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DĖL LIETUVOS RESPUBLIKOS 2024 METŲ PRIVALOMOJO 

SVEIKATOS DRAUDIMO FONDO BIUDŽETO RODIKLIŲ 

PATVIRTINIMO ĮSTATYMO PROJEKTO 
 

Rengėjas Svarstyta Siūloma 

Įtraukta į 

artimiausią 

Seimo sesiją 

Pasirenkama 

☒ Taip 

☐ Ne 

 

Sveikatos apsaugos 

ministerija 

 

Pasirenkama 

☐ TAP 

☐ LRV pasitarimas 

☐ LRV posėdis 

☒ Nesvarstyta 

 

Pasirenkama 

☐ Svarstyti TAP 

☐ Svarstyti LRV 

pasitarime 

☒ Svarstyti LRV 

posėdyje 

☐ Grąžinti tobulinti 

 

Įgyvendina 

Vyriausybės 

programą 

Pasirenkama 

☐ Taip 

☒ Ne 

 

SPRENDIMO ESMĖ 

Seimui teikiamas tvirtinti 2024 metų Privalomojo sveikatos draudimo fondo biudžetas: 

 3 461 114 tūkst. Eur pajamų, t. y. 411 202 tūkst. Eur arba 13,5 proc. daugiau, nei numatyta 2023 

m. PSDF biudžete ir tiek pat išlaidų; 

 biudžeto apyvartos lėšų likutis – po 5 792 tūkst. Eur pagal 2024 m. sausio 1 d. ir pagal 2024 m. 

gruodžio 31 d. būklę; 

 numatomas biudžeto rezervas – 637 392 tūkst. Eur pagal 2024 m. sausio 1 d. būklę. 

Pajamų pokytis: 

 VSDF valdybos administruojamos PSD įmokos turėtų sudaryti 2 372 884 tūkst. Eur, t. y. 356 666 

tūkst. Eur arba 17,7 proc. daugiau; 

Valstybės biudžeto įmokų, mokamų už draudžiamuosius valstybės lėšomis, suma turėtų sudaryti 898 

536 tūkst. Eur, t. y. 115 015 tūkst. Eur arba 14,7 proc. daugiau. Šių įmokų suma didėja dėl 2024 m. 

išaugsiančios metinės valstybės biudžeto įmokos, mokamos už vieną valstybės lėšomis draudžiamą asmenį 

nuo 537,7 Eur iki 611,4 Eur. Prognozuojamas apdraustųjų valstybės lėšomis asmenų skaičius - 1,47 mln. 

Pagrindiniai išlaidų pokyčiai:  

kai kurie PSDF išlaidų straipsniai apjungti: asmens sveikatos priežiūros paslaugoms+medicininei 

reabilitacijai ir sanatoriniam gydymui bei vaistams, medicinos pagalbos priemonėms ir medicinos 

priemonių nuomai+ortopedijos techninėms priemonėms,  

papildyta nauju išlaidų straipsniu: Valstybės deleguotoms funkcijoms finansuoti valstybės biudžeto 

asignavimais, kurie skiriami apmokėti už paslaugas gyvybei gelbėti ir išsaugoti, kompensacijoms kraujo 

donorams, priemokų padengimui už kompensuojamus vaistus ir MPP ir kt. 

69,8 proc. viso biudžeto skiriama asmens sveikatos priežiūros paslaugoms apmokėti, įskaitant medicininę 

reabilitaciją ir sanatorinį gydymą, viso 2 415 mln. Eur, t.y.  266 mln. Eur arba 12,4 proc. daugiau. 

18,3 proc. - vaistams, medicinos pagalbos priemonėms (MPP) (įskaitant ortopedijos technines priemones) ir 

medicinos priemonių nuomai, viso 634 mln. Eur, t.y. 62 mln. Eur arba 10,8 proc. daugiau. 

5,9 proc. sveikatos programoms ir kitoms išlaidoms, viso 204 mln. Eur, t.y. 40 mln. Eur arba 24,4 proc. 

daugiau. 

1,1 proc. - PSD sistemos funkcionavimui ir šį draudimą vykdančių institucijų veiklos išlaidoms.  

