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PATVIRTINTA
Lietuvos Respublikos Vyriausybés
nutarimu Nr.

EMBRIONO DONORYSTES PROGRAMA

I SKYRIUS
BENDROSIOS NUOSTATOS

1. Embriono donorystés programa (tolian — Programa) skirta pagalbinio apvaisinimo
technologijy, kuriomis siekiama embriony gyvybingumo ir didZiausios saugaus né¥tumo bei
gimdymo tikimybés, vystyma.

2. Programa jgyvendinama 2018-2027 metais.

. II SKYRIUS
PROGRAMOS TIKSLAS IR UZDAVINIAI

3. Programos tikslas — uftikrinti sklandy donuojamy embriony donorystés procesg, sickiant
sudaryti salygas susilaukti vaiky nevaisingoms poroms bei poroms, rizikuojandioms perduoti
didele negalia sukeliandia liga.

4 Programos uZdaviniai:

4.1. utikrinti donuoty embriony perveZimui rejkalingy priemoniy ir jrangos jsigijimg;

4.2, wiikrinti donuoty embriony saugojimui reikalingos jrangos ir priemoniy jsigijimg bei
asmens sveikatos prieZifiros specialisty, dalyvaujanéiy Embriono donorystés programoje,
kvalifikacijos tobulinima;

4.3, uitikrinti tinkamg universiteto ligoniniy infrastruktiira, siekiant teikti kokybiSkas
embriony donorystés paslaugas bei donuoty embriony saugojima;

4.4, skleisti informacijs visuomenei apie embriony donoryste, formuojant teigiamg
visnomenés poZifiri § jg;

4.5, udtikrinti asmens sveikatos priefiiiros specialisty komandos, konsultuojantios
potencialius embriomy donorus bei donuotus embrionus priimantius partnerius, darbg.

111 SKYRIUS )
SITUACIJOS ANALIZE

5. Pasaulio sveikatos organizacijos duomenimis, vaisingumo sutsikimy turt ir susilaukti
vaiky be asmens sveikatos prieZifiros specialisty pagalbos negali kas penkia vaisingo amZians
pora. Nevaisingumas yra visuotinai pripaZjstama liga, jra¥yta | Tarptautinés statistinés ligy ir
sveikatos sutrikimy klasifikacijos dedimtajj pataisyta ir papildyta leidimg ,,Sisteminis ligy sara¥as*
{Australijos modifikacija, TLK-10-AM) (kodai N46, N97).

6. Vaisingumo sutrikimy prieZastys:

6.1. po 35 proc. atvejy siejama su motery ar vyry sveikatos sutrikimais;

6.2. 20 proc. atvejy siejama su motery ir vyry vaisingumo sutrikimais;

6.3. 10 proc. atvejy licka neaiskios kilmes. ‘

7. Vaisingumo sutrikimarns gydyti yra naudojami ir gydymo biidai, kai pasitelkiami ir tretieji
asmenys. Lietuvos Respublikos pagalbinio apvaisinimo jstatymas leidZia vyridky ir/ar moteridky
Iytiniy Iasteliy donoryste bei Zmogaus embriono donorystg (toliau — embriono donorysté), kuri
Pagalbinio apvaisinimo jstatyme apibréZta kaip in vitro (ne moters kiine) esantio Zmogaus
embriono (toliau — embrionas) perkélimas j moters organizmg, kai perkeliamam embrionui sukurti
nebuvo naudojamos tos moters lytinés lgstelés. Taigi tai yra po pagalbinic apvaisinimo procedtry,
kurios buvo atliktos vienos poros nevaisingumui gydyti, sukurty ir nepanaudoty embriony
donavimas kitai porai.

