11.1.47. koprograma;

11.1.48. imunologinis tyrimas prie§ kepeny transplantacija.



11.2. Instrumentiniai tyrimai:

11.2.1. dvylikos derivacijy EKG su gydytojo apraSymu;

11.2.2. echokardioskopija;

11.2.3. pilvo ir retroperitoninio tarpo kraujagysliy dvigubas skenavimas;

11.2.4. pilvo organy sonoskopija;

11.2.5. diagnostiné ezofagogastroduodenoskopija;

11.2.6. kriitinés Iastos rentgenoskopija;

11.2.7. plauCy funkciniai mégmiai;

11.2.8. pilvo organy kompiuteriné angiografija;

11.2.9. ginekologiné sonoskopija (moterims) / urologiné sonoskopija (vyrams);

11.2.10. mamografija (moterims per 40 mety);

11.2.11. kolonoskopija (per 50 mety).

11.3. Gydytojy specialisty konsultacijos:

11.3.1. gydytojo otorinolaringologo;

11.3.2. gydytojo akuSerio ginekologo / urologo;

11.3.3. psichologo / gydytojo psichiatro;

11.3.4. gydytojo odontologo;

11.3.5. gydytojo radiologo.

11.4. Papildomos gydytojy specialisty konsultacijos, laboratoriniai, instrumentiniai
tyrimai atliekami pagal klinikines indikacijas.

12. Istaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, gydytojas gastroenterologas /
vaiky gastroenterologas, jvertings Sio Tvarkos apraSo 11 punkte nurodyty tyrimy i
konsultacijy rezultatus, nenustatgs kepeny transplantacijos absoluciy kontraindikacijy, teikia
pasitilyma dél konsiliumo organizavimo.

13. Konsilume dalyvaujaniy gydytojy gastroenterology / vaiky gastroenterology,
abdominaliniy chirurgy sprendimu pacientas jraSomas ] potencialy recipienty, laukianCiy
kepeny transplantacijos, saraSg (toliau— Sarasas). Gydytojas gastroenterologas / vaiky
gastroenterologas teikia duomenis apie potencialy recipienta Zmogaus audiniy, lasteliy ir
organy donory bei recipienty registrui (toliau — Registras).

14. Esant Tvarkos apraSo 7 punkte nurodytoms skubios kepeny transplantacijos
indikacijjoms, gydytojy konsilumas, dalyvaujant gydytojui gastroenterologui / vaiky
gastroenterologui, gydytojui  anesteziologui-reanimatologui, abdominalinés chirurgijos
gydytojui, turi teis¢ motyvuotai sumazinti Tvarkos apraso 11 punkte numatyty tyrimy apimtj,
atiekant 11.1 punkte numatytus laboratorinius tyrimus, pilvo organy kompiutering
angiografija i, nesant kontraindikacijy, kepeny biopsijg bei bioptato histologinj jvertinimg.

15. Konsiliumo sprendimas jraSomas Konsiliumo dél kepeny transplantacijos indikacijy
protokole (2 priedas). Sis protokolas saugomas kartu su pildomais medicinos dokumentais
(gydymo stacionare ligos istorfja — forma Nr. 003/a ar asmens sveikatos istorija — forma Nr.
025/a).

16. Potencialiam recipientui, kuris jraSytas ] Sarasa, jstaigos, kurioje teikiamos
transplantacijos  paslaugos, gydytojas gastroenterologas / vaiky gastroenterologas skiria
vakcinacija nuo §iy infekeiny ligy bei sukéljy : hepatity A i B, gripo, kokluso, difterijos,
stabligés, poliomielito, véjaraupiy, BCG, pasiutliges, tymy, raudonukés, parotito, Haemofilus
influenzae, Str. Pneumoniae, N. Meningitidis.

I1l. POTENCIALAUS RECIPIENTO PERIODINIS AMBULATORINIS ISTYRIMAS

17. Istaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, gydytojas gastroenterologas /
vaikky gastroenterologas / abdominalinis chirurgas privalo periodiskai stebéti jraSyto ] Sarasg

" Vakcinacijy sgrasas gali biiti koreguojamas atsizvelgiant j potencialaus recipiento persirgty ligy /
vakcinacijy anamnezg.



potencialaus recipiento sveikatos bukle, tirti ir gydyti potencialy recipientg bei pranesti apie
esminius sveikatos pasikeitimus Nacionaliniam transplantacijos biurui (toliau — Biuras):

17.1. laikinai ne recipientas — esant stabiliam kepeny funkcinés buklés pageréjimui ne
maziau kaip 3 mén.;

17.2. atsiradus absolu¢iy kepeny transplantacijos kontraindikacijy, aprasyty Tvarkos
apraso 8.1 punkte;

17.3. mirtj.

18. Istaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, gydytojas gastroenterologas /
vaiky gastroenterologas swunCia potencialy recipienta, jraSyta ] SaraSa, atlikti tyrimus
ambulatoriskai (periodiskuma nustato gydytojas):

18.1. Laboratoriniai tyrimai:

18.1.1. bendras kraujo tyrimas;

18.1.2. bendro bilirubino koncentracija;

18.1.3. tiesioginio bilirubino koncentracija;

18.1.4. aspartataminotransferazés (ASAT) aktyvumas;

18.1.5. alannaminotransferazés (ALAT) aktyvumas;

18.1.6. sarminés fosfatazés (SF) aktyvumas;

18.1.7. gama glutamiltranspeptidazés (GGT) aktyvumas;

18.1.8. albumino koncentracija;

18.1.9. protrombino aktyvumas ir tarptautinis normalizuotas santykis (SPA/INR);

18.1.10. kreatinino koncentracija;

18.1.11. alfa fetoproteinas (ne reciau kaip 2 kartus metuose).

18.2. Instrumentiniai tyrimai:

18.2.1. pilvo organy sonoskopija (ne reCiau kaip 2 kartus metuose);

18.2.2. diagnostine¢ ezofagogastroduodenoskopija (ne reciau kaip 1 karta metuose);

18.2.3. pilvo organy kompiuterin¢ angiografija (ne reciau kaip 1 kartag metuose).

18.3. Gydytojas gastroenterologas / vaiky gastroenterologas priklausomai nuo klinikiniy
indikacijy potencialiam recipientui skiria i kitus reikalingus laboratorinius ir instrumentinius
tyrimus, siuncia konsultuotis pas gydytojus specialistus.

19. Jstaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, gydytojas gastroenterologas /
vaiky gastroenterologas ar abdominalinis chirurgas, potencialy kepeny recipienta pablogéjus
jo sveikatos buklei (febrilus karS¢iavimas, kraujavimas i§ virSkinamojo trakto, refrakterinis
ascitas / hidrotoraksas, spontaninis bakterinis peritonitas, hepatorenalinis  sindromas,
hepatopulmoninis  /  portopulmoninis ~ sindromas,  III-IV?  hepatinés  encefalopatijos
atsiradimas, hepatoceliulinés karcinomos atsiradimas) hospitalizuoja gydyti i athkti tyrimus |
gastroenterologijos, abdominalinés chirurgijos ar reanimacijos ir intensyvios terapijos skyri.

20.  Potencialy  recipienta  gydantis  gydytojas  gastroenterologas /  vaiky
gastroenterologas, abdominalinis chirurgas ar anesteziologas-reanimatologas, nustates skubios
kepeny transplantacijos indikacijas, nurodytas Tvarkos apraso 7 punkte, organizuoja gydytojy
specialisty, dalyvaujany  transplantacijos  procese, konsiiumg. Konsillumo rezultatas
nedelsiant rastu pateikiamas Biurui.

21. Biuro budintis koordinatorius apie potencialy recipienta, kuriam reikalinga skubi
kepeny transplantacija, nedelsdamas raStu informuoja jstaigas, teikianCias transplantacijos
paslaugas, laboratoring tarnybg bei tarptautines organizacijas, teikian¢ias zmogaus kepeny
donorystés ir transplantacijos paslaugas.

22. Potencialiam recipientui, kuriam nustatytos skubios kepeny transplantacijos
mndikacijos, transplantacijos operacija atlieckama neatsizvelgiant j kepeny donoro recipiento
poros parinkimo kriterijus i jy vertinimg bei ABO kraujo grupés antigeny, Rh faktoriaus
nesuderinamuma.

23. Potencialam recipientui mirus ar ®rySkéjus aplinkybéms, neleidziancioms atlikti
kepeny transplantacijos, gydantis gydytojas gastroenterologas / vaiky gastroenterologas,



abdominalinis chirurgas ar anesteziologas-reanimatologas per 1 val. privalo informuoti Biura,
o §is — nutraukti skubig donorinio organo paieska.