0,1 proc. - VSDFV sąnaudoms dėl PSD įmokų administravimo. 

4,8 proc. - Valstybės deleguotoms funkcijoms. 

Papildomas 2024 m. PSDF lėšas numatoma skirti: 
178 mln. Eur - bazinių kainų indeksavimui, siekiant sudaryti sąlygas darbo užmokesčiui didinti.  

128 mln. Eur - įsipareigojimų tęstinumui užtikrinti, paslaugų plėtrai, naujoms paslaugoms.  

2023 m. sausio - birželio mėn. duomenimis, gydytojų vidutinis bruto darbo užmokestis, tenkantis vienam 

etatui, siekė 4 288 Eur, o slaugytojų – 2 020 Eur. Siekiant įgyvendinti Šakos kolektyvinės sutarties 

nuostatas, susijusias su kasmet augančia minimaliąja mėnesine alga, planuojama 2024 m. didinti paslaugų 
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bazines kainas.  

Sveikatos priežiūros paslaugų srityje numatoma: 

 didinti šeimos gydytojo komandą; 

 skatinti psichikos sveikatos centrus ir plėtoti psichikos dienos stacionaro paslaugas, pradėti mokėti už 

naujas integruotas bendruomenines psichikos sveikatos paslaugas; 

 sumažinti burnos higienistų aptarnaujamų gyventojų skaičių, šiuo metu burnos higienistai aptarnauja 14 

500 prirašytų gyventojų, siūloma mažinti aptarnaujamų gyventojų skaičių iki 10 000; 

 gerinti slaugos paslaugų prieinamumą ir užtikrinti ambulatorinių slaugos paslaugų namuose teikimą 

nedarbo dienomis; 

 diferencijuoti gydytojų specialistų konsultacijas ir didinti ambulatorinių paslaugų bazines kainas; 

 plėtoti ekonomiškai efektyvias sveikatos priežiūros paslaugas, didinti dienos chirurgijos ir dienos 

stacionaro paslaugų skaičių; 

 mokėti už specializuoto pavėžėjimo paslaugą; 

 didinti palaikomosios medicininės reabilitacijos paslaugos bazinę kainą. 

Vaistų ir MPP kompensavimo srityje siekiama: 

 didinti jau kompensuojamų MPP kiekį ir įtraukti į kompensavimo sistemą naujus efektyvius vaistus ir 

naujas MPP; 

 didinti kompensuojamųjų vaistų dalį, palyginti su visais receptiniais vaistais, taip užtikrinant pacientų 

išlaidų vaistams mažėjimą; 

 nuo 2024 m. pradėti kompensuoti specialios medicininės paskirties maisto produktų įsigijimo išlaidas 

pacientams, kuriems namuose taikoma enterinė mityba. 

Ortopedijos techninių priemonių ir medicinos priemonių srityje: 

 planuojama pradėti iš dalies kompensuoti akinių lęšius ikimokyklinio amžiaus vaikams, kuriems 

nustatytas regos sutrikimas; 

 perskaičiuoti dalies klausos aparatų, dantų breketų ir ortodontinių plokštelių bazines kainas. 

PSDF rezervas: 

2024 m. rezervo neplanuojama papildyti planinėmis PSDF pajamomis; 

2024 m. rezervas pasipildys 2023 m. viršplaninėmis biudžeto lėšomis; 

 
 

TEISĖS AKTO PROJEKTO DERINIMAS  

Projektas be pastabų suderintas su Teisingumo ministerija, Finansų ministerija ir Valstybinio socialinio 

draudimo fondo valdyba.  

Projektui 2023 m. spalio 3 d. pritarė Privalomojo sveikatos draudimo taryba (nutarimas Nr. DT-8/3).   

Dėl Nacionalinės sanatorijų ir reabilitacijos įstaigų asociacijos rašte pateiktų pastabų SAM pateikė 

argumentuotą atsakymą.  

Projektas turi būti patikslintas atsižvelgiant į Vyriausybės kanceliarijos Teisės grupės redakcines pastabas. 

 
 

PAŽYMĄ PARENGĖ Aurelija Urbonienė 

Socialinės politikos grupė 

 