8. Pagalbinis apvaisinimas taikomas ne tik tais atvejais, kai pora yra nevaisinga ir
nevaisingumo negalima i¥gydyti jokiais kitais bidais, bet ir poroms, kurios rizikuoja savo




palikuonims perduoti didele negalig sukeliantia liga. Pirmasis pasirinkimas &oms poroms -
pagalbinio apvaisinimo metu sukurtam (-iems) embrionui (-ams) atlikti preimplantacing geneting
diagnostikg (toliau — PGD) ir perkelti | gimda sveikg cmbriong, neturint] sunkia liga nulemiandiy
geny ar chromosomy poky&iy. Vis délto PGD tyrimu neretai nustatorma, kad visi tirti embrionai
turi geny arba chromosomy pokydiy ir néra né vieno, tinkamo perkelti. Jei geny ar chromosomy
pokytius gali perduoti tik vienas i$ poros partneriy — tokiais atvejais galima siilyti Iytiniy Igsteliy
donoryste su sveiku donoru. Taliau tuo atveju, jei geny ar chromosomy pokytius gali perduoti
abu poros partneriai — bity galima sifilyti pagalbiniam apvaisinimui naudoti sveik donuoty
embriona. Tokiy pory ir pasaulyje, ir Lietuvoje néra daug. Manoma, kad Lietuvoje per metus ne
daugiau nei 20 pory bity atliekama PGD, po kurios didZiajai daliai pavykty parinkti sveikg
embriona. Tagiau 2-4 poroms visgi gali prireikti ir embriony donorystés. Poroms, rizikuojantioms
palikuonims perduoti didele negalia sukelianig liga, galéty biti sililoma ir embriony donorysté be
PGD tyrimy.

9. Lietuvoje oficialaus nevaisingumo registro néra. Pagalbinio apvaisinimo srityje dirbantiy
asmens sveikatos priefifiros specialisty pateiktais duomenimis, Lietuvoje yra apie 50 000
nevaisingy Seimy ir kasmet jy padaugéja dviem tikstandiais. §i statistika rodo, kad apie 15-20
proc. visy Lietuvos Seimy (kas penkta ar Sedta pora) yra nevaisinga ir negali susilaukti vaiky.

10. Siuo metu embriony donorysté leidZiama Siose Furopos Sgjungos Salyse: Belgijoje,
Gekijoje, Did¥iojoje Britanijoje, Graikijoje, Kipre, Islandijoje, Suomijoje, Ispanijoje, Lenkijoje,
Olandijoje, Portugalijoje, Pranciizijoje, Rumunijoje, Vengrijoje, taip pat kitose pasaulio 3atysec:
Argentinoje, Australijoje, Indijoje, Japonijoje, JAV, Kanadoje, Kolumbijoje, Rusijoje, Singapiire,
Turkijoje, Ukrainoje, Venesueloje.

Kai kuriose 3alyse, pvz., Olandijoje, embriony donorystei gali biiti naudojami po pagalbinio
apvaisinimo procediiros neperkelti embrionai. Olandijoje embriony donorysté yra neatlyginama,
jokios kompensacijos nenumatytos. DidZiojoje Britanijoje embriony donotysté yra neatlyginama,
tatiau gali biiti kompensuojamos tam tikros embriony donory i3laidos, nevirfijandios numatytos
sumos {pvz., kelionés i8laidos).

11. EUROCET (European Registry for Organs, Tissues and Cells) duomenimis, 2015 m.
Buropoje buvo donuoti 6606 embrionai ir atliktos 3329 donuoty embriony perkélimo j moters
organizma procediiros. Po iy procediiry pastojo 1307 moterys, gimé 908 vaikai. 2015 m. Kipre
registruoti 9 embriony donorystés atvejai (donuoti 24 embrionai), (ekijos Respublikoje — 276
(donuoti 658 embrionai), Estijoje ~ 19 (donucti 103 embrionai), Ispanijos Karalystéje —2024
(donuoti 4859 embrionai), Pranciizijoje ~ 128 (donuoti 338 embricnai), Nyderlandy Karalystéje —
38 (donuoti 43 embrional), Rumunijoje — 6 (donuota 17 embriony), Slovakijoje -- 29 (donuoti 97
embrionai), Jungtinéje Karalystéje — 125 (donuoti 374 embrionai). Tikimybé pastoti po Saldyty
donuoty embriony atSildymo yra apie 20-35 proc., pagimdyti gyvg naujagimj — 15-20 proe.