IV. POTENCIALAUS RECIPIENTO PARUOSIMAS GYVO / MIRUSIO DONORO
KEPENU TRANSPLANTACIJAI

24. Atsiradus donorui potencialius recipientus kepeny transplantacijai parenka gydytojy
konsiliumas, dalyvaujant gydytojams gastroenterologams / vaikky gastroenterologams,
periodiskai tiriantiems ir gydantiems potencialius kepeny recipientus.

25. Potencialus recipientas mirusio donoro kepeny transplantacijai  pasirenkamas
atsizvelgiant ] potencialaus recipiento ir potencialaus donoro kraujo grupe, Rh faktoriy, g ir
svorl. UZpildytas kepeny donoro i recipiento poros parinkimo protokolas (3 priedas)
teikiamas Biurui.

26. Parenkant potencialy recipienta kepeny transplantacijai pirmenyb¢ teikiama sunkiau
serganCiam (esant didesniam prognostmiam MELD  baly skaiui) 1w ilgiau kepeny
transplantacijos eiléje laukian¢iam pacientui.

27. Potencialus recipientas gyvo donoro kepeny transplantacijai turi biti susijes
giminystés (santuokiniais) rySiais su dali savo kepeny transplantacijai dovanojanciu asmeniu,
pateikiant tai patvirtinancius dokumentus bei jy kopijas.

28. Istaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, gydytojas abdominalinis
chirurgas paskiria potencialiam recipientui laboratorinius, strumentinius tyrimus, gydytojy
specialisty konsultacijas:

28.1. Laboratoriniai tyrimai (privalomi visiems potencialiems recipientams):

28.1.1. kraujo grupé pagal ABO antigenus ir Rh (D) priklausomybés faktorius;

28.1.2. bendras kraujo tyrimas;

28.1.3. bendras Slapimo tyrimas;

28.1.4. slapalo koncentracija;

28.1.5. kreatinino koncentracija;

28.1.6. kalio koncentracija;

28.1.7. natrio koncentracija;

28.1.8. chloridy koncentracija;

28.1.9. kalcio koncentracija;

28.1.10. jonizuoto kalcio koncentracija;

28.1.11. bendro baltymo koncentracija;

28.1.12. albumino koncentracija;

28.1.13. bendro bilirubino koncentracija;

28.1.14. tiesioginio bilirubino koncentracija;

28.1.15. alaninaminotransferazés (ALAT) aktyvumas;

28.1.16. aspartataminotransferazés (ASAT) aktyvumas;

28.1.17. laktaty koncentracija;

28.1.18. Sarminés fosfatazes (SF) aktyvumas;

28.1.19. gama glutamiltranspeptidazés (GGT) aktyvumas;

28.1.20. C reaktyvus baltymas;

28.1.21. alfa amilazés koncentracija;

28.1.22. glukozés koncentracija serume (plazmoje);

28.1.23. protrombino aktyvumas ir tarptautinis normalizuotas santykis (SPA/INR);

28.1.24. fibrinogeno koncentracija;

28.1.25. aktyvintas dalinis tromboplastino laikas (ADTL);

28.1.26. kraujo dujy ir pH tyrimas;

“MELD (Model of End-Stage Liver Disease) — matematiniu modeliu paremtas transplantacijos
poreikio jvertinimas.



28.1.27. kryzminé donoro recipiento reakcija su vienu serumu limfocitotoksiniu
metodu.

28.2. Instrumentiniai tyrimai:

28.2.1. dvylikos derivacijy EKG su gydytojo apraSymu;

28.2.2. kriitinés lastos organy rentgenoskopija;

28.2.3. pilvo organy sonoskopija.

28.3. Gydytojas abdominalinis chirurgas priklausomai nuo klinkiniy indikacijy
potencialiam recipientui skiria i kitus reikalingus laboratorinius ir instrumentinius tyrimus,
siuncia konsultuotis pas gydytojus specialistus.

V. POTENCIALAUS GYVO DONORO ATRANKA IR ISTYRIMAS

29. Asmenis, kuric budami gyvi gali dovanoti savo audinius ir organus transplantacijai,
nustato  Lietuvos  Respublikos Zmogaus audiny, Iastely i organy donorystés ir
transplantacijos jstatymas.

30. Donorystés kontraindikacijos:

30.1. absoliu¢ios donorystés kontraindikacijos:

30.1.1. gyvo donoro amzius iki 18 mety;

30.1.2. rySkus Sirdies  krauyjagyshy, kvépavimo  sistemos, inksty funkcijos
nepakankamumas;

30.1.3. letiné  kepeny liga;

30.1.4. neiSgydytos onkologinés ligos;

30.1.5. zmogaus imunodeficito virusas;

30.1.6. sisteminés infekcijos, sepsis;

30.1.7. aktyvios letinés infekcinés ligos;

30.1.8. priklausomybé nuo alkoholio, psichotropiniy medziagy;

30.1.9. ryskus ar morbidinis nutukimas (KMI > 40);

30.1.10. néStumas;

30.2. reliatyvios donorystés kontraindikacijos:

30.2.1. krayjo grupiy pagal ABO antigenus i rezus Rh (D) faktoriy nesuderinamumas;

30.2.2. trombozeés arba trombembolijos anamnezgje;

30.2.3. kresumo sistemos patologija;

30.2.4. virusiniai B ir C hepatitai.

31. Asmuo, norédamas dovanoti dali savo kepeny transplantacijai, kreipiasi | pirminés
sveikatos prieziiros jstaigos, kurig pasirinko teisés akty nustatyta tvarka, Seimos gydytoja.

32. Pirminés sveikatos prieziiros jstaigos Seimos gydytojas asmenj, kuris nori dovanoti
dalj savo kepeny transplantacijai, t.y. potencialy gyva donora, siuncia atlkti Swos tyrimus:

32.1. pilng krayjo tyrima;

32.2. bendra Slapimo tyrima;

32.3. nustatyti kraujo grupe pagal ABO antigenus ir rezus Rh (D) priklausomybés
faktorius.

33. Pirminés sveikatos prieziiros jstaigos Seimos gydytojas potencialy gyva donorg
siunCia pas istaigos, kuri teikia transplantacijos paslaugas, gydytoja gastroenterologa dél
tmkamumo biiti kepeny donoru (medicinos dokumenty iSrasas Nr. 027/a, diagnozés kodas
pagal TLK-10— Z 00.5 (organo ar audinio potencialaus donoro iStyrimas). Kartu su siuntimu
nurodo Sio apraso 32 punkte atlikty tyrimy rezultatus ir Siuos duomenis:

33.1. asmens amziy;

33.2. asmens ir potencialaus recipiento giminystés (santuokinj) rysj;

33.3. motyvacija;

33.4. svarbius anamnezés duomenis;

33.5. ugj ir svori;

33.6. arterinj kraujo spaudimg.



34. Potencialus gyvas donoras kartu su swuntimu privalo pateikti tapatybe r giminystés
(santuokinj) rySj su potencialiu recipientu patvirtinan¢ius dokumentus bei jy kopijas.

35. Istaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, gydytojas gastroenterologas
potencialy gyvg donorg swuncia  atlikti laboratorinus  ir  instrumentinius  tyrimus
(ambulatoriskai):

35.1. Laboratoriniai tyrimai:

35.1.1. pinas kraujo tyrimas;

35.1.2. kraujo grupé pagal ABO antigenus ir rezus Rh (D) priklausomybés faktorius;

35.1.3. bendras Slapimo tyrimas;

35.1.4. gliukozés koncentracija serume (plazmoje);

35.1.5. kreatinino koncentracija;

35.1.6. bendrojo cholesterolio koncentracija;

35.1.7. triacilgliceroliy koncentracija;

35.1.8. bendrojo bilirubino koncentracija;

35.1.9. tiesioginio bilirubino koncentracija;

35.1.10. aspartataminotransferazés (ASAT) aktyvumas;

35.1.11. alaninaminotransferazés (ALAT) aktyvumas;

35.1.12. Sarminés fosfatazes (SF) aktyvumas;

35.1.13. gama glutamiltranspeptidazés (GGT) aktyvumas;

35.1.14. protrombino aktyvumas ir tarptautinis normalizuotas santykis (SPA/INR);

35.1.15. aktyvinto dalinio tromboplastino laikas (ADTL);

35.1.16. fibrinogeno koncentracija;

35.1.17. D-dimery koncentracija;

35.1.18. C reaktyvus baltymas (CRB);

35.1.19. prostatos specifinis antigenas (PSA) (vyrams vir§S 40 m.);

35.1.20. hepatito A viruso IgM antiktinai (anti HAV Ig M);

35.1.21. hepatito B viruso pavirSinis antigenas (HBs Ag);

35.1.22. hepatito B viruso replikacinis antigenas (HBe AQ);

35.1.23. hepatito B viruso replikacinio antigeno antikiinai (anti HBe);

35.1.24. hepatito B viruso Serdinio antigeno antikiinai (anti HBcor);

35.1.25. hepatito B viruso pavirSinio antigeno antiktinai (anti HBs);

35.1.26. hepatito C viruso antikinai (anti HCV);

35.1.27. zmogaus imunodeficito viruso ZIV 1 ir ZIV 2 antkinai (anti ZIV 1/2);

35.1.28. citomegalo viruso Ig M (CMV IgM);

35.1.29. citomegalo viruso Ig G (CMV IgG);

35.1.30. Epstein-Baro viruso Ig M (EBV IgM);

35.1.31. Epstein-Baro viruso Ig G (EBV IgG);

35.1.32. toxoplasma gondii Ig M (TOXO IgM);

35.1.33. toxoplasma gondii Ig G (TOXO IgG);

35.1.34. RPR reakcija;

35.1.35. koprograma;

35.1.36. zmogaus chorioninis gonadotropinas (moterims).