12. Lietuvoje embriony donorystés atvejy néra, kadangi iki Pagalbinio apvaisinimo jstatymo
priémimo embriony donorysté nebuvo reguliucjama. Pagalbinio apvaisinimo jstatymo 3 straipsnio
8 dalyje numatyta, kad embriono atsisakymas yra galimas ne anksiau kaip praéjus dvejiems
metams nuo pagalbinio apvaisinimo pradZios, o embriono atsisakymo ir jo panaudojimo kity
sutuoktiniy (sugyventiniy) pagalbiniam apvaisinimui tvarkg nustato sveikatos apsaugos ministras.
Pagalbinio apvaisinimo jstatyme néra numatyta, kad embriono (-y), kurio (-y) néra atsisakyta,
saugojimas apmokamas valstybés biudZeto léSomis.

13. Pagalbinic apvaisinimo jstatymas numato, kad Programa yra vykdoma universiteto
ligoninése, turintiose teise teikti licencijuojamas pagalbinio apvaisinimo ir Zmogaus lytiniy
lasteliy banko paslaugas. Nuo 2017 m. teisg teikti 3ias paslaugas yra jgijusi viena universiteto
ligoniné — Vilniaus universiteto ligoniné Santaros klinikes. Ateityje, jei igytu teisg teikt
licencijucjamas pagalbinio apvaisinimo ir Zmogaus lytiniy lasteliy banko paslaugas, tai galety
atlikti ir Lietuvos sveikatos moksly universiteto ligoniné Kauno klinikos. Programg vykdanéiy
universiteto ligoniniy infrastruktira turéfy buti tinkama donuoty embriony saugumul  ir
tinkamumui utikrinti, Siekiant utikrinti, kad donuoti embrionai biity saugiai ir tinkamomis
sqlygomis perveZami bei saugomi, biitina papildoma jranga bei priemonés (transportavimo
jrenginiai, skystas azotas Saldymui ir kt.). Todél nors Vilniaus universiteto ligoniné Santaros



klinikos nuo 2017 m. teikia Zmogaus lytiniy lasteliy banko paslaugas, ¥ jstaiga dar néra
pasirengusi vykdyti Programos - jstaigos infrastruktira néra pakankama saugoti donuotus
embrionus. Reikia nZtikrinti, kad biity atnaujinta ir iSaugusiam sangomy embriony skaifiui
pritaikyta istaigoje esanti jranga. AtsiZvelgiant | tai, atitinkamai keliami ir Programos tikslo
igyvendinimo uZdaviniai, nurodyti Programos 4 punkte.

14. Prognozuojama, kad Lietuvoje kasmet apytiksliai 500 pory $aldys embrionus, i§ jy apie
1-2 proc. pory galéty embriony atsisakyti, t. y. apytiksliai planuojama 5-10 embriony donorystés
atvejy per metus. Apsisprendimas dél embriony donorystés priklauso nuo kiekvienos poros
moraliniy bei religiniy jsitikinimy. ApsisprendZiant dél embriony donorystés, svarbi ir poros
finansing padétis, nes pagal Pagalbinio apvaisinimo jstatyma santuoka ar registruotos partnerystes
sutartj sudare asmenys (toliau — partneriai), kuriy embrionas (-ai) nebuvo panaudotas (-i) ju
pagalbiniam apvaisinimui ir yra laikomas (-i) Zmogaus lytiniy lasteliy banke ne maZiau kaip 2
metus nuo pagalbinio apvaisinimo, turi dvi galimybes — embriong (-us) toliau nuolat saugoti ir
mokéti u¥ jy saugoiima, arba sutikti, kad embrionas (-ai) biity panaudotas (-i) kity partneriy
pagalbiniam apvaisinimui.

15. AtsiZvelgiant i tai, kad pagalbinio apvaisinimo valstybés informaciné sistema (registras)
néra sukurta, néra ir tiksliy duomeny, kiek embriony uZSaldoma, o kiek véliau atSildoma ir
perkeliama | moters organizmg. 2017 m. birfelio mén. Nacionalinio transplantacijos biuro prie
Sveikatos apsaugos ministerijos atliktos asmens sveikatos prieZiliros jstaigy (toliau - ASP]),
teikian®iy pagalbinio apvaisinimo ir Zmogaus lytiniy lgsteliy banko paslaugas, apklausos
duomenimis, 2016 m. 3 (i3 6) ASP] buvo saugomi 298 embrionai (3 ASP] duomeny nepateiké).

16. Kai kuriose %alyse, pvz., Ispanijoje, yra skiriamos sgvokos ,embriono donorysté bei
embriono jvaikinimas®. Embriono (-y) donorysté jmanoma, kai partneriai savo valia atsisako
embriono (-y) ir donucja jj (juos) kitoms poroms, embriono (-4} jvaikinimas — kai partneriai tam
tikrg laika nepareiskia savo valios dél saugomy embriony, neatsako | jstaigos, kurioje laikomi
embrionai, paklausimus, todél po numatyto laiko embrionais ime riipintis sauganti jstaiga, kuri
gali atiduoti embrionus jvaikinti, Tokio ,embriono (-} jvaikinimo" atveju neruoSiami jokie
dokumentai, kaip vaiky jvaikinimo atveju. Pagalbinio apvaisinimo istatyme apibréZta tiktai
.embriono donorystés“ sgvoka, ,embriono (-y) jvaikinimo“ sgvoka neapibréZta, talian ji
suprantama kaip veiksmai, kuriuos atliekant teisés akty nustatyta tvarka, galima jsigyti embriong

-

17. Nepaisant to, kad yra tam tikry trikumy, susijusiy su embriony donoryste (at8ildZius

Saldytus embrionus, ne visi jie gali buti tinkami pagalbinic apvaisinimo procediirai; vaisingumo
" sutrikimy ir jy gydymo stigma: tarp padiy partneriy, jy artimos aplinkos, visuomenés; tévai neturi
genetinio ry$io su vaiku), turi bati atkreipiamas démesys | embriony donorystés privalumus:

17.1. embriony recipieatai gali kontroliuoti medicininius, psichologinius, emocinius ir
socialinius aspektus, susijusius su néftumo, gimdymo ir pogimdyminiu laikotarpiais;

17.2. moteris, ] kurios organizmg perkeltas donuotas embrionas, pati i¥neSioja ir pagimdo
vaikg, todél yra biologiné vaiko mama;

17.3. embriony recipientai turi galimybe kartu i§gyventi vaiko laukimo periods, gimdyma ir
pasijusti ,kaip visi®;

17.4. tam tikrais atvejais (pvz., kai abu partneriai nevaisingi) tai yra vienintelis biidas, kurio
pagalba pora gali susilaukti vaiky; '

17.5. po pagalbinio apvaisinimo panaudojant donuota embriong gimgs vaikas genetiSkai
nesusijes né su vienu i§ partneriy (prie$ingai nei vyridky ar moterisky Iytiniy lgsteliy donorystés
atveju, kai pagalbiniam apvaisinimui panaudojamos tik vyro donoro arba tik moters donorés
lytinés lgstelés, todél gimes vaikas geneti¥kai biina susijes su vienu i§ parmeriy), todél partneriai
jaudiasi lygiis §iuo aspektu.