35.2. Instrumentiniai tyrimai:

35.2.1. dvylikos derivacijy EKG su gydytojo aprasymu;

35.2.2. diagnostiné ezofagogastroduodenoskopija;

35.2.3. pilvo organy sonoskopija;

35.2.4. kritinés Igstos organy rentgenoskopija;

35.2.5. kepeny kompiuteriné angiografija ir volumetrija.

35.3. Gydytojas gastroenterologas priklausomai nuo klinikiniy indikacijy potencialiam
gyvam donorui skiria i kitus reikalingus laboratorinus i instrumentinius tyrimus, siuncia
konsultuotis pas gydytojus specialistus.



36. Istaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, gydytojas gastroenterologas
jvertina potencialaus gyvo donoro tyrimy rezultatus dél tinkamumo donorystei ir teikia
gydytojy konsiliumui.

37. Gydytojy konsiliume dalyvauja: gydytojas  gastroenterologas, abdominalinis
chirurgas, atliekantis kepeny transplantacijos operacijas, bei kiti gydytojai specialistai (esant
reikalui). Konsiliumo i§vados galioja 3 ménesius nuo pasiraSymo datos.

38. Konsiliumui nenustacius kepeny donorystés kontraindikacijy i potencialam gyvam
donorui pasiraSius informuoto asmens sutikimg, kad esant gyvam jo audmiai ir (ar) organai
bty paimti transplantacijai (forma Nr. 139/a), potencialus gyvas donoras hospitalizuojamas |
jstaiga, kuri teikia transplantacijos paslaugas, kepeny rezekcijos operacijai

39. Istaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, gydytojas gastroenterologas
Asmens sutikimo, kad esant gyvam jo audmiai i (ar) organai buty paimti transplantacijai
(forma Nr. 139/a), originala teikia Registrui, kopija — kartu su siuntimu hospitalizuoti
pacientui.

VI. POTENCIALAUS MIRUSIO DONORO ATRANKA IR ISTYRIMAS

40. Absoliucios donorystés kontraindikacijos:

40.1. asmens nesutikimas, kad jo audiniai ir (ar) organai po jo mirties buty panaudoti
transplantacijai (forma Nr. 137/a);

40.2. zmogaus imunodeficito virusas;

40.3. plitusios virusings, bakterinés ir grybelinés mnfekcijos;

40.4. piktybiniai augliai, skyrus centrinés nervy sistemos auglius, odos bazocelling
karcinomg ir gimdos karcinomg in Situ be sisteminio plitimo.

41. Reliatyvios donorystés kontraindikacijos:

41.1. potencialaus donoro amzius daugiau nei 70 mety arba maziau nei 1 metas

41.2. cukrinis diabetas, priklausomas nuo insulino;

41.3. tminis ar letinis kepeny funkcijos nepakankamumas;

41.4. létinés kepeny ligos;

41.5. iminés kepeny ligos;

41.6. sisteminés ligos (kolagenozés, vaskulitai);

41.7. priklausomybé nuo alkoholio, psichotropiniy medziagy;

41.8. kepeny trauma;

41.9. intraabdominaliné infekcija;

41.10. intoksikacija medikamentais;

41.11. vaikai, kuriy tévai turi Zmogaus imunodeficito viruso rizikos faktoriy.

42. Potencialaus donoro kepeny tinkamumg donorystei nustato konsiliumas, dalyvaujant
abdominaliniam  chirurgui, atlekantiam kepeny transplantacijos operacijas, gydytojui
gastroenterologui, Biuro budinCiam koordinatoriui ir gydytojui, ruoSianiam donora.

43. Potencialaus mirusio donoro tyrimas atliekamas vadovaujantis Mirusio Zmogaus
audiniy ir organy donorystés, jsigyimo, iStyrimo, apdorojimo, konservavimo, lakkymo ir
paskirstymo paslaugy teikimo reikalavimy aprasu, patvirtintu sveikatos apsaugos ministro
2008 m. sausio 4 d. jsakymu Nr. V-7 ,Dél mirusio zmogaus audiniy ir organy donorystes,
jsigijimo, i#tyrimo, apdorojimo, konservavimo, laikkymo ir paskirstymo® (Zin., 2008, Nr. 7-
251).

VII. KEPENU PAEMIMO OPERACIJA

44. Kepeny dalies paémimo i gyvo donoro operacija atliekama jstaigoje, kurioje
teikiamos transplantacijos paslaugos.
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45. Gydytojas abdominalinis chirurgas, vadovaves kepeny dalies paémimo i§ gyvo
donoro operacijai, pildo operacijos protokola, kurio originalas saugomas gyvo donoro
gydymo stacionare ligos istorijoje, o kopija teikiama Registrui.

46. Kepeny paémimo i§ mirusio donoro operacija:

46.1. kepeny paémimo i§ mirusio donoro operacija atliekama gydymo istaigoje, kurioje
ruoSiamas mir¢s donoras;

46.2. kepeny paémimo operacija atlieka specialisty brigada, sudaryta i§ specialisty,
atitinkanciy punktuose 4.6.1 i (ar) 4.6.2 bei 4.6.7 i8déstytus reikalavimus, kurig sukvieCia
Biuro koordinatorius, vadovaudamasis jstaigy, kuriose teikiamos transplantacijos paslaugos,
pateiktais gydytojy budéjimy grafikais.

47. Gydytojas, atlkes kepeny paémimo i§ mirusio donoro operacija, pido kepeny
paémimo protokolg (4 priedas), kurio originalas saugomas donoro gydymo stacionare ligos
istorijoje, viena kopija teikiama Registrui, 0 Kita — siun¢iama Kkartu su organu.

VIIl. KEPENU TRANSPLANTACIJOS OPERACIJA

48. Gyvo / mirusio donoro kepeny transplantacijos operacija atlickama jstaigoje, Kurioje
teikiamos transplantacijos paslaugos, atitinkanc¢ioje Sio apraso 4 punkta.

49. Kepeny transplantacija atlieka personalas, atitinkantis Sio Tvarkos apraso 4.6 punkto
reikalavimus.

50. Gydytojas abdominalinis chirurgas, dalyvaves kepeny transplantacijos operacijoje,
Registrui  pateikia duomenis apie transplantacija, o netransplantavus paimty kepeny —
duomenis apie utilizavimg, pagal Biuro patvirtintas formas.

IX. RECIPIENTO GYDYMAS IR ISTYRIMAS STACIONARE PO
TRANSPLANTACIJOS

51. Recipientas po transplantacijos operacijos gydomas jstaigos, kurioje teikiamos
transplantacijos paslaugos, reanimacijos ir intensyvios terapijos skyriuyje (toliau — RITS):

51.1. Recipientui atliekami tyrimai (periodiSkumg nustato gydantis gydytojas):

51.1.1. ciklosporino / takrolimo koncentracia;

51.1.2. pinas kraujo tyrimas;

51.1.3. Slapimo tyrimas automatizuotu biidu;

51.1.4. krayjo suderinamumo méginys;

51.1.5. bendro baltymo koncentracija;

51.1.6. albumino koncentracija;

51.1.7. kreatinino koncentracija;

51.1.8. Slapalo koncentracija;

51.1.9. glukozés koncentracija (kapiliariniame kraujyje);

51.1.10. bendro bilirubino koncentracija;

51.1.11. tiesioginio bilirubino koncentracija;

51.1.12. kalio koncentracija;

51.1.13. natrio koncentracija;

51.1.14. chloridy koncentracija;

51.1.15. kalcio koncentracijja;

51.1.16. fosforo koncentracija;

51.1.17. magnio koncentracija.