18. AtsiZvelgiant j tai, kad embriony donorystés atvejy Lietuvoje néra, visuomenei trilksta
informacijos apie embriony donorystg, taip pat medicininiy Ziniy suprasti jos naudg. Embriony
donorysté Lietuvoje neretai dar veikiama nepalankiy moraliniy, religiniy, etiniy jsitikinimy.
Nezinomi dalykai visuomet kuria nepasitikéjimo, netikrumo jausma, baime iSgirsti neigiamy
aplinkiniy nuomong — visa tai demotyvuoja donuoti embrionus ir juos naudoti siekiant susilaukti
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vaiky. Tadiau tam tikrais atvejais embriony donorysté gali biiti vienintelé ideitis porai susilaukti
vaiky, gyventi pilnavertj Seimyninj gyvenimg. Biitina formuoti palanky, pozityvy poZifirf § §
pagalbinio apvaisinimo metods, kompetentingai ir suprantamai pateikti Svietéji¥ks informacija,
kuri padéty suprasti mokslu pagristas pagalbinio apvaisinimo medicinines procediiras ir priimti
dél jy sprendimus.

Todél Programoje keliamas uXdavinys — skleisti informacijg visuomenei apie embriony
donoryste, formuoti teigiama visuomenés poZiliri | ja.

19. Lietuvos patirtis rodo, kad iki Siol apie 10--20 procenty pory po pagalbinio apvaisinimo
procediiros 3aldydavo savo embrionus (atsiZvelgiant  tai, kad pagalbinio apvaisinimo valstybine
informaciné sistema néra sukurta, oficialios statistikos néra). Vilniaus universiteto ligoninés
Santaros kliniky pateiktais duomenimis, 2016-2017 m. laikotarpiu apytiksliai 50 proc. pory
uzaldé savo embrionus, kurie liko nepanaudoti po pagalbinio apvaisinimo procediiros. Manoma,
kad $is padidéjimas susijes su Pagalbinio apvaisinimo jstatymo 10 straipsnio 7 dalies nuostata, kad
draud¥iama naikinti pagalbinio apvaisinimo metu sukurtg ir § moters organizmg neperkeltg
embriona. Preliminariais skaitiavimais, per metus Lietuvoje bus atliekama daugian nei 1000
pagalbinio apvaisinimo procedfiry, todél kasmet embrionus Zaldys apytiksliai 500 pory.

20, Poros, kurios embriong {-us) laikys Zmogaus Iytiniy lasteliy banke, praéjus ne maZiau
kaip 2 metams nuo pagalbinio apvaisinimo pradZios galés pateikti praSyma ir atsisakyti embriono
(-u), todél visoms poroms, kurios ¥aldo savo embrionus, reikalingas i¥samus i¥aiSkinimas apie
embriony donoryste. Atsi¥velgiant i tai, kad iki Pagalbinio apvaisinimo jstatymo ptiémimo
embriony donorysté nebuvo regulincjama, pagalbinio apvaisinime srityje dirbantys asmens
sveikatos prieZiiiros specialistai turi nepakankamai Ziniy, kaip teisingai ir atsakingai suteikti
poroms informacijg apie donorystg, donorystés pasekmes tiek ¥eimai, tiek ir biisimam vaikui.
Jvertinus tai, kad embriony donorysté gali biti prilyginama jvaikinimui, tik jvykstandiam labai
ankstyvoje, prenatalinéje, stadijoje, susiduriama su ne maZiau nei jvaikinimo atveju jautriomis ir
specifinémis situacijomis. Taigi turi biiti suformuota asmens sveikatos priezifiros specialisty
komanda darbui su partneriais, priémusiais sprendimg pagalbiniam apvaisinimui panaudoti
¥mogaus lytiniy lasteliy banke saugoma (-us) embriong (-us), kurio {-Iyj) atsisakeé kiti parineriai,
taip pat darbui su partneriais, nusprendusiais atsisakyti savo embriono (-y), kadangi tiek vieniems,
tiek kitiems gali kilti ne tik medicininiy klausimy, tadiau ir jvairiy psichologiniy, socialiniy,
teisiniy problemy. Turi biti jvertintas psichologinis abiejy pory pasiruosimas, i¥aidkinamos visos
galindios kilti problemos {pvz., kaip minéta, moteris i¥ncdioja ir pagimdo kidiki, ir nors ji netampa
genetine vaiko motina, tatiau laikoma biologine, tuo tarpu vyras nera nei biologinis, nei genetinis
vaiko tévas). Taip pat reikia jvertinti socialinius partneriy jgtdZius, gebéjimg ar negebéjima auginti
ne savo genetinj vaikg, socializacijg. Ne maZiau svarbu i$aigkinti partneriams visus teisinius
aspektus, susijusius su embriony donoryste (pvz., d¢l giminystés, biisimo vaiko teisés Zinoti ar
neinoti savo genetinius tévus, embriony donory teisés Zinoti ir susisiekti su savo genetiniu vaiku,
paveldéjimo ir kt.).