51.1.18. ntensyviosios  prieziiros laboratormiai rodikliai (krauyjo  dujos, pH,
oksimetrjjos  rodikliai  hemoglobino  frakcijos, = osmoliariSkumas,  glukoz¢, laktato
koncentracija);

51.1.19. aspartataminotransferazés (ASAT) aktyvumas;

51.1.20. alaninaminotransferazés (ALAT) aktyvumas;



51.1.21. sarminés fosfatazés (SF) aktyvumas;

51.1.22. laktatdehidrogenazés (LDH) aktyvumas;

51.1.23. gama glutamiltransferazés (GGT) aktyvumas;

51.1.24. lipazés aktyvumas;

51.1.25. protrombino aktyvumas ir tarptautinis normalizuotas santykis (SPA/INR);

51.1.26. fibrinogeno koncentracija;

51.1.27. aktyvinto dalinio tromboplastino laikas (ADTL);

51.1.28. antitrombinas III;

51.1.29. prokalcitonino testas;

51.1.30. C reaktyvus baltymas (CRB);

51.1.31. kraujo pasé¢lis automatizuotu biidu (aecrobams ir anaerobams);

51.1.32. patologinés medzagos tepmnelio, dazyto Gramo budu, mikroskopija;

51.1.33. jautrumo antibakteriniams vaistams nustatymas disky difuzijos metodu (12
disku);

51.1.34. antibaktermio vaisto MIK (mg/ml) nustatymas automatizuota skiedimo
sistema;

51.1.35. imunologiniai tyrimai.

51.2. Instrumentiniai tyrimai:

51.2.1. kriitinés lastos rentgenograma;

51.2.2. krttinés lastos, pilvo ir dubens KT swbe intraveninio kontrastavimo;

51.2.3. pilvo organy sonoskopija;

51.2.4. pilvo 1 retroperitoninio tarpo kraujagysliy dvigubas skenavimas;

51.2.5. echokardiografija.

51.3. Gydantis gydytojas priklausomai nuo klinkiniy indikacijy recipientui skiria i
kitus reikalingus laboratorinius i instrumentinius tyrimus, siuncia konsultuotis pas gydytojus
specialistus.

52. Recipientas po transplantacijos operacijos 8 RITS toliau gydytis perkeliamas j
jstaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, abdominalinés chirurgijos skyriy:

52.1. Recipientui atlieckami laboratoriniai tyrimai (periodiSkumg nustato  gydantis
gydytojas):

52.1.1. ciklosporino / takrolimo koncentracia;

52.1.2. pinas kraujo tyrimas;

52.1.3. protrombino aktyvumas ir tarptautinis normalizuotas santykis (SPA/INR);

52.1.4. fibrinogeno koncentracija;

52.1.5. aktyvintas dalinis tromboplastino laikas (ADTL);

52.1.6. kreatinino koncentracija;

52.1.7. Slapalo koncentracija;

52.1.8. bendro bilirubino koncentracija;

52.1.9. tiesioginio bilirubino koncentracija;

52.1.10. laktatdehidrogenazés (LDH) aktyvumas;

52.1.11. aspartataminotransferazés (ASAT) aktyvumas;

52.1.12. alaninaminotransferazés (ALAT) aktyvumas;

52.1.13. sarminés fosfatazés (SF) aktyvumas;

52.1.14. gama glutamiltranspeptidazés (GGT) aktyvumas;

52.1.15. albumino koncentracija;

52.1.16. kalio koncentracija;

52.1.17. natrio koncentracija;

52.1.18. chloridy koncentracija;

52.1.19. kalcio koncentracija;

52.1.20. glukozés koncentracija;

52.1.21. C reaktyvus baltymas (CRB).

52.2. Instrumentiniai tyrimai:



52.2.1. pilvo organy sonoskopija;

52.2.2. pilvo 1 retroperitoninio tarpo kraujagysliy dvigubas skenavimas.

52.3. Gydantis gydytojas priklausomai nuo klinikinly indikacijy recipientui skiria i
kitus reikalingus laboratorinius i instrumentinius tyrimus, siuncia konsultuotis pas gydytojus
specialistus.

53. Recipientas po transplantacijos operacijos i abdominalinés chirurgijos skyriaus
perkeliamas toliau gydytis ] jstaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos,
gastroenterologijos skyriy:

53.1. Recipientui atliekami laboratoriniai tyrimai (periodiSkumg nustato gydantis
gydytojas):

53.1.1. ciklosporino / takrolimo koncentracija;

53.1.2. pinas kraujo tyrimas;

53.1.3. protrombino aktyvumas ir tarptautinis normalizuotas santykis (SPA/INR);

53.1.4. kreatinino koncentracija;

53.1.5. albumino koncentracija;

53.1.6. bendro bilirubino koncentracija;

53.1.7. tiesioginio bilirubino koncentracija;

53.1.8. aspartataminotransferazés (ASAT) aktyvumas;

53.1.9. alaninaminotransferazés (ALAT) aktyvumas;

53.1.10. sarminés fosfatazés (SF) aktyvumas;

53.1.11. gama gliutamiltranspeptidazés (GGT) aktyvumas;

53.1.12. laktatdehidrogenazés (LDH) aktyvumas;

53.1.13. bendras Slapimo tyrimas su Slapimo nuosédy mikroskopija;

53.1.14. C reaktyvus baltymas (CRB).

53.2. Instrumentiniai tyrimai:

53.2.1. pilvo ir retroperitoninio tarpo kraujagysliy dvigubas skenavimas.

53.3. Gydantis gydytojas priklausomai nuo klhinkiniy indikacijy recipientui skiria i
kitus reikalingus laboratorinius i instrumentinius tyrimus, siuncia konsultuotis pas gydytojus
specialistus.

54.  Gydytojai  specialistai,  dalyvaujantys  kepeny transplantacijos  procese
(abdominalinis ~ chirurgas, gastroenterologas / vaiky gastroenterologas, alergologas ir
klnkkinis mmunologas), jverting indikacijas kepeny transplantacijai, transplantato atmetimo
reakcijos profilaktikai recipientui prieS pat kepeny transplantacijos operacijga (abdominalinés
chirurgijos skyriyje), pradeda skirti kombinuota imunosupresini gydyma medikamentais
(kortikosteroidais,  kalcmeurino ~ mhibitoriais,  antiproliferaciniais  preparatais,  limfocity
membranos baltymy antiktinais), kuris tesiamas visg recipiento gyvenimg.

X. IVADINIS IMUNOSUPRESINIS GYDYMAS STACIONARE PO
TRANSPLANTACIJOS

55. Ivadinio imunosupresinio gydymo paslaugos teikiamos transplantacijos paslaugas
teikianCios jstaigos stacionare.

56. Jvadinis imunosupresinis gydymas pradedamas prieS kepeny transplantacijos
operacijg, skirlamas vienkartinémis infuzijjomis pagal imunosupresijos protokola, patvirtintg
istaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, vadovo. Ivadinis imunosupresinis
gydymas taikomas kity kepeny transplantacijos etapy metu arba pacientas hospitalizuojamas
vadinés imunosupresijos gydymo kursui

57. Pakartotinés hospitalizacijos, skirtos jvadinei imunosupresijai, metu gydytojas
gastroenterologas / vaiky gastroenterologas recipientui skiria tyrimus:

57.1. Laboratoriniai tyrimai:

57.1.1. ciklosporino / takrolimo koncentracija;

57.1.2. pilnas kraujo tyrimas;



57.1.3. C reaktywus baltymas (CRB);

57.1.4. kreatinino koncentracija;

57.1.5. bendro bilirubino koncentracija;

57.1.6. tiesioginio bilirubino koncentracija;

57.1.7. aspartataminotransferazés (ASAT) aktyvumas;

57.1.8. alaninaminotransferazés (ALAT) aktyvumas;

57.1.9. armin¢s fosfatazés (SF) aktyvumas;

57.1.10. gamagliutamiltranspeptidazés (GGT) aktyvumas.

57.2. Instrumentiniai tyrimai:

57.2.1. pilvo ir retroperitoninio tarpo kraujagysliy dvigubas skenavimas.

57.3. Gydantis gydytojas priklausomai nuo klinikinly indikacijy recipientui skiria i
kitus reikalingus laboratorinius i instrumentinius tyrimus, siunia konsultuotis pas gydytojus
specialistus.

XI. RECIPIENTO AMBULATORINIS STEBEJIMAS IR GYDYMAS PO
TRANSPLANTACIJOS

58. Recipientai ambulatoriSkai stebimi jstaigos, Kkurioje teikiamos transplantacijos
paslaugos, gydytojo gastroenterologo / vaiky gastroenterologo.

59. Recipienty ambulatoriniy tyrimy ir gastroenterologo / vaiky gastroenterologo
konsultacijy daznumas: vieng ménesj po raSymo ¥ stacionaro 1ki 6 ménesiy po
transplantacijos — vieng karta per 4 savaites, nuo 6 iki 12 ménesiy po transplantacijos — vieng
kartag per 1-2 ménesius, pra¢jus metams po kepeny transplantacijos — ne reciau kaip vieng
kartg per 3 ménesius.