21. Atsi¥velgiant i tai, kas iSdéstyta Programos 20 punkte, asmens sveikatos prieZifiros
specialisty komanda darbui su partneriais, priémusiais sprendimg pagalbiniam apvaisinimui
panaudoti Zmogaus lytiniy lasteliy banke saugoma embriong (-us), turéty sudaryti ir partnerius
konsultuoti ne tik gydytojas akuSeris-ginekologas (ar embriologas), bet ir psichologas, socialinis
darbuotojas bei teisininkas, Bfitina jvertinti tai, kad asmens sveikatos prieZifiros specialistai,
turintys sudaryti komanda, $ivo metu neturi nei Ziniy, nei praktinés patirties §iuo klausimy, o
tinkamas kiekvienos situacijos vertinimas, i¥samus ifaiskinimas reikalauja ypatingo pasiruodimo.
Labai svarbu komanda sudaran®iy asmens sveikatos prieZitiros specialisty kompetencija ir
jghdiai. Lietuvoje embriono donorystés programos iki siol nevykdytos, todél specialistai patirties
minétais klausimais gali jgyti tik staZuodamiesi ufsienio klinikose. Programoje keliamas
uidavinys — urtikrinti Programoje dalyvaujaniy asmens sveikatos prieifiros specialisty
kvalifikacijos tobulinimg.




IV SKYRIUS
PROGRAMOS TIKSLO BEI UZDAVINIY [GYVENDINIMO VERTINIMO
KRITERIJAI IR SIEKTINOS JU REIKSMES

22. Programos tikslo jgyvendinimo vertinimo kriterijus — | moters organizmg perkelty
embriony ir gimusiy vaiky skai€iaus santykis (procentai).

23, Programos uzdaviniy jgyvendinimo vertinimo kriterijai:

23.1. donuoty embriony perveZimui reikalingy priemoniy ir jrangos jsigijimo uZtikrinimas:

23.1.1. jsigyta jrangos ir priemoniy donuoty embriony perveZimui (procentai);

23.1.2. #mogaus lytiniy lasteliy banky prasymy perveZti donuotus embrionus ivykdymas
{(procentai);

23.2, donuoty embriony saugojimui reikalingos jrangos ir priemoniy jsigijimo uXtikrinimas
bei asmens sveikatos prieZiiiros specialisty, dalyvaujandiy Programoje, kvalifikacijos tobulinimas:

23.2.1. jsigyta jrangos ir priemoniy donuoty embriony saugojimui (procentai);

23.2.2. kvalifikacija tobulinusiy asmens sveikatos prieZiGiros specialisty skaiCius;

23.3. tinkamos universiteto ligoniniy infrastruktiiros utikrinimas, siekiant teikti kokybiskas
embriony donorystés paslaugas bei donuoty embriony saugojimg — atnaujinta universiteto
ligonimiy, kuriuose saugomi donuoti embrionai, jranga (procentai);

23.4. informacijos visuomenei apie embriony donoryste sklaide, formuojant teigiamg
visuomenés poZifiti i ja:

73.4.1. sukurta ir i8leista informaciné dalomoji medZiaga apie embriony donorystg
(vienetai); _

23.4.2. suorganizuota paskaity, susitikimy apie embriony donoryste (vienetai);

23.5. asmens sveikatos prieZiliros specialisty komandos, konsultuojantios potencialius
embriony donorus bei donuotus embrionus priimandius partnerius, darbo uZtikrinimas -
konsultacijy potenciatiems embriony donorams bei donuotus embrionus priimantiems partneriams
skaigius. .