60. Gydytojas gastroenterologas / vaiky gastroenterologas skiria laboratorinius i
instrumentinius  tyrimus, kuriy atlkimo daznumas priklauso nuo laiko, pragjusio po kepeny
transplantacijos, vadovaudamasis 1,2 ir 3 lentelémis:

1 lentele

TYRIMAI, ATLIEKAMI IKI 6 MENESIU PO KEPENU TRANSPLANTACIJOS

Tyrimal DazZnumas
(kartai per puse mety)

pilnas kraujo tyrimas
bendro bilirubino koncentracija
tiesioginio bilirubino koncentracija
aspartataminotransferazés (AST) aktyvumas
alaninaminotransferazés (ALT) aktyvumas
gamagliutamiltranspeptidazés (GGT) aktyvumas
Sarminés fosfatazés (SF) aktyvumas

kreatinino koncentracija

gliukozés koncentracija serume

bendras Slapimo tyrimas
C reaktyvus baltymas (CRB)
ciklosporino / takrolimo koncentracija

pilvo ir retroperitoninio tarpo kraujagysly dvigubas
skenavimas
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TYRIMAI, ATLIEKAMI NUO 6 IKI 12 MENESIU PO KEPENU

TRANSPLANTACIJOS

2 lentele

Tyrimal

Daznumas

(kartai per pus¢ mety)

pilnas kraujo tyrimas

bendro bilirubino koncentracija

tiesioginio bilirubino koncentracija

aspartataminotransferazés (AST) aktyvumas

alaninaminotransferazés (ALT) aktyvumas

gamagliutamiltranspeptidazés (GGT) aktyvumas

Sarminés fosfatazés (SF) aktyvumas

kreatinino koncentracia

gliukozés koncentracija serume

ciklosporino / takrolimo koncentracia

C reaktyvus baltymas (CRB)

bendrojo cholesterolio koncentracija

didelio tankio lipoproteiny cholesterolio koncentracija

mazo tankio lipoproteiny cholesterolio koncentracija

triacilgliceroliy koncentracija

bendras Slapimo tyrimas

pilvo organy sonoskopija

pilvo ir retroperitoninio tarpo kraujagysly dvigubas
skenavimas
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TYRIMAI, ATLIEKAMI PRAEJUS 1 METAMS PO KEPENU

TRANSPLANTACIJOS

3 lentelé

Tyrimai

Daznumas
(kartai per metus)

pilnas kraujo tyrimas

bendro bilirubino koncentracia

tiesioginio bilirubino koncentracija

aspartataminotransferazés (AST) aktyvumas

alaninaminotransferazés (ALT) aktyvumas

gamagliutamiltranspeptidazés (GGT) aktyvumas

Sarminés fosfatazés (SF) aktyvumas

kreatinino koncentracija

gliukozés koncentracija serume

ciklosporino / takrolimo koncentracija

C reaktyvus baltymas (CRB)

bendrojo cholesterolio koncentracija

didelio tankio lipoproteiny cholesterolio koncentracija

mazo tankio lipoproteiny cholesterolio koncentracija

triacilgliceroliy koncentracija

bendras Slapimo tyrimas

pilvo organy sonoskopija

pilvo ir retroperitoninio tarpo kraujagysliy dvigubas
skenavimas
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61. Gydytojas gastroenterologas / vaiky gastroenterologas priklausomai nuo klinikiniy
indikacijy skiria i kitus reikalingus laboratorinius i instrumentinius tyrimus, siuncia
konsultuotis pas gydytojus specialistus.

XIl. RECIPIENTO GYDYMAS STACIONARE PO TRANSPLANTACIJOS DEL
CHIRURGINIU KOMPLIKACIJU

62. Recipiento gydymas stacionare dél komplikacijy, susijusiy su kepeny
transplantacijos operacija, vyksta jstaigoje, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos:

62.1. 8 karto po kepeny transplantacijos (tos pacios hospitalizacijos metu) dél jvykusiy
komplikacijy (Gminis krayjavimas su hemodinamikos sutrkimo poZymiais, kraujagysly
tromboze, tulzies lataky nesandarumas, zarnyno ®emia / nekroz¢) atliekamos pakartotinés
operacijos;

62.2. pakartotinés hospitalizacijos metu dél vykusiy vélyvy komplikacijy po kepeny
transplantacijos operacijos (krayjagysly aneurizma / striktira / tromboze, tulzies lataky
striktiira) atliekamos pakartotinés operacijos.

63. Recipientui atliekami tyrimai, kuriy periodiskuma nustato gydantis gydytojas:

63.1. Laboratoriniai tyrimai:

63.1.1. ciklosporino / takrolimo koncentracija;

63.1.2. pilnas kraujo tyrimas;

63.1.3. C reaktyvus baltymas (CRB);

63.1.4. protrombino aktyvumas ir tarptautinis normalizuotas santykis (SPA/INR);

63.1.5. kreatinino koncentracija;

63.1.6. bendro bilirubino koncentracija;

63.1.7. tiesioginio bilirubino koncentracija;

63.1.8. aspartataminotransferazés (ASAT) aktyvumas;

63.1.9. alannaminotransferazés (ALAT) aktyvumas;

63.1.10. Sarminés fosfatazés (SF) aktyvumas;

63.1.11. gamagliutamiltranspeptidazés (GGT) aktyvumas.

63.2. Recipientui atliekami instrumentiniai tyrimai:

63.2.1. pilvo ir retroperitoninio tarpo kraujagysliy dvigubas skenavimas.

63.3. Gydantis gydytojas priklausomai nuo klinkiniy indikacijy recipientui skiria i
kitus reikalingus laboratorinius i instrumentinius tyrimus, siuncia konsultuotis pas gydytojus
specialistus.

XI11. RECIPIENTO GYDYMAS STACIONARE PO TRANSPLANTACIJOS DEL
KITU PRIEZASCIU

64. Recipientas pablogéjus sveikatos biklei dél kity priezas€iy turi biti gydomas
stacionare jstaigoje, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, arba ASPI, kurioje
teikiamos specializuotos tretinio lygio paslaugos.

65. Istaigos, kurioje gydomas recipientas, gydytojai specialistai skiria imunosupresinj
gydymg, remdamiesi jstaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, gydytojo
gastroenterologo / vaiky gastroenterologo / abdominalinio chirurgo rekomendacijomis.

66. Recipientui atliekami Tvarkos apraso 63.1, 63.2 punktuose nurodyti laboratoriniai ir
mstrumentiniai  tyrimai  bei kiti pagal klinkkines mdikacijas reikalingi tyrimai i gydytojy
specialisty konsultacijos.



XIV. TRANSPLANTATO UMINES ATMETIMO REAKCIJOS ISTYRIMAS IR
GYDYMAS

67. Kepeny atmetimo reakcijos diagnostikos ir gydymo paslaugos teikiamos jstaigoje,
kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos.

68. [Jtarus kepeny transplantato atmetimo reakcija, nesant kepeny biopsijos
kontraindikacijy, atliekama perkutaniné kepeny biopsija i histologinis bioptato jvertinimas.
Patvirtinus  transplantato  atmetimo reakcija histologiSkai arba klniSkai (kai yra kepeny
biopsijos kontraindikacijy), skiriamas gydymas metilprednizolono pulsterapija, kartu tesiant
pries tai skirta imunosupresinj gydyma.

69. Recipientui  atliekami  tyrimai,  kuriy  periodiSkuma  nustato  gydytojas
gastroenterologas / vaiky gastroenterologas:

69.1. Laboratoriniai tyrimai:

69.1.1. ciklosporino / takrolimo koncentracija;

69.1.2. pinas kraujo tyrimas;

69.1.3. C reaktyvus baltymas (CRB);

69.1.4. prokalcitonino testas;

69.1.5. protrombino aktyvumas ir tarptautinis normalizuotas santykis (SPA/INR);

69.1.6. D-dimerai;

69.1.7. kreatinino koncentracija;

69.1.8. bendro bilirubino koncentracija;

69.1.9. tiesioginio bilirubino koncentracijja;

69.1.10. aspartataminotransferazés (ASAT) aktyvumas;

69.1.11. alaninaminotransferazes (ALAT) aktyvumas;

69.1.12. Sarminés fosfatazés (SF) aktyvumas;

69.1.13. gama gliutamiltranspeptidazés (GGT) aktyvumas;

69.1.14. laktatdehidrogenazés (LDH) aktyvumas;

69.1.15. glukozés koncentracija serume;

69.1.16. bendras Slapimo tyrimas.

69.2. Instrumentiniai tyrimai:

69.2.1. pilvo ir retroperitoninio tarpo kraujagysliy dvigubas skenavimas;

69.2.2. pilvo organy echoskopija;

69.2.3. perkutaniné kepeny biopsija su histologiniu Styrimu (nesant kontraindikacijy);

69.2.4. dvylikos derivacijy EKG su gydytojo apraSymu.

69.3. Gydantis gydytojas priklausomai nuo klinkiniy indikaciy recipientui skiria i
kitus reikalingus laboratorinius i instrumentinius tyrimus, siuncia konsultuotis pas gydytojus
specialistus.

XV. STEROIDAMS REZISTENTISKOS TRANSPLANTATO ATMETIMO
REAKCIJOS ISTYRIMAS IR GYDYMAS

70. Steroidams rezstentiSkos kepeny atmetimo reakcijos diagnostikos i gydymo
paslaugos teikiamos istaigoje, teikiancioje transplantacijos paslaugas.

71. Steroidams rezistentiSka atmetimo reakcija turi buti patvirtinta histologiskai (nesant
kepeny biopsjjos kontraindikacijy), kartojant kepeny biopsija po Uminés transplantato
atmetimo reakcijos gydymo metilprednizolono pulsterapija, jei néra klinikinio pageréjimo per
3— 5 paras. Patvirtinus steroidams rezistentiSkg transplantato atmetimo reakcijg histologiSkai
arba kliniSkai (kai yra kepeny biopsijos kontraindikacijy), skiriamas gydymas monokloniniais
arba polikloniniais imunoglobulinais, kartu tesiant prie§ tai skirtg imunosupresinj gydyma.

72. Recipientui atliekami Sie  tyrimai, kuriy periodiskumg nustato gydytojas
gastroenterologas / vaiky gastroenterologas:

72.1. Laboratoriniai tyrimai:



72.1.1.
72.1.2.
72.1.3.
72.1.4.
72.1.5.
72.1.6.
72.1.7.
72.1.8.
72.1.9.
72.1.10
72.1.11
72.1.12
72.1.13
72.1.14
72.1.15

ciklosporino / takrolimo koncentracia;

pilnas kraujo tyrimas;

C reaktywus baltymas (CRB);

prokalcitonino testas;

protrombino aktyvumas ir tarptautinis normalizuotas santykis (SPA/INR);
kreatinino koncentracija;

bendro bilirubino koncentracija;

tiesioginio bilirubino koncentracija;
aspartataminotransferazés (ASAT) aktyvumas;

. alaninaminotransferazés (ALAT) aktyvumas;

. Sarminés fosfatazes (SF) aktyvumas;

. gama glutamiltranspeptidazeés (GGT) aktyvumas;
. laktatdehidrogenazés (LDH) aktyvumas;

. bendras Slapimo tyrimas;

. koprograma.

72.2. Instrumentiniai tyrimai:

72.2.1.
72.2.2.
72.2.3.
72.2.4.
72.2.5.

pilvo ir retroperitoninio tarpo kraujagysliy dvigubas skenavimas;

pilvo organy echoskopija;

perkutaniné kepeny biopsija su histologiniu tyrimu (nesant kontraindikacijy);
kriitinés lgstos rentgenoskopija;

dwylikos derivacijy EKG su gydytojo aprasymu.

72.3. Gydantis gydytojas priklausomai nuo klinikiniy indikacijy recipientui skiria i
kitus reikalingus laboratorinius ir instrumentinus tyrimus, siuncia konsultuotis pas gydytojus

specialistus.

XVI.

CITOMEGALO VIRUSO INFEKCIJOS (CMYV) IR KITU INFEKCIJU
ISTYRIMAS IR GYDYMAS PO TRANSPLANTACIJOS

73. Recipientas, kuriam jtariama aktyvi CMV ar kita sisteminé infekcija (Herpes
simplex, Herpes zoster, Epstein-Baro ir kt. virusinés, bakterinés bei grybinés infekcijos)
gydomas jstaigoje, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos.

74. Rec

ipientui atliekami Sie tyrimai, kuriy periodiskumg nustato gydantis gydytojas:

74.1. Laboratoriniai tyrimai:

74.1.1.
74.1.2.
74.1.3.
74.1.4.
74.1.5.
74.1.6.
74.1.7.
74.1.8.
74.1.9.

74.1.10.
74.1.11.
74.1.12.
74.1.13.
74.1.14.
74.1.15.
74.1.16.
74.1.17.

74.1.18

ciklosporino / takrolimo koncentracija;

pilnas kraujo tyrimas;

C reaktyvus baltymas (CRB);

protrombino aktyvumas ir tarptautinis normalizuotas santykis (SPA/INR);
kreatinino koncentracija;

bendro bilirubino koncentracia;

tiesioginio bilirubino koncentracija;
aspartataminotransferazés (ASAT) aktyvumas;
alaninaminotransferazés (ALAT) aktyvumas;

Sarminés fosfatazés (SF) aktyvumas;

gama glutamiltranspeptidazeés (GGT) aktyvumas;
citomegalo viruso Ig M (CMV IgM);

citomegalo viruso DNR (CMV DNR);

candida antigenas (Mananas);

aspergillus antigenas (Galaktomananas);

bendras Slapimo tyrimas su Slapimo nuosédy mikroskopija;
Slapimo pasélis;

. koprograma.

74.2. Instrumentiniai tyrimai:



74.2.1. pilvo 1 retroperitoninio tarpo kraujagysliy dvigubas skenavimas;

74.2.2. kriitinés Igstos rentgenoskopija.

74.3. Gydantis gydytojas priklausomai nuo klinikiniy indikacijy recipientui skiria ir
kitus reikalingus laboratorinius i instrumentinius tyrimus, siuncia konsultuotis pas gydytojus
specialistus.

XVIIL. VIRUSINIO HEPATITO B ISTYRIMAS IR GYDYMAS PO
TRANSPLANTACIJOS

75. Virusinio hepatito B reaktyvacijos transplantate profilaktika, iStyrimas i gydymas
po kepeny transplantacijos taikomi recipientams, kuriems buvo transplantuotos hepatito B
virusu infekuoto donoro kepenys (anti HBcor ,+) arba jie patys anamnez€je buvo persirge
virusiniu hepatitu B.

76. Virusinio hepatito B reaktyvacijos transplantate profilaktikai (recipientams, kurie
anamnez¢je nebuvo persirge virusiniu hepatitu B, bet kuriems buvo transplantuotos hepatito B
virusu infekuoto donoro kepenys (anti HBcor ,;+)) kepeny transplantacijos metu viena karta
skiriamas imunoglobulinas prie§ Zzmogaus hepatito B virusa.

77. Recipientams, kuriems prie§ kepeny transplantacija buvo diagnozuotas virusinis
hepatitas B, gydomi imunoglobulinu prie§ Zmogaus hepatito B virusa visa gyvenima.

78. Gydymas imunoglobulinu prieS zmogaus hepatito B virusg pradedamas operacijos
metu r t¢siamas stacionare po kepeny transplantacijos pagal virusnio hepatito B gydymo
protokola, patvirtintg jstaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, vadovo.

79. llgalaikis palaikomasis gydymas imunoglobulinu prie§ zmogaus hepatito B virusg
tesiamas visg gyvenimg (kas 4—6 sav.) pagal antikiny prieS pavirSinp hepatito B viruso
antigena (antiHBs) titrg.

80. Recipientui periodiSkai atliekami tyrimai, kuriy reikalngumg nustato gydytojas
gastroenterologas / vaiky gastroenterologas:

80.1. ciklosporino / takrolimo koncentracija;

80.2. bendro bilirubino koncentracija;

80.3. tiesioginio bilirubino koncentracija;

80.4. hepatito B viruso pavirSinio antigeno antikiinai (anti HBs);

80.5. aspartataminotransferazés (AST) aktyvumas;

80.6. alaninaminotransferazés (ALT) aktyvumas;

80.7. sarminés fosfatazés (SF) aktyvumas;

80.8. gamagliutamiltranspeptidazés (GGT) aktyvumas.

XVII. APMOKEJIMO TVARKA

81. Teritoriné ligoniy kasa (toliau — TLK) pagal Tvarkos apraso 1 priede nurodytas
bazines kainas moka uz kepeny transplantacijos paslaugy atskirus etapus jas suteikusiai
jstaigai, turinCiai licencijg teikti Sias paslaugas i sudarwusiai sutart] su TLK dé¢l Smy paslaugy
teikimo 1 jy laidy apmokéjimo.