24, Jgyvendinus Programs, numatyta pasickti $ias Programos tikslo ir uzdaviniy vertinimo
kriterijy reik3mes:

24.1. | moters organizmg perkelty embriony ir gimusiy vaiky skaidiaus santykis - ne maZiau
kaip 25 procentai;

24.2, jsigyta jrangos ir priemoniy donuoty embriony perveZimui — 100 procenty;

24.3. jvykdyti mogaus lytiniy lasteliy banky prafymai perveti donuotus embrionus 100
procenty;

24.4. isigyta irangos it priemoniy donuoty embriony saugojimui — 100 procenty;

24.5. atnaujinta universiteto ligoniniy, kuriose saugomi donuoti embrionai, jranga —~ 100
procenty;

24.6. sukurta ir i¥leista informaciné dalomoji med¥iaga apie embriony donorystg -~ 10 000;

24.7. suorganizuota paskaity, susitikimy apie embriony donorystg - 60;

24.8. kvalifikacijg tobulinusiy asmens sveikatos prieZiliros specialisty skaidius - 40;

24.9. konsultacijy potencialiems embriony donorams bei donuotus embrionus priimantiems
partneriams skaiius - 4500,

¥V SKYRIUS
PROGRAMOS IGYVENDINIMAS

25. Programos jgyvendinimg koordinuoja Nacionalinis transplantacijos biuras prie
Sveikatos apsaugos ministerijos.

26. Programa igyvendina universiteto ligoninés, turin®ios jstaigos asmens sveikatos
prie#ifiros licencija, suteikiandia teis¢ teikti pagalbinio apvaisinimo ir Zmogaus iytiniy lgsteliy
banko paslaugas {toliau — Programos vykdytojas).

27. Programos vykdytojas Programg jgyvendina bendradarbiaudamas su kitomis ASP],
turin&iomis licencija teikti pagalbinio apvaisinimo ir Zmogaus lytiniy lgsteliy banko paslaugas,




nevyriausybinémis pacienty organizacijomis, asmens sveikatos prieZiiiros specialisty draugijomis,
Nacionaliniu transplantacijos biuru prie Sveikatos apsaugos ministerijos, Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministerija.

28. Programos jgyvendinimas finansuojamas valstybés biudZeto léSomis.

29. Programos tikslo ir uzdaviniy jgyvendinimo rezultatai vertinami pragjus 5 metams po
Programos jgyvendinimo pradZios ir pasibaigus Programos igyvendinimui. Programos
igyvendinimo priemonés ir laukiami rezultatai 2018-2022 metais nustatyti Embriono donorystés
programos priemoniy jgyvendinimo plane 2018-2022 metams (Programos priedas). Iki 2023 m.
vasario 28 d. Nacionalinis transplantacijos biuras prie Sveikatos apsaugos ministerijos atlieka
Programos jgyvendinimo vertinimg. Lietuvos Respublikos Vyriausybé, atsiZvelgusi i Sio
vertinimo rezultatus, iki 2023 m. gegués 30 d. patvirtina Embriono donorystés programos
priemoniy igyvendinimo plang 2023-2027 metams.

30. Programos vykdytojas kiekvienais metais iki sausio 20 d. teikia atagkaitas apie
Programos jgyvendinimg Nacionaliniam transplantacijos biurui prie Sveikatos apsaugos
ministerijos. Nacionalinis transplantacijos biuras prie Sveikatos apsaugos ministerijos analizuoja
ataskaitas ir teikia sifilymus Programos vykdytojui dél jos igyvendinimo bei iki atitinkamy mety
sausio 30 d. teikia ataskaitg Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijai.

31, Ataskaitos apie Programos jgyvendinimg vieSinamos Nacionalinio transplantacijos biuro
prie Sveikatos apsaugos ministerijos ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos
interneto svetainése.
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