Punkto pakeitimai:
Nr. V-1413,2014-12-23, paskelbta TAR 2014-12-31, i. k. 2014-21121

82. Gydytojo gastroenterologo (vaiky gastroenterologo) suteiktos ambulatorinés
paslaugos (Il, IV, X etapai) apmokamos, kai paciento konsultacijos metu yra atliekami ir
formos Nr. 025/a asmens sveikatos istorijoje (ambulatorinéje korteléje, idétiniame lape)
vertinami  tvarkos aprase nurodyti privalomi bei, reikalu esant, kiti laboratormiai r / ar
gydytojo gastroenterologo (vaiky gastroenterologo) kompetencijai priskirti instrumentiniai
tyrimai. Kity gydytojy specialisty konsultacijos, suteiktos II, IV ar X etapo metu, apmokamos
PSDF biudzeto leSomis, skirtomis ambulatorinéms asmens sveikatos prieziiros paslaugoms
apmokeéti.


https://www.e-tar.lt/portal/legalAct.html?documentId=b8ac736090b411e4bb408baba2bdddf3

83. IS PSDF bwudzeto apmokama:

83.1. Il etapas — ne daugiau kaip 6 paslaugos per metus;

83.2. IV etapas — 1 paslauga vienam potencialiam donorui;

83.3. X etapas:

83.3.1. pirmag pusmet] po transplantacijos — ne daugiau kaip 6 paslaugos;

83.3.2. antrg pusmet] po transplantacijos — ne daugiau kaip 3 paslaugos;

83.3.3. antrais ir vélesniais metais po transplantacijos — ne daugiau kaip 4 paslaugos per
metus.

84. Kepeny transplantacijos stacionarinés paslaugos nustatytomis bazinémis kainomis
apmokamos, kai pacientui atlikti visi atitinkamuose Tvarkos apraso skyriuose iSvardyti bei
Kiti ligonio gydymo plane numatyti tiriamieji ir gydomieji veiksmai.

85. 50 proc. atitinkamos paslaugos bazinés kainos mokama:

85.1. uz VIII, XIII, XIV ar XV etapus, jei paslaugos teikimo trukmé yra mazesné¢ nei S0
proc. normatyvinés gydymo trukmés;

85.2. wz VIILII etapa, kai tos pacios hospitalizacijos metu buvo suteikta XI etapo
paslauga;

85.3. w XV etapg— kai aktyvi CMV infekcija (kitos sisteminés infekcijos)
diagnozuojama VIII arba XI etapo metu.

86. Kepeny transplantacijos paslaugos neapmokamos:

86.1. Ill etapas — jei tos pacios hospitalizacijos metu pacientui teikiamos I etapo i VII
etapo paslaugos;

86.2. XIII etapas — kai transplantato Gimin¢ atmetimo reakcija diagnozuojama ir gydoma
VIII, Xl arba XV etapo metu.

87. Uz jvadinj munosupresinj gydyma, taikyta prieS kepeny transplantacijg i pirma
ménes] po kepeny transplantacijos, mokama viena kartg IX.I etapo bazine kaina. Kai pagal
vadinés imunosupresijos protokolg pacientui taikytas imunosupresinis gydymas antrg meénesj,
mokama uz kiekvieng taikyta gydymo kursg (kai gydymas taikytas kity kepeny
transplantacijos  paslaugy metu— mokama IX.II etapo bazine kaina, pakartotinés
hospitalizacijos metu — IX.111 etapo bazine kaina).

88. Uz virusinio hepatito B profilaktika ir gydyma mokama atitinkamai XVILI, XVLII i
XVLII etapy Dbazinémis kainomis, kai minétas gydymas taikkomas kity kepeny
transplantacijos  paslaugy teikimo metu. Kai recipientas hospitalizuojamas  ilgalaikio
palaikomojo virusinio B hepatito gydymo kursui, paslauga apmokama XVIL.IV etapo bazine
kaina.

89. Kai recipientas gydomas stacionare dél kity priezaséiy (teikiamos ne kepeny
transplantacijos paslaugos), uz Tvarkos apraso 60 punkte nurodyty tyrimy atlkimg ir taikyta
imunosupresinj gydyma papildomai mokama XII etapo bazine kaina.

90. Pasibaigus ataskaitiniam ménesiui, jstaiga, teikianti transplantacijos paslaugas,
pateikia TLK saskaitas ir statisting ekonomine S$iy paslaugy teikimo ataskaita Valstybinés
ligoniy kasos prie Sveikatos apsaugos ministerijos direktoriaus jsakymo nustatyta tvarka.
TLK apmoka saskaitas TLK i jstaigos sutartyje numatyta tvarka, nevirSydama PSDF
biudZeto lé§y sumos, skirtos Zmogaus organy ir audiniy transplantacijos paprastyjy Blaidy
finansavimo programai vykdyti.

Punkto pakeitimai:
Nr. V-1413,2014-12-23, paskelbta TAR 2014-12-31, i. k. 2014-21121

91. Istaiga, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos, pasibaigus ataskaitiniam
ménesiui, iki kito ménesio 10 d. pateikia Biurui praneSimg (laisva forma) apie jvykdytus
etapus, nurodytus Sios Tvarkos apraso 1 priede.

92. LéSos, skirtos Zmogaus audiniy, Iasteliy ir organy transplantacijos programai
finansuoti, apskaitomos atskiroje istaigos, kurioje teikiamos transplantacijos paslaugos,
saskaitoje.

93. Neteko galios nuo 2015-01-01


https://www.e-tar.lt/portal/legalAct.html?documentId=b8ac736090b411e4bb408baba2bdddf3

Punkto naikinimas:
Nr. V-1413,2014-12-23, paskelbta TAR 2014-12-31, i. k. 2014-21121

94. Neteko galios nuo 2015-01-01

Punkto naikinimas:
Nr. V-1413,2014-12-23, paskelbta TAR 2014-12-31, i. k. 2014-21121

XIX. BAIGIAMOSIOS NUOSTATOS

95. Fiziniai ir juridiniai asmenys, teikiantys kepeny transplantacijos paslaugas, teisés
akty nustatyta tvarka atsako uz Sio Tvarkos apraso lakymgsi, teisingos informacijos
pateikimg, primtus sprendimus ir iSvadas.



https://www.e-tar.lt/portal/legalAct.html?documentId=b8ac736090b411e4bb408baba2bdddf3
https://www.e-tar.lt/portal/legalAct.html?documentId=b8ac736090b411e4bb408baba2bdddf3

Kepeny transplantacijos paslaugy teikimo bei
apmokéjimo tvarkos apraSo

1 priedas

KEPENU TRANSPLANTACIJOS PASLAUGU BAZINIU KAINU SARASAS

Normatyviné . .
- gydymo Baz_me
Etapas Paslaugos pavadinimas trukmé kaina Pastabos
L (balais)
(lovadieniais)
I Pacienty atranka kepeny transplantacijai 12 1670.24
" Potencialaus recipiento periodinis 53,29 Iki 6
ambulatorinis iStyrimas apsilankymy
per metus
i Potencialaus recipiento paruoSimas gyvo / 1 461,08
mirusio donoro kepeny transplantacijai
Vienam
. . 262,69 potencialiam
v ﬁotepualaus gyvo donoro atranka i donorti — ne
Styrimas daugiau  kaip
1 paslauga
Apmokama
pagal
Potencialaus mirusio donoro atranka ir Nacionalinio
Vv oy .
iStyrimas transplanta —
cijos biuro
ataskaitg
VI | Gyvo donoro 2447,29
Kepeny VI I Mirusio donoro 2598,47
VI paémimo Mirusio
operacija VI. 1l multiorganinio 2003,30
donoro
VI Kepeny transplantacijos operacija 5640,93
Recibiento Reanimacijos  ir
; P [ VI 1| intensyvios 14 17 202,35
%y yma: Ir terapijos skyriuje
VI stacionare Al?dorr.l'inalinés
o VIII. 1l | chirurgijos 7 1971,53
frans lanta — skyriuje
ansp Gastroentero  — 14 2670,96
cljos VI I - .
logijos skyriuje
. Pirmg ménes] po Kity KT
) Ivadinis KT taikyti 332368 |etapy  metu
imunosu ~ — . ;
g gydymo  Kkursai taikytas
presins X1 (tos pacios gydymas
IX gyd)_/mas hospitalizacijos
stacionare
metu)




Antrg ménes] Kity KT
taikytas gydymo 1081,73 |etapy metu
X1 kursas (tos taikytas
' pacios gydymas
hospitalizacijos
metu)
Pakartotinés Pakartotinés
hospitalizacijos 3 1680,38 | hospitaliza —
IX. 1l metu taikytas cijos metu
gydymo kursas taikytas
gydymas
Pirmg
Recipiento  ambulatorinis ~ stebéjimas  ir 101,16 pusmetj — iKi
gydymas po transplantacijos 6
apsilankymuy.
Antrg
pusmet] — iKi
X 3
apsilankymuy.
Antrais ir
vélesniais
metais — iki 4
apsilankymy
per metus
Recipiento gydymas  stacionare  po
Xl transplantacijos del chirurginiy 12 5095,66
komplikacijy
Xl Recipiento gydymas  stacionare  po 12 532,40
transplantacijos dél kity priezasCiy
Il Transplantato tminés atmetimo reakcijos 14 2405,96
Styrimas ir gydymas po transplantacijos
Steroidams  rezstentiSkos  transplantato
XIV | atmetimo reakcijos iStyrimas i gydymas 21 14 651,88
po transplantacijos
Citomegalo viruso infekcijos (CMV) ir
XV kity infekcijy tyrimas i gydymas po 14 2716,43
transplantacijos
Virusinio
hepatito B KT metu
VI, | profilaktika 11 677,48 | taikyta _
' kepeny profilaktika
Virusinio transplantacijos
hepatito B metu
XV Styrimas i Virusi_nio Kity KT
gydymas po hepatito B 23 608,09 |etapy metu
transplanta — [ XVI. Il | gydymas taikytas 4
cijos stacionare po savaitiy
transplantacijos gydymas
ligalaikis 2335,50 | Kity KT
XVI. 1l | palaikomasis etapy  metu
virusinio taikytas




gydymas

XVI. IV

hepatito B
gydymas po
transplantacijos
llgalaikis
palaikomasis
virusinio

hepatito B
gydymas po

transplantacijos

2470,75




Priedo pakeitimai:
Nr. V-996, 2014-09-29, paskelbta TAR 2014-10-08, i. k. 2014-13864
Nr. V-376,2015-03-20, paskelbta TAR 2015-03-26, i. k. 2015-04307

Kepeny transplantacijos paslaugy
teikimo bei apmokéjimo tvarkos apraso

2 priedas

KONSILIUMO DEL KEPENU TRANSPLANTACIJOS INDIKACIJU PROTOKOLAS

Pacientui (-ei)

(vardas ir pavarde, asmens kodas)
serganCiam (-iai) (i$sami diagnozé su kepeny funkcijos jvertinimu pagal Child-Pugh, MELD
ir komplikacijomis):

neindikuotina / indikuotina atlkti planing / skubig kepeny transplantacija (pabraukti tinkamag
variantg).

Konsiliumo dalyviai:

1.

(vardas, pavardé, parasas)
2.

(vardas, pavarde, parasas)
3.

(vardas, pavardé, parasas)

Su konsiliumo iSvadomis susipazinau:

(paciento (tévy ar globéjo) vardas, pavardé, parasas)

Data



https://www.e-tar.lt/portal/legalAct.html?documentId=2c7f64204eb911e49cf986e1802f1de9
https://www.e-tar.lt/portal/legalAct.html?documentId=a1e45fb0d3b411e4bcd1a882e9a189f1

Kepeny transplantacijos paslaugy
teikkimo bei apmokéjimo tvarkos apraso
3 priedas

KEPENU DONORO IR RECIPIENTO POROS PARINKIMO PROTOKOLAS

Pirminj parinkimg atlikusi jstaiga

Kepeny donoro i recipiento poros parinkimo data

Donoro identifikavimo Nr. Vyras [1  Moteris [J
Amzius ABO RhD Svoris Ugis
ABO| RhD | MELD |Svoris,| Ugis, | Skubumas | Laukimo Pastabos
baly kg cm | (neskubus/|laikas (m)| (tinka / atsisaké /
skaiCius skubus) nepavyko susisiekti)

Recipientas Nr.

Recipientas Nr.

Recipientas Nr.

ISVADA:

Konsiliumo dalyviai:

1.

(vardas, pavardé, parasas, pareigos)
2.

(vardas, pavarde, parasas, pareigos)
3.

(vardas, pavardé, parasas, pareigos)




Kepeny transplantacijos paslaugy

teikkimo bei apmokéjimo tvarkos apraso

4 priedas
KEPENU EKSPLANTACIJOS PROTOKOLAS
Data: Donoro Nr.:

Donoro identifikacija:

Gimimo data: .....-......-....... Amzius........... m.

Lytis: V /M Ugis:......o...... cm
Svoris............. kg

ABO............... Rhezus: Teig. / Neig.

HLA tipas:

HBsAgQ: + /- (HBcAb: +/-) HCV Ab: +/-

HIV Ab: +/ - CMV IgG: +/- (Lues Ab: +/ -
LAZOMINE: ..ttt
Stacionarizuotas: ....... SR e ————

Mirties data: ......... ST e T val.

IMIIEIES PIIEZASLIS .vveirieuriesieeeie e st e e et e er e ne et e e s e neennneaneeeneens

Kino temperatira: ......... ce Durezé: ............ ml per paskutines 24 val.
Durezé: ............ ml per paskuting valandg

AKS: ... [ mmHg

Data / laikas

Hipotenzijos periodas: tap /ne ... [oeen. (trukmé ............. min)

Sirdies sustojimas: tap /ne ... [oen. (trukmé .............. min)

Naudoti medikamentai dozés

ANLIDIOTIKAI: ©..vetiiiiiicieee et sb b b

DIUFETIKAE: ..vveiteeieee ettt ettt ettt et e b et enbeeneesneenas

N 016 U =] 41 Y USSR

Vazopresoriai: OPAMINGS ..ot
dODULAMINGS ...
adrenalinas (EPINETrinas).......cccccvevvrverieeresie e seeseens
noradrenalinas (norepinefrinas) ..........cccocvevvevieeiecciecnnenn,

Kraujo tranSTUZIJOS: ..veiiviiiiiecie ettt e arae e
Plazmos pakamalai: ..........ccooiiiiiiiii



Kiti medikamentai: .......ccocoeveeveeeeeeeeeeeeen,

Laboratoriniai tyrimai:

Slapimo tyrimas: Mikroskopija
Gliukozé:......

BaltymMas: ..o
Pasé¢lis: teig. / neig.

Urea: ALT
Kreatininas: AST
Na LDH
K 2GT

Hb:

Leukocitai:

CK:

CK MB:

HbAch

Skreply paselis: teig. / neig.

Kraujo pasélis: teig. / neig.

Organy prezervacija:

Protokola uzpilde:

Bilirubinas
amilaze
lipazé

glikemija

V.portae / SMA perfuzija.......val.

(v., pavardé, parasas)

Pakeitimai:

1

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija, [sakymas

Nr. V-471, 2010-05-25, Zin., 2010, Nr. 64-3184 (2010-06-03), i. k. 11022501SAK000V-471

Dél Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2010 m. sausio 19 d. jsakymo Nr. V-47 "D¢l Kepeny
transplantacijos paslaugy teikimo bei apmokéjimo tvarkos apraSo patvirtinimo" pakeitimo

2.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija, [sakymas

Nr. V-1103, 2011-12-23, Zin., 2011, Nr. 162-7691 (2011-12-30), i. k. 11122501SAKOOV-1103

D¢l Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2010 m. sausio 19 d. jsakymo Nr. V-47 "D¢l Kepeny
transplantacijos paslaugy teikimo bei apmokéjimo tvarkos apraso patvirtinimo" pakeitimo


https://www.e-tar.lt/portal/legalAct.html?documentId=TAR.E9C0B67D3859
https://www.e-tar.lt/portal/legalAct.html?documentId=TAR.CE0D5653F39C

3.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija, [sakymas

Nr. V-996, 2014-09-29, paskelbta TAR 2014-10-08, i. k. 2014-13864

Dél Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2010 m. sausio 19 d. jsakymo Nr. V-47 ,Dél Kepeny
transplantacijos paslaugy teikimo bei apmokéjimo tvarkos apra$o patvirtinimo* pakeitimo

4,

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija, [sakymas

Nr. V-1413, 2014-12-23, paskelbta TAR 2014-12-31, i. k. 2014-21121

Dél Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2010 m. sausio 19 d. jsakymo Nr. V-47 , D¢l Kepeny
transplantacijos paslaugy teikimo bei apmokéjimo tvarkos apraso patvirtinimo* pakeitimo

5.

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija, [sakymas

Nr. V-376, 2015-03-20, paskelbta TAR 2015-03-26, i. k. 2015-04307

Dél Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2010 m. sausio 19 d. jsakymo Nr. V-47 D¢l Kepeny
transplantacijos paslaugy teikimo bei apmokejimo tvarkos apraSo patvirtinimo" pakeitimo


https://www.e-tar.lt/portal/legalAct.html?documentId=2c7f64204eb911e49cf986e1802f1de9
https://www.e-tar.lt/portal/legalAct.html?documentId=b8ac736090b411e4bb408baba2bdddf3
https://www.e-tar.lt/portal/legalAct.html?documentId=a1e45fb0d3b411e4bcd1a882e9a189f1